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LUKIJALLE

Palvelujen asiakaslahtoisyys on uudelleen muotoutuvan sosiaali- ja terveyspalvelujar-
jestelmamme kulmakivi. Vain asiakaslahtoisesti toteutetut palvelut ovat eettisesti kes-
tavia ja vain asiakaslahtdisten palvelujen kautta voidaan taata palvelujen riittava vai-
kuttavuus ja lopulta my6s kustannustehokkuus. Palvelut asiakaslahtodiseksi —karki-
hanke ja asiakasosallisuuden toimintamalli —osahanke on vienyt eteenpdin téaté palve-
lujarjestelméan nakodkulmasta keskeisinta tavoitetta; asiakasosallisuuden vahvista-
mista.

Tama hanke ja siind muodostettu toimintamalli ei pyri olemaan kokonaisselitys asia-
kasosallisuudesta, samaan aikaan meneilldén on runsaasti kehittamisty6ta asiakas-
osallisuuden vahvistamiseksi ja myds kaikki tuo ty6 tulee saada osaksi palvelujarjes-
telmamme kehittdmisté sellaiseksi, jossa jokainen kokee tulevansa kuulluksi, saa tar-
peensa huomioiduksi ja tulee autetuksi. Talla hankkeella ja hankkeen yhteydessa ke-
hitetylla asiakasosallisuuden toimintamallilla on pyritty tuomaan konkreettista apua
asiakasosallisuuden huomioimiseen palvelujen jarjestamisessa ja tuottamisessa eri-
tyisesti toimintaansa kaynnistaville maakunnille.

Kiitokset hankkeen laajalle toteuttajajoukolle ja tdaman raportin kirjoittajille THL:ssa ja
aktiivisille ja sitoutuneille toimijoille pilotteihin osallistuneissa maakunnissa seka kai-
kille hankkeen ty6pajoihin osallistuneille.

Sosiaalineuvos Juha Luomala, STM
Huhtikuu 2018
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1  Hankkeen lahtokohta

Hyvinvointi- ja terveyspolitiikan tavoitteena on, ettd suomalaiset voivat paremmin ja
kokevat parjaavansa erilaisissa elamantilanteissa. Nama hallituksen strategiset tavoit-
teet konkretisoituivat 26 karkihankkeessa, joista viisi on sosiaali- ja terveysministerion
vastuulla. Yksi niistéa on Palvelut asiakaslahtoisiksi — kérkihanke, jonka toimenpiteet
jakautuvat kuuteen kokonaisuuteen: 1) Julkinen palvelulupaus; 2) Kokemusasiantunti-
juus ja asiakkaiden osallistumisen toimintamalli; 3) Omahoidon ja sahkoisten palvelui-
den kehittaminen ja kayttoonotto; 4) Palvelusetelikokeilu; 5) Perustulokokeilu; ja 6)
Asumisperusteinen sosiaaliturva.

Kokemusasiantuntijuus ja asiakkaiden osallistumisen toimintamalli -osahanke toteu-
tettiin 9/2016-3/2018 vélisend aikana. Asiakkaiden osallistumiseen tahtaavat kokeilut
toteutettiin vildessa maakunnassa vuonna 2017. Paatavoitteena oli kehittda asiakkai-
den osallistumisen toimintamalli sosiaali- ja terveydenhuollon jéarjestamisvastuussa
olevien maakuntien kayttéon. Jo hankkeen alussa sana kokemusasiantuntijuus pudo-
tettiin hankkeen otsikosta pois ja puhuttiin pelkastaan asiakkaiden osallistumisen toi-
mintamallista. Talla haluttiin korostaa sité, etté asiakkaiden osallistuminen ei toteudu
pelkastdan osallistamalla koulutettuja kokemusasiantuntijoita, vaan se koskee laajem-
min kaikkia palveluiden kayttajia.

Tassa raportissa esitellaan kehitetty asiakkaiden osallistumisen toimintamalli ja kuva-
taan hankkeen toteutus, saadut kokemukset ja tulokset seké niiden perusteella tehta-
vat johtopaatokset.
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2 Hankkeen valmistelu

Asiakaslahtoisyytta, asiakkaitten osallistumista ja osallisuutta koskeva kasitteistd on
epaselvaa ja kasitteita kaytetaan epayhtenaisella tavalla eri yhteyksissa. Nain ollen
aluksi oli tarpeen maaritella hankkeen kayttoon keskeinen kasitteistd. Hankkeen taus-
taksi koottiin yhteen myds asiakkaiden osallistumista koskeva lainsdadéanto. Lisaksi
Terveyden ja hyvinvoinnin laitos kartoitti ennen hankkeen aloitusta kevaalla 2016 asi-
akkaiden osallistumisen liittyvien aikaisempien kokeilujen ja hankkeiden tuloksia
(Riitta-Maija Hamalainen ym. 2016, https://www.innokyla.fi/web/tyotila1923650/materi-
aalit).

2.1 Kasitteita

Osallisuutta pidetéén erilaisia merkityssisaltdja yhteen kokoavana yleiskasitteena.

OSALLISUUS

Osallisuudella tarkoitetaan sita, etté ihminen tuntee kuuluvansa yhteiséon ja
yhteiskuntaan ja, etta han voi vaikuttaa itseaan ja ymparistéaan koskeviin asioihin.
Osallisuus rakentuu ja muuttuu resurssien, tarpeiden ja toimijuuden edellytysten
mukaan. Siihen liittyy oikeus saada tietoa itsea koskevista asioista, mahdollisuus
ilmaista mielipiteensa ja vaikuttaa terveytta ja hyvinvointia maarittaviin tekijoihin.

Osallisuus edellyttaa osallistumisen liséksi tunteen merkityksellisyydesta, kuulumi-
sesta kokonaisuuteen ja pystyvyydestd muodostaa merkityksellisia vuorovaikutussuh-
teita. Osallisuus ilmenee paatdsvaltana omassa elamassa, vaikuttamisen proses-
seissa (yhtymakohtia asiakasosallisuuteen) seké paikallisesti (yhtyméakohtia asukas-
osallisuuteen).

Osallisuuden osa-alueita ovat 1) tieto-osallisuus: oikeus saada tietoa eri palveluista ja
omasta palveluprosessistaan esteettdmasti, 2) toimintaosallisuus: esimerkiksi oma
toiminta elinympadristdssa, 3) suunnitteluosallisuus: oikeus saada tietoa valmisteilla
olevista kunnan/maakunnan ajankohtaisista hankkeista sekd mahdollisuus osallistua
ja vaikuttaa maakunnallisiin suunnitteluprosesseihin ja 4) paatoksenteko-osallisuus:
palveluiden kayttdjien paatdsvalta esimerkiksi palveluiden tuottamisessa.

Lisda osallisuudesta: https://thl.fi/filweb/hyvinvointi-ja-terveyserot/eriarvoisuus/hyvin-
vointi/osallisuus; Sosiaalinen osallisuus teoreettisena kasitteena
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ASUKASOSALLISUUS (MAAKUNNASSA)

Maakunnan asukkaiden oikeus osallistua ja vaikuttaa maakunnan toimintaan, saada
tietoa vaikuttamismahdollisuuksistaan ja siitd, mihin paatoksiin ja toimenpiteisiin
osallistuminen on johtanut.

ASIAKASOSALLISUUS

Sosiaali- ja terveydenhuollon palveluja kayttavien henkildiden, asiakkaiden ja
asiakasryhmien, vaikuttaminen ja osallistuminen palvelujen suunnitteluun, kehittémiseen
ja arviointiin eri tavoin ja eri vaiheissa.

Asiakasosallisuudella on erilaisia tasoja. Osallisuus voi toteutuessaan olla esimerkiksi
pienimuotoista aktiivisuutta asioihin vaikuttamisessa. Pisimmalle vietyna asiakasosal-
lisuus on toimintaa ammattilaisten ja asiantuntijoiden rinnalla. Téh&an valiin mahtuu lu-
kuisa méaara erilaisia osallisuuden variaatioita. Asiakasosallisuus on arvokasta sinél-

l[&an, mutta se on myo6s keino yhdenvertaisten ja vaikuttavien palvelujen kehittami-
seen.

ASIAKASOSALLISUUS OMASSA HOIDOSSA JA PALVELUSSA

Sosiaali- ja terveydenhuollon palvelua kayttavan yksittdisen henkilon (tietyn asiakkaan)
oikeus tulla kuulluksi ja sopia hoidosta/palvelusta yhteisymmarryksessa sote-
ammattihenkildn kanssa.

Asiakkaalla on oikeus osallistua ja vaikuttaa palvelujensa suunnitteluun ja toteuttami-
seen esimerkiksi laadittaessa asiakassuunnitelmaa. Asiakkaan osallistuminen edellyt-
taa yhteistyota ja vuorovaikutusta asiakkaan ja tarvittaessa hanen omaistensa, am-
mattihenkiloston ja palvelua jarjestavien tahojen kanssa.
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Asiakaslahtdisyys on arvo ja periaate, jossa palveluilla pyritdéédn vastaamaan mah-
dollisimman hyvin asiakkaiden tarpeisiin. Se on palvelujarjestelmien ja palvelukoko-
naisuuksien suunnittelun ja toteutuksen lahtékohta. Asiakaslahtdisten palvelujen lah-
tokohtana ovat asiakkaan ihmisarvon ja perustarpeiden kunnioitus, jonka tulee nakya
my0ds omaisten ja laheisten kohtelussa. Lahik&sitteita ovat asiakaskeskeisyys, potilas-
keskeisyys seka potilaslahtdisyys.

ASIAKASLAHTOINEN SOSIAALI- JA TERVEYDENHUOLLON PALVELU

on asiakkaiden toiveista ja tarpeista lahteva sosiaali- ja terveydenhuollon palvelu, jossa
toteutetaan asiakasosallisuuden periaatteita ja menetelmia.

Asiakaslahtoisyyden tulee toteutua seka sote-palveluja kehitettaessa etta yksittaiselle
asiakkaalle annettavassa palvelussa, palvelukokonaisuuksissa seka palvelupoluissa.

Asiakaslahtoisella toiminnalla tavoitellaan myds palvelujen vaikuttavuutta ja hyvinvoin-
nin lisdéantymista.

KOKEMUSSASIANTUNTIJA JA -TOIMIJA

Koulutetuilla kokemusasiantuntijoilla ja -toimijoilla on omakohtaisia kokemuksia
sairauksista, palveluista ja niissé toimimisesta, ja he antavat apua ja tukea muille
samassa tilanteessa oleville tai laheisille.

Koulutettua kokemusasiantuntijuutta ja -toimijuutta kuvaavia nimikkeita on kaytéssa
useita, esimerkiksi kokemuskouluttaja, kehittdjaasiakas, kehittdjakumppani, kokemus-
toimija, vertaistoimija tai uusimpana kokemusosaaja. Kaytetty termi riippuu mm. taus-
tayhteiststa seka tehtavistd, joihin asiakasedustajaa tarvitaan.

Kokemusasiantuntijoiden, asukkaiden, asiakkaiden ja potilaiden mukaan ottamisella
halutaan edistaa palveluiden suunnittelua asiakaslahtdisesti esimerkiksi yhteiskehitta-
misen keinoin.
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2.2 Aslakasosallisuus lainsaadannossa

Asiakkaiden osallistumiselle on sdaddsperusteita useammassa eri laissa. Perustuslaki
(731/1999) painottaa kansanvaltaisuutta ja oikeusvaltioperiaatetta valtiojarjestyksen
perusteena. Lain 28:n mukaan kansanvaltaan sisaltyy yksilon oikeus osallistua ja vai-
kuttaa yhteiskunnan ja elinympéaristonsé kehittdmiseen. Julkisen vallan tehtdvana on
edistaa yksilon mahdollisuuksia osallistua yhteiskunnalliseen toimintaan ja vaikuttaa
hanta itsedén koskevaan paatoksentekoon (148).

Sosiaali- ja terveydenhuollon uudistuksesta annettujen hallituksen linjausten perus-
teella asiakkaiden osallisuuden roolia pyritddn entisestdaan vahvistamaan, kun uudis-
tuksen mukaisesti sosiaali- ja terveyspalveluiden jarjestamisvastuu siirtyy 18 maakun-
nalle.

HE 15/2017 ehdottaa saadettavaksi maakuntalain, lain sosiaali- ja terveydenhuollon
jarjestamisesta seka niiden yhteisen voimaanpanolain. Kansalaisten ja kuntalaisten
osallistumis- ja vaikuttamisoikeudet toteutuvat joko edustuksellisuuden kautta (4éni- ja
aanestysoikeus) tai vaikuttamalla suoraan. Ehdotettavan maakuntalain 5 luvussa
maakunnan asukkaiden osallistumisoikeus 23 § pykélassa saadettaisiin yleisista osal-
listumis- ja vaikuttamismahdollisuuksista maakunnassa. Pykala vastaisi paaosin kun-
talain 22 §: 44, jossa sdadetéaén yleisista osallistumis- ja vaikuttamismahdollisuuksista
kunnassa.

Kuntalain (410/2015) 22 § méarittelee asukkaiden osallistumis- ja vaikuttamismahdol-
lisuudet siten, etté asukkailla ja palvelujen kayttajilla on oikeus osallistua ja vaikuttaa
kunnan toimintaan. Valtuuston on pidettava huolta monipuolisista ja vaikuttavista osal-
listumisen mahdollisuuksista. Osallistumista ja vaikuttamista voidaan edistaa erityi-
sesti:

o jarjestamalla keskustelu- ja kuulemistilaisuuksia seka kuntalaisraateja;

o selvittamalla asukkaiden mielipiteitd ennen paatoksentekoa;

o valitsemalla palvelujen kayttajien edustajia kunnan toimielimiin;

o jarjestamalla mahdollisuuksia osallistua kunnan talouden suunnitteluun;

e suunnittelemalla ja kehittdmalla palveluja yhdessa palvelujen kayttdjien
kanssa;

o tukemalla asukkaiden, jarjestdjen ja muiden yhteisdjen oma-aloitteista
asioiden suunnittelua ja valmistelua.

Potilaan asemasta ja oikeuksista annettu laki (785/1992) painottaa potilaan oikeutta
laadultaan hyvéan terveyden- ja sairaanhoitoon. Laissa on maéritelty potilaan oikeu-
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det hoitoon paasyyn, suunnitelmaan perustuvaan hoitoon ja kuntoutukseen, itsemaa-
réamiseen ja tiedonsaantiin. Lain perusteella potilaan osallistuminen kohdentuu ha-
nen omaan hoitoonsa.

Terveydenhuoltolain (1326/2010) yhtena tavoitteena on lisata asiakaskeskeisyytta,
mutta laista ei nouse esiin laajempaa asiakkaiden aktiivista osallistumisen mahdolli-
suutta palvelujen kehittamiseen.

Sosiaalihuoltolaki (1301/2014) korostaa yksilén mahdollisuutta osallistua ja vaikuttaa
palveluprosessiinsa ja palvelujen kehittdmiseen. Lain painotukset ovat tuen tarpeen
arvioinnin merkitys ja sisaltd seka asiakkaiden vaikutusmahdollisuuksien lisaéaminen
hyvinvoinnin ja palvelujen kehittdmisessa.

Laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista (812/2000) sisaltaa sosiaali-
huollon asiakkaan osallistumiseen, kohteluun ja oikeusturvaan liittyvéat keskeiset oi-
keudelliset periaatteet. Lain tarkoituksena on edistéa asiakaslahtdisyytta ja asiakas-
suhteen luottamuksellisuutta seké asiakkaan oikeutta laadultaan hyvaan sosiaalihuol-
toon ja hyvaan kohteluun. Lain mukaan asiakkaan toivomukset ja mielipide on otet-
tava huomioon ja kunnioitettava hanen itsemaéraamisoikeuttaan. Asiakkaalle on an-
nettava mahdollisuus osallistua ja vaikuttaa palvelujensa suunnitteluun ja toteuttami-
seen.

Sosiaalihuollon erityislainsaadannéssa loytyy eri vaestéryhmien osallisuuden mahdol-
listamiseen liittyvia juridisia velvoitteita. Mainintoja osallisuudesta ja vaikuttamismah-
dollisuuksista I6ytyy muun muassa lastensuojelulaista (417/2007), laista ikdantyneen
vaeston toimintakyvyn tukemisesta seké iakkaiden sosiaali- ja terveyspalveluista
(980/2012) seka laista vammaisuuden perusteella jarjestettavista palveluista ja tukitoi-
mista (380/1987). Lisaksi erillisid mainintoja asiakkaiden osallistumis- ja vaikuttamis-
mahdollisuuksiin 10ytyy kehitysvammalaista (519/1977), omaishoitolaista (937/2005),
kuntouttavasta tyotoiminnasta annetusta laista (189/2001), toimeentulotuesta anne-
tusta laista (1412/1997), paivahoitolaista (36/1973) ja perhehoitajalaista (312/1992).

2.3 Asiakas ja asukas voimavarana
palveluiden kehittdmisessa

Asukas ja asiakas ovat voimavara, jota voidaan hyddyntaa palveluiden toteuttami-
sessa ja kehittdmisessa monin eri tavoin. Asukkaiden ja asiakkaiden osallistuminen
auttaa kehittaméaéan tarvetta vastaavia, oikea-aikaisia ja toimivia palveluita. Palvelujen
vaikuttavuus oletettavasti lisdantyy ja asiakkaitten lisdksi asiakkaiden osallistumisesta
hyotyvat niin ammattilaiset, palveluntuottaja, palvelunjarjestaja kuin koko yhteiskunta.
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Tutkimusten mukaan asiakkaiden ensisijainen motiivi osallistua palveluiden kehittami-
seen on halu auttaa muita, esimerkiksi samassa asemassa olevia ja vaikuttaa siihen,
ettd palvelut ovat jatkossa parempia. Myds osahankkeen aikana maakunnissa pidetty-
jen tydpajojen osallistujien vastauksissa yhteisen hyvan tavoite nousi vahvasti esiin.
Muita motivaation ldhteita olivat yhteisollisyys ja hyodyt itselle.

Cr=sliistuminen kontribuwtions
Yhteinen hyva

Auttamizen halu, mahdoliswus auttas toisia, itse3 j3 omaa asiskasnyhmas, ssads
aikaan muutoksia, epSkohtien korjaaminen, tuley sisuut=sn vaikuttaminzn

Yhteisdllisyys, Asiakas Osaliistuminen
vaikuttamisentapa _ > oikeutena,
Mahdollic ; Kokemusasiantuntija ik
m Ia.:-:l:nn' " mielipiteensa
mahdollis i o, . .
Hyddyt itselle zsllistuminen
kuntoutuks=sna,
asiantuntijuwden

inneowatiivinen tukeya timi (EnNUStUs, its tunne
k=hittaminen, hamastus

‘oimaanteminen, mutts nostas
o=allistujat muita yiemmaksi,
siz33npadsy wain harvoils

Kuvio 1. Miksi asiakkaat haluavat osallistua palveluiden kehittdmiseen? [Kysely vuonna 2016 asiakasosallisuus
osahankkeen tydpajoihin osallistuneille 5 maakunnassa, n=103]

2.4 Taustakartoituksen tuloksia

Toimintasuunnitelman valmisteluvaiheessa kartoitettiin kokemusasiantuntijuuteen ja
asiakkaiden osallistumiseen liittyvia eri tahojen toteuttamia kehittdmishankkeita Suo-
messa. Hanketietoja kerattiin mm. KASTE-ohjelman hankkeista, Innokylaan rapor-
toiduista hankkeista, séahkdpostikyselyin kuntiin, Innokylan kyselyn kautta, THL:n asia-
kasosallisuuden seminaarissa kevaalla 2016 seka internetin hakutoiminnoilla. (Hama-
l[ainen R-M ym. Asiakasosallisuuden monet muodot. https://www.innokyla.fi/web/ty-
otila1923650/materiaalit)

Keréttyjen hankekuvausten perusteella voitiin paatella, etta asiakasosallisuuden edis-
tdmisessa pyritdén laajaan osallistumiseen, jalkautumiseen kansalaisten pariin ja
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kayttamaan moninaisia tiedon keruun ja osallistamisen menetelmia eri puolilla Suo-
mea. Asiakkaiden osallisuutta edistetdan niin palveluiden suunnittelussa, palvelupro-
sessien kehittdmisessa kuin palveluiden arvioinnissa, erityisesti sosiaalipalveluissa.

Edelleen kehittamista todettiin vaativan asukkaiden ja asiakkaiden osallistuminen sah-
koisesti (joko uudet sovellutukset tai olemassa olevien systemaattisempi kaytto ja
hyddyntaminen), systemaattisemman ja syvallisemman osallistumisen kehittdminen,
yhteiskehittamisen hyoétyjen nakyviksi tekeminen seka kunnallisten ja maakunnallisten
osallistumisen strategioiden laadinta, toteuttaminen ja hydédyntdminen. Raportissa
paadyttiin siihen, ettd asiakkaiden osallistumisen jatkuvuuden edistdmiseksi palvelu-
jen suunnittelussa, toteuttamisessa ja arvioinnissa tarvitaan organisaatioiden ja joh-
don sitoutumista, koulutusta, resursseja ja asiakkailta osallistumisen kautta kerétyn
tiedon hyddyntamista.

2.5 Osallistuminen omaan hoitoon
tai palveluun

Osallistuminen omassa palvelutilanteessa/hoidossa, on paitsi oikeus, myds onnistu-
neen palvelutilanteen edellytys, olettaen etté asiakas itse haluaa osallistua. Lahtdole-
tuksena on, ettd osallistuessaan asiakas ottaa enemman vastuuta tilanteestaan, on
tyytyvaisempi ja parjaé jatkossa omillaan paremmin. Samalla palvelutoiminnan vaikut-
tavuus seka tuloksellisuus lisdantyvat. On tosin muistettava, etté asiakkaiden ongel-
mat ja mahdollisuudet ongelmien ratkaisemiseksi vaihtelevat, eika ole jarkevaa yrittaa
tarjota samaa standardoitua palvelumallia kaikille.
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3 Osahankkeen tavoitteet
ja menetelmat

3.1 Osahankkeen tavoitteet

Osahankkeen tavoitteena oli kehittaa asiakkaiden osallistumisen valtakunnallinen toi-
mintamalli, joka

e ottaa asiakkaat mukaan tasavertaisina kumppaneina palvelujen suunnit-
teluun, tuottamiseen ja kehittamiseen maakuntien jarjestamisvastuulla
olevassa sosiaali- ja terveydenhuollossa

o tehostaa palvelujen oikea-aikaista kohdentumista, ja vaeston palvelutar-
peisiin vastaavuutta arvioimalla yhdesséa asiakkaiden kanssa palveluko-
kemuksia ja kehittamisideoita

e parantaa henkiléston ymmarrysté vaeston palvelutarpeista ja vaeston
ymmarrysta palvelutoiminnasta edistéden asiakkaiden itsendista selviyty-
mista

o tuottaa mallin, kuinka asiakkaiden kokemustieto ja kehittdmisideat valit-
tyvéat virkamiesjohdolle ja poliittiseen paatoksentekoon.

Osahankkeessa arvioitiin asiakkaiden osallistumisen ja kokemustiedon tuottamisessa
kaytettavien menetelmien toimivuutta ja sopivuutta asiakkaiden osallistumiseen palve-
luiden suunnitteluun ja kehittamiseen ja arviointiin.

Osahankkeessa haluttiin kokemustietoa asiakkaiden hyvista osallistumisen tavoista ja
mekanismeista, joilla saadaan asiakasosallisuus ja asiakkaan tuottama tieto siirty-
maan rakenteisiin ja strategiseen paatoksentekoon. Tietoa haluttiin myos sahkoéisista
osallistumisen keinoista (sahkoinen alusta), mahdollisuuksista muodostaa asiakkai-
den kokemustiedon tietovaranto seka sopivista asiakasosallisuuden indikaattoreista,
joita voisi kayttaa jatkossa asiakasosallisuuden varmistamisessa ja seuraamisessa
maakunnissa ja valtakunnallisesti.
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3.2 Osahankkeen organisointi ja kustannukset

Osahanke toteutettiin 1.9.2016 -31.3.2018. Osahankkeen suunnittelu alkoi loppuvuo-
desta 2015 sosiaalineuvos Pirjo Sarviméen ja THL:n asiantuntijoiden toimesta. Han-
kesuunnitelmaluonnos valmistui kesdkuussa 2016, ja se pdivitettiin ja hyvaksyttiin hel-
mikuussa 2017. Osahankkeen johdosta vastasi Sosiaali- ja terveysministerio (STM).
THL:n tehtéavana oli toimintamallin tuottaminen yhteistydssa STM:n ja maakuntien ko-
keiluhankkeiden kanssa, arviointisuunnitelman laatiminen ja osahankkeen arviointi.

Vuoden 2017 aikana toteutettiin viidessd maakunnassa 12 kuukautta kestéavat kokei-
luhankkeet. Kokeiluissa tuotettiin tietoa asiakkaiden osallistumista kuvaavaan toimin-
tamalliin. Kokeilualueiden valintaan vaikuttivat maantieteelliset seikat ja aikaisempi
asiakasosallisuutta edistéava toiminta alueella esimerkiksi Kaste-ohjelman aikana. Ko-
keilujen projektiryhmissa oli mukana asiakasedustajia.

Osahankkeen suunnittelusta, toteuttamisesta ja arvioinnista vastasi STM:n johdolla
toimiva ohjausryhma. Ohjausryhmé&n puheenjohtaja oli hankkeen vastuuhenkild
STM:sta. Ohjausryhmaan kuului kokeilujen edustajat maakunnista, asiantuntijoita
THL:sta sek&a kokemusasiantuntijoita.

Kehittdmistydssa kuultiin laajasti asiakkaita, kokemusasiantuntijoita, jarjestéjen edus-
tajia ja maakuntien virkamiehia tydpajoissa, kyselylla ja haastatteluilla.

Mahdollisimman laajan toimijaverkoston osallistumisen varmistamiseksi luotiin THL:n
toimesta sidosryhmaverkosto (Yhteiskehittdjaryhma), johon liittyi potilasjarjestdjen
edustajia, kokemusasiantuntijoita, kehittdjaasiakkaita, terveyden- ja sosiaalihuollon
opettajia ja tyontekijoita. Yhteiskehittajaryhmén tydpajat tdydensivét kokeiluhankkei-
den ja ohjausryhman tyoskentelya.
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Asiakkaiden osallistumisen toimintamalli -hankkeessa mukana olleet tahot ja henkil6t

ST™ Pirjo Sarvimaki (1), Minna Saario/Pia Mé&keldinen, Juha Luomala
Etela-Pohjanmaa Kari Nuuttila, Julia Sillanp&d, Hanna Lahti
Etela-Karjala EKSOTE Merja Tepponen, Minna-Maria Behm
Kanta-Hame, Oma Hame  Marjo Lindgren
Lappi POSKE Asta Niskala, Marjaana Kirjavainen
Keski-Suomen Nina Perdnen, Susanna Mutanen
sairaanhoitopiiri
Muut ohjausryhman Kokemusasiantuntijat:
jasenet Marjo Kurki, KoKoA ry

Hannu Lyly, Lappi

THL:

Eila Linnanm@ki
Merja Lyytikdinen
Salla Sainio
Sinikka Sihvo
THL:n arviointiryhma Sinikka Sihvo, Riitta-Maija Hamélainen, Anna-Maria Isola, Minna
Kivipelto

Hankkeen kokonaiskustannuksiin oli budjetoitu 600 000€. Kustannukset muodostuivat
toimintamallin kehittdmiseen, hankkeen arviointiin ja ohjausryhman tydskentelyyn liit-
tyvistd menoista seka toimintamallin kokeilua varten myénnetyistéa 30 000€ valtion-
avustuksista kullekin maakunnalle.

Asiakkaiden osallistumisen toimintamallin kehittdminen eteni vaiheittain. Toimintaa
jaksottivat ohjausryhman kokoukset, tydpajakierros kokeilumaakunnissa osahankkeen
alkuvaiheessa, ohjausryhméan omat tydpajat seka THL:n jarjestamat yhteiskehitta-
jatyépajat kokemusasiantuntijoille ja jarjestdjen edustajille. Tydskentelyn aikataulu ja
toiminta on kuvattu liitteen 4 lokikirjassa.
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Kansallinen Tolmintamallin Tolmintamallin valmils
tolmintamalll suunnittelu tarkennus tolmintanalll
5T i

[_ Sldnsry;hmat J

Tyopalat
Aluelden | suunnittelu ja
tolminta kokel lut | { wvalmistelu Tolminta Tuotos
Tolmilntamallin Lahtd-
arviolntl Arviolntl- tilanne wiallarviolntl Loppuandolntl
THL suunnltelmna Eartoltus

Frosesslarviolntl

[ Palvelut aslakaslshtolsiksl —aslakasosalllsuus 3/2016-3 /2018 >

Kuvio 2. Asiakkaiden osallistumisen toimintamalli osahankkeen toiminnan kuvaus

3.3 Arviointimenetelmat

Arviointi jakautui 1) koko osahankkeen arviointiin seké 2) maakuntien kokeiluhankkei-
den arvioitiin. Lisaksi lopuksi arviointiin osahankkeen prosessin toteutumista (katso
luku 6).

Arvioinnin tavoitteet ja keinot

Tavoitteena oli vastata siihen, mitk& ovat hyvat tavat edistavat asiakkaiden osallistu-
mista toiminnan eri vaiheissa (ideointi, kehittdminen, arviointi, paatéksenteko). P&aa-
huomio oli osallistumista edistavissa tekijoissa. Tietoa analysoitaessa pyrittiin vastaa-
maan kysymyksiin: Saako erilaisten osallistamisen tapojen (esim. kokemusasiantunti-
jat, asiakasraati, erilaiset neuvostot) kautta riittavan hyvan kasityksen keskeisista
asiakasnakodkulmista? Mitkd menetelmat asiakaskokemustiedon kerdédmisessa ja asi-
akkaiden osallistumisessa toimivat? Miten palautetta kannattaa tuottaa ja valittaa, jota
se tavoittaa kohteensa (osallistuneet, vaesto)?
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Maakunnallisten kokeilujen arviointi

Kokeilujen arvioinnin vaiheet. Kokeiluhankkeitten arvioinnin runko muodostui joulu-
kuussa 2016 tehdysta lahtdselvityksesta, valiarvioinnista toukokuussa 2017 ja loppu-
arvioinnista joulukuun 2017 tilanteen mukaan.

Lahtdtilannekartoituksessa selvitettiin mm. kokeilun tavoitteita ja arviointiin kaytetta-
vid menetelmia seka kaytdssa olleita asiakasosallisuuden menetelmia maakunnassa
ennen kokeilua.

Valiarviointi tehtiin toukokuussa 2017. Tarkoituksena oli varmistaa, etta kokeilu ete-
nee suunnitelman mukaan. Selvitettévid asioita olivat mm. vélitavoitteiden saavuttami-
nen ennalta asetettujen kriteerien mukaan, mittarit joilla muutosta mitataan, mika toi-
minut (edistavat tekijat), mika ei ole toiminut? (estavat tekijat), missa kehitettavaa,
jotta tavoitteisiin paastaan, mita (korjaavia) toimenpiteitd on sovittu? Valiarviointi teh-
tiin séhkdista kyselylomaketta kayttaen ja siihen liittyi tdydentéava puhelinkeskustelu
THL:n arvioitsijan kanssa.

Maakuntien kokeilujen loppuarviointi pohjautui 12 kuukauden aikana (1-12/2017)
saaduille kokemuksille. Alueellisten pilottien arvioinnissa tarkasteltiin, kuinka etuké-
teen maaritellyt arviointikriteerit olivat tayttyneet, ja millaisia muutoksia asiakasosalli-
suudessa tapahtunut I&htdselvityksen jalkeen. (Liite 2)

o Mitka tekijat edistivat toteutumista?

o Mika ei ole toiminut? Mitka tekijat haittasivat toteuttamista?

e Toiminnan kirjaaminen (seminaarit, tydpajat, tapaamiset, keta paikalla,
Innokylan kaytto ja hyddyntdminen)

o Ketké olivat mukana (sidosryhmaét, asiakkaat)?

e Toiminnan jatko kokeilujen paattyessa

o Kokeilun tuottama tieto asiakasosallisuudesta

e Kokeilun tuottama hyoty valtakunnalliselle toimintamallille

Kyselylomakkeen tietoja taydennettiin kokeiluhankkeessa mukana olleitten henkildi-
den haastatteluilla (kaytannodssa ohjausryhman jasenia).

Muut arvioinnissa kéytetyt materiaalit

Kevaalla 2016 koottiin tietoa asiakaslahtoisista ja asiakkaiden osallistumiseen liitty-
vista hankkeista Kaste-ohjelman ja Innokylan kautta (katso luku 2.4).

Maakuntien tyopajat ja sahkoinen kysely syys-lokakuussa 2016. Ty6pajoissa kes-
Kityttiin seuraavien teemojen ymparille: 1) Mitd? Minkalaista tietoa tulisi asiakkaiden
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osallistumisen avulla saada palvelutoiminnan, palveluiden kehittdmisen ja johtamisen
tueksi 2) Miten? Mitk& ovat parhaat asiakkaan osallistumistavat eri tilanteissa? 3)
Hyddyt ja palaute asiakkaille/asukkaille heidan osallistumisensa vaikutuksista. Liséksi
tydpajoihin osallistuneille [&hettiin tydpajan jalkeen sdhkoinen kysely, jossa oli kysy-
myksi& esimerkiksi parhaista tavoista toteuttaa asiakkaiden osallistumista, ja osallistu-
misen edistavista ja ehkaisevista tekijoista (Liite 1). Tydpajamateriaalien ja séhkdisen
kyselyn perusteella pyrittiin 16ytamaan ratkaisuja, miten asiakasosallisuus varmiste-
taan alueella.

Ryhméhaastattelut maakuntien sote-maakuntauudistuksen johtohenkildille syk-
sylla 2017. Maakuntien johtajien ja keskeisten sote-valmistelussa olevien virkamies-
ten ndkemyksia kartoitettiin rynmahaastatteluilla. Niissa haettiin vastauksia mm. sii-
hen, miten asiakkaiden ndkemykset huomioidaan strategisessa paatoksenteossa.

Sidosryhmatydskentely. Innokylan kautta perustettiin yhteiskehittajaryhméa
(https://www.innokyla.fi/web/tyotila4902762), joka koostui kokemusasiantuntijoista,
jarjestdjen edustajista, terveyden- ja sosiaalihuollon ammattilaisista ja opiskelijoista.
Ryhma kokoontui vuoden 2017 aikana kolme kertaa eri teemojen aérelle. Viimeisessé
tydpajassa kaytiin lapi asiakkaiden osallistumisen toimintamallia ja tehtiin siihen kor-
jauksia.

Arvioinnin kokonaisuus

Hanke/Kokonaisarviointi Alueelliset kokeilut

Toimintamallin kehittdminen ja sen toimivuus Alkutilannekartoitus

Alueelliset kokeilut, sidosryhmat, ty6pajat, Innokyl& - Maakuntalaki pohjana
- SWOT

Asiakasosallisuutta edistavat (&ehkaisevét) tekijat Véliarviointi / Loppuarviointi

- Tyépaja materiaali Oman kokeilun arviointi/ itsearviointi

- Sahkainen kysely tyépajoihin osallistuneille - Prosessin kuvaus + arviointi

- Alueelliset kokeilut -Tavoitteiden toteutuminen ennalta sovittujen

- Sidosryhmaverkosto (Yhteiskehittdjaryhma) indikaattorien avulla mitattuna

Asiakastiedon vienti strategiaan Mallin toimivuus

- Johtajahaastattelut - Mit& kokeilu tuotti valtakunnalliseen toimintamalliin?

Liséksi tehtiin koko osahankkeen toteutumisen prosessinarviointi (katso luku 6).
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4  Tulokset

4.1 TyOpajat maakunnissa

Maakunnissa syksylla 2016 toteutettujen tydpajojen tarkoituksena oli paitsi toimia
hankkeen aloitustilaisuuksina, kerata tietoa maakuntien palvelujen kayttajien koke-
muksia asiakasosallisuuden onnistuneista toimintatavoista seké asiakasosallisuuden
hyodyista ja haasteista. Samalla luotiin pohjaa yhteiskehittdmiselle kokeiluhankkeissa
ja pohdittiin, miten asiakasosallisuuden kokeiluja voidaan kytkea jo olemassa oleviin
kehittdmishankkeisiin. Tyopajoihin kutsuttiin kokemustoimijoita ja muita asiakasryh-
mi&, yhdistysten ja jarjestojen edustajia, asiakasosallisuuden tutkijoita ja kehittgjia sai-
raanhoitopiireistd, sosiaali- ja terveysalalta, maakuntahallinnosta ja kunnista.

TyOpajojen suunnittelusta vastasi konsulttiyhtié Solita ja ne toteutettiin paikallisten toi-
mijoiden kanssa. Ohessa koontia tydpajojen pienryhmien tuloksista:

Osallistuminen ja palvelujen kayttdjien tiedon kaytto

TyOpajojen tuloksena oli, etté asiakkaan ja palvelujen kayttajan osallistumisen kautta
saatavaa tietoa tulisi kayttaa:

palvelujen tarpeen, laadun ja palveluketjujen parantamiseen,
palvelujen vaikuttavuuteen,

palvelujen kehittdmiseen,

potilaan/asiakkaan aseman kehittdmiseen,

viestintaan ja palautteeseen,

tietojarjestelmien kehittdmiseen,

yhteistyén parantamiseen,

vuorovaikutuksen tehostamiseen ja parantamiseen palveluissa, ja
ammattilaisten tyon kehittémiseen.

© o NN

Palvelujen kayttajien osallistumisen tavat

Palvelujen kayttajien osallistumistapoja eri tilanteissa ja mahdollisia uusia menetelmia
asiakkaiden osallistumiseen tuotiin laajasti esille eri maakunnissa. Maakunnilla on
kiinnostusta tutustua, miten asiakkaiden osallistumista oli edistetty muissa maakun-
nissa, silla eri maakunnissa on monenlaisia osallistumisen tapoja kokeiltavana tai ke-
hitettdvana. Jotkut osallistumisen tavoista ovat osittain tai tarpeen mukaan kaytdssa,
jotkut jatkuvasti ja sdanndllisesti.
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Toisaalta osallistumisella voidaan tavoitella myds eri asioita: osallistumisella voidaan
etsia suoraa palautetta yhteen palveluun tiettyna ajanjaksona tai pitkéaikaista palve-
lun tai palvelupolkujen kehittamista tietylle asiakasryhmalle. Vastausten perusteella
osallistumiseen vaikuttaa 1) tiedottamisen ja viestinnan keinojen kaytto, 2) osallistumi-
sen saavutettavuus ja 3) mielekkyyden kokeminen osallistumiseen, erityisesti oman
tai oman viiteryhmén asioissa, esimerkiksi hoitopolkujen tai palvelujen kehittdmisessa

(Katso myds kuvio 1, sivu 15).

Taulukko 1: Erilaiset osallistumisen muodot ja vaikuttamisen kanavat

Vaikuttamisen kanavat

Vuorovaikutteiset osallistumisen
muodot

Muut osallistumisen mah-
dollisuudet

Suora palaute

Sahkoiset palvelut — kayton
kynnysten madaltaminen ja
pelkistetty verkkosivu

Neuvonta, puhelinpalvelu,
tekstiviestit

Maakuntaradio
Tapahtumakalenterit, lehti-
ilmoittelut, menopalstat — luku- ja
paivitysaktiivisuus tarkeda tiedon
saavutettavuudelle
Vanhuspalveluopas, lehti,
jasenlehdet, bussien
mainospaikat, jarjestéjen julkaisut

Aula-avustajat palautteen
antamiseksi

Kyselyt/palaute
Monet kanavat yht& aikaa

Lausunto, palaute

Henkil6kohtainen tapaaminen —
vuorovaikutustapojen kehittdminen:

Tyontekijoiden,
kokemusasiantuntijoiden,
kehittajaasiakkaiden ja
vertaistoimijoiden seka omaisten
kanssa ja avulla

Asiakasraadit, kansalaisraadit,
foorumit

Avoimet tilaisuudet,
keskustelutilaisuudet,
kansalaiskuulemiset, asiakasillat,
keskustelukahvilat

Ideariihet asiakasryhmat, tydryhmat

Palvelujen asiakastestaus

Yhteiskehittdminen,
kumppanuuspdytatoiminta

Neuvostot ja monipuolinen edustus
Potilas/omaisneuvostot

Omaisten, l&heisten, ammattilaisten
ja yhdistysten kuuleminen

Ammattilaisten vierailut jarjestdissa

Dialogiset menetelmét keskustelun
mahdollistajana

Benchmarking maakuntien
vélilla palveluissa

Vaihtoehtoiset osallistumisen
menetelmat eri ikaryhmille/
kohderyhmille

Potilastietojarjestelmét,
hoitopolut

Palvelubussit

Etsiva ty0

Luokiteltu maakunnallisten tydpajojen pienryhmien vastauksista
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TyOpajojen osallistujille tehdyn sadhkoisen kyselyn tuloksia

TyOpajojen jalkeen osallistuneille 1&hetettiin séhkdinen kysely, jossa arvioitiin seka
tydpajan onnistumista, ettd ndkemyksia ja kokemuksia asiakasosallisuudesta (Liite 1).
Kyselyyn vastasi yhteensa 103 seminaareihin osallistunutta. Vastausprosentti oli
60%. Suurimmat vastaajaryhmat olivat kokemusasiantuntijat ja muut asiakkaiden
edustajat, jarjesttjen edustajat sekd maakunnan/alueen johto ja asiantuntijat.

TyOpajat onnistuivat hyvin ja saivat kouluarvosanan 8.1. Yleisimmat tavat osallistua
olivat palveluiden kayttoon liittyviin palautekyselyihin vastaaminen, tyopajat ja keskus-
telutilaisuudet. Noin viidesosa ilmoitti saaneensa tietoa siitd, miten osallistuminen asi-
akkaiden tai kuntalaisten edustajana oli vaikuttanut palveluihin ja niiden kehittdmi-
seen. Suurin osa haluaisi saada tietoa osallistumisensa seurauksista sahkopostitse.

Kolme tarkeinté asiaa, joihin asiakkaiden osallistumista eniten tarvitaan, olivat vastaa-
jien mielesté: 1) palvelukokonaisuuksien, kuten palveluketjujen kehittdminen, 2) pal-
veluiden laadunarviointi, seka 3) palveluiden toteutus, kuten kokemusasiantuntijavas-
taanotot. Vahiten tarkeiné pidettiin osallistumista maakunnan paéatoksentekoon seka
talouden suunnitteluun.

Tarkeimmiksi tavoiksi toteuttaa asiakkaiden/asukkaiden osallistumista alueen palve-
luiden kehittAmisesséa nousivat: 1) kehittdjaasiakas/kokemusasiantuntijatoiminta, 2)
asiakasfoorumit ja keskustelutilaisuudet seka 3) jarjestot ja muut yhteisot edusta-
massa jasenistonsa asiaa. (Kuvio 3)

On huomioitava, ettd seminaareihin osallistuneet ja kyselyyn vastaajat olivat paaosin
asiakasraatien ym. edustajia, kokemusasiantuntijoita, kehittdjaasiakkaita seka jarjes-
tbjen edustajia. Vastaajissa oli myds kuntien, maakuntien tai sairaanhoitopiirien tydn-
tekijoita. Kyselyssa ei kartoitettu kokemuksia tai ndkemyksia asiakkaiden omaan hoi-
toonsa osallistumisesta tai asiakaspalautteista vaan keskityttiin palveluiden kehittami-
seen.
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45 50 a5

Kuulemistilaisuucdet

Asiakasfoorumit ja
keskusteltilaisuudet

Sahkbiset kyselyt

Postitse 18hatettdvat kyselyvt

Tydpajat

Asiakasraadit ja -neuvostot

Palvelumuoctoilu
asiakkaiden/asukkaiden kanssa

“hteiskehittdminen
asiakkaiden/asukkaiden kanssa
(esim. kehittdjaasiakas-
kehittajdtyéntekijgparit)
Kehittdjasiakashokemusasianturtij
a mukana suunnittelu- | kehittdmis-,
arviointi- tydryhmissa

Kehittdjbasiakashokemusasiantuntij
a mukana ohjaus- tai johtoryhmien
jAsensna

Wertaizarviointi (esim.

asumispalveluiden arvioirti
asukkaiden toimesta)

Asukkaiden omashtoinen toiminta

Jarjestét ja mut yhteisdt
edustamassa jdsenistinsa asiaa

Omaisten kuuleminen

Muu tapa, mika:

Kuvio 3. Tarkeimmat keinot toteuttaa asiakkaiden ja asukkaiden osallistumista alueella. (%)
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4.2 Maakunnalliset kokeilut

Yhteenvetotaulukot kaikkien maakunnallisten kokeilujen 1) tavoitteista, niiden saavut-
tamisesta ja haasteista seké 2) eri asiakasryhmien osallistumisesta pilotteihin, osallis-
tumisen menetelmista, toiminnan vaikutuksista ja viestinnasta loytyvat liitteista ja In-
nokylasta (Liite 3 sek& https://www.innokyla.fi/web/tyotila1923650/materiaalit.)

4.2.1 Eteld-Pohjanmaan kokeilu

Etela-Pohjanmaan Arvokas tieto- palvelurakenteet ja tydprosessit asiakaslahtoéisiksi -
hanke tuki sote- ja maakuntauudistuksen organisaatiota asiakasosallisuuden edista-
misessa. Hallinnoijana toimi Seindjoen kaupunki. Lahtokohtana oli nahda asiakkaan,
kokemusasiantuntijoiden, asiantuntijoiden ja paattgjien kohtaamisen kautta syntyvéa
tieto yhta arvokkaana kuin asiantuntijoiden tuottama tieto. Kokeilussa haluttiin tuottaa
digitaalisen kohtaamisen ymparist6 (Aktiivisen kohtaamisen foorumi), jossa eri toimi-
joiden aktiivinen kohtaaminen toteutuisi erilaisten toimintojen, kuten keskustelualusto-
jen, kautta.

Ongelmaksi muodostui sahkodisen alustan kehittdmiseen tarvittavat resurssit ja kokei-
lun Iyhyt aika. Siksi Aktiivisen kohtaamisen foorumi k&ynnistettiin Innokylan alustalla.
Kokeilun tavoitteeksi lisattiin mallintaa yhteiskehittamisen prosessi seka sita tukevaa
innoagentti-toimintaa. Aloitettiin innoagenttikoulutus erikseen tyontekijdille ja paatta-
jille (I tason innoagentit) sekéd kokemusasiantuntijoille (Il tason innoagentit). Kokemus-
asiantuntijat tulivat mukaan Etel&-Pohjanmaan sairaanhoitopiirin kokemusraatitoimin-
nan kautta. Koulutuksiin osallistui noin 60 henkild&.

Kokemusten perusteella todettiin, etta Innokyla -alusta kayttd oli haasteellista sen
kémpelyyden ja vanhanaikaisen kayttdominaisuuksien takia ja alustalle oli vaikea
saada mukaan toimijoita. Kokemusasiantuntijat myos turhautuivat, koska yhteiseksi
foorumiksi tarkoitetulla alustalla keskustelua yritti yllapitda vain pieni porukka ja sielta
puuttuivat paattajat. Paétettiin aloittaa yhteiskehittdmisen tyopajat seuraavista tee-
moista:

1. Laheiset ja osallisuus — psykiatrisen uudisrakennuksen (M-talo) kehitta-
minen

2. Omaishoitajien vapaapaivien kehittdminen yhteistydssa Kehitetdan
ikadihmisten kotihoitoa ja vahvistetaan kaikenikaisten omaishoitoa (1&0)
karkihankkeen kanssa

3. Tyollistymisté edistavien palvelujen kehittdminen

Innokyléassé toimivalta Aktiivisen kohtaamisen foorumi -sivuilta 16ytyy tietoa Etela-Poh-
janmaan kokeiluista: https://www.innokyla.fi/web/tyotila4688233.
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Prosessiin kuului myds se, ettéa johdolta pyydettiin vastauskirje yhteiskehittamisen tu-
loksena syntyneisiin ehdotuksiin. Hankkeen projektitydntekija lahetti sahkopostitse
vastauskirjeen osallistuneille, jossa kerrottiin miten tydpajassa tydstetyt asiat kiinnitty-
vat sote- ja maakuntavalmisteluun tai tulevat myéhemmin kaytt6on.

Sahkoisen alustan toimivuuden lisddmiseksi Citrus Oy kehitti kayttoliittymaan lisa-
osan, joka olisi kayttgjille houkuttelevampi ja helppokayttdisempi. Tama lisdosa val-
mistui marraskuussa 2017 kokeiluvaiheen ollessa lopuillaan. Lisdosion oli tarkoitus
toimia keskustelujen aloituksissa. Mikéli olisi arvioitu, etta aihetta kannattaa tydstaa
eteenpain, olisi siirrytty Innokylaan jatkokehittaméaéan aihetta.

Kokeilun arviointi

Vaikka kokeilu ei toteutunut alkuperaissuunnitelmien mukaan, sen avulla saatiin hyo-
dyllista tietoa sahkoisen alustan kehittdmisen haasteista ja siella toimimisesta. Kokei-
lun aikana saatiin vietya lapi koulutukset jopa 60 henkildlle Innokyldssa toimimisesta
seka kolme onnistunutta yhteiskehittdmisen tydpajaprosessia, joihin osallistui yh-
teensa noin 100 henkil6a.

Suunniteltu pilotti aikuissosiaalitydn asiakasraadin toiminnasta ei toteutunut, koska sii-
hen ei saatu rekrytoitua kuin yksi henkilo.

Kokeilu osoitti, ettd kynnys uuden sahkoisen tyovélineen kayttdonottoon seka sahkoi-
seen yhteiskehittdmiseen on melko korkea. Innoagenttikoulutukset onnistuivat hyvin,
mutta eivét tuoneet foorumille juurikaan keskustelua tai uusia ideoita kehittamiskoh-
teista. Kun yhteiskehittdminen ensin aloitettiin tydpajoissa, oli siirtyminen sahkoiselle
alustalle helpompaa. Séhkoisesta tyoskentelysté todettiin, ettd toiminnassa pitda aina
olla jokin kohdennettu, ajankohtainen teema, joka herattaa kiinnostuksen. Hankkeen
aikana mietittiin, miten saadaan ihmisid innostettua mukaan kehittamiseen. Ainakin
mielenterveyskuntoutujilla perinteinen tyépajatydskentely toimi parhaiten. Hankkeen
aikana ymmarrettiin, ettéd séhkoinen alusta on vain véline, ei itsetarkoitus (vaikka sita
haluttiin testata kokeilun aikana). Kasvokkain tapahtuva ty6paja ainakin toimintatavan
kayttéonottovaiheessa on tarkeaa.

Haasteena oli myds se, miten saada alkuun innostuneet kokemusasiantuntijat pysy-
maén toiminnassa ja mukana keskusteluissa ja toisaalta, miten saada ammattitilaiset
ja paattajat mukaan keskustelufoorumille. Hankkeessa todettiin, etta tarvitaan henkilo-
kohtaisia tapaamisia ja tydryhmavierailuja. Myds tydsuunnitelma koulutuksen jalkei-
seen vaiheeseen on tarkea.
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Palautteen antamisesta asiakkaalle hanen osallistumisestaan kehittdmistyéhon pide-
tdan puheissa tarkednd, mutta se toteutuu harvoin kaytanndssa. Tassa hankkeessa
pyydettiin virkamiehiltd vastausta, miten tydpajan tuloksia voidaan kayttaa paatoksen-
teossa. Vastaukset toimitettiin osallistujille. Vastausten pyytamien nopeasti tydpaja-
prosessin loputtua voi johtaa epamaaraisiin vastauksiin tyén hyddyntadmisestd, jos ke-
hittamiskohde ei ole konkreettinen ja akuuttiin valmisteluun liittyvaa. Yhteiskehittami-
sen tulosten varsinainen hyoty, eli esimerkiksi lopputuloksena parantuneet palvelut,
tulevat esille vasta viiveella.

Citrus oy:n kehittamaa AKF- keskustelualustaa ei ehditty kokeilemaan pilottiaikana.

4.2.2 Lapin kokeilu

Pohjois-Suomen Sosiaalialan Osaamiskeskus Posken tavoitteena oli kehittéda Lapin
maakuntaan kokonaisvaltainen asiakasosallisuuden toimintamalli ja saada se hyvak-
syttyd osaksi maakunnallista sote-rakennetta. Lisdksi haluttiin arvioida kehitt&ja-
asiakastoiminnan vaikutuksia kehittdmistydhon. Tarkoituksena oli saada myds tytka-
luja osallisuustoimintaan ja vakiinnuttaa toiminta.

Asiakkaiden osallistumista tarkasteltiin kolmen toteuttamistavan kautta: 1) yhteistyo
asiakkaiden, kehittdjaasiakkaiden, kokemusasiantuntijoiden, jarjestojen, sote-ammat-
tihenkildiden ja paattgjien valilla, 2) osallisuusareenat, joissa edella maaritellyt ryhmét
keskustelevat ajankohtaisista asioista, seka 3) monipuolisen palautteen ja kehittamis-
ideoitten kerddminen, kasittely ja asiakkaiden antaman palautetiedon takaisin palau-
tus sen antajille.

Lapissa osallisuustyd on kehittynyt kohti yhteiskehittdmista. Toiminnassa on erotettu
kokemusasiantuntija- ja kehittdjaasiakastoiminta. Erityisesti on haluttu kehittéda tuo-
reen asiakaskokemuksen omaavien kehittijaasiakkaiden kanssa tehtéavaa yhteistyota.

Osallistumisen areenoiksi ovat muodostuneet ns. kehittajakahvilat, joita voi olla lyhyita
kuulemiskahviloita, 1-2 tydpajan pituisia keskustelukahviloita tai pidempia kehittéja-
kahviloita, joissa on selkea kehittdmiskohde. Asiakasosallisuusmallia tydstettiin tydpa-
joissa, joissa oli mukana useita kehittdjaasiakkaita, kokemusasiantuntijoita seka muita
sidosryhmien edustajia.

Toimintamalli on valmistunut ja se on kuvattu raportissa: http://www.sosiaalikol-
lega.fi’/hankkeet/paattyneet-hankkeet-1/hankkeet/palvelut-asiakaslahtoisiksi.

29


http://www.sosiaalikollega.fi/hankkeet/paattyneet-hankkeet-1/hankkeet/palvelut-asiakaslahtoisiksi
http://www.sosiaalikollega.fi/hankkeet/paattyneet-hankkeet-1/hankkeet/palvelut-asiakaslahtoisiksi

SOSIAALI- JA TERVEYSMINISTERION RAPORTTEJA JA MUISTIOITA 16/2018

Kokeilun arviointi

Poskessa on asiakkaiden osallisuuden menetelmia kehitetty pitk&janteisesti jo useam-
man vuoden ajan. Heidan kehittdméansa asiakasosallisuuden toimintamalli toimi myos
yhtena pohjana, kun valtakunnallista toimintamallia lahdettiin kuvaamaan. Toiminta-
mallia ei ole viela virallisesti hyvaksytty sote-valmistelujen aikataulujen viivastymisen
vuoksi. Toimintamalli on esitelty maakunnan sote-valmistelijoille, ja se on saanut hy-
van vastaanoton. Véliaikaistoimielin on hyvaksynyt asiakkaiden osallistumista tukevat
kuntakaynnit. Toimintamallin jalkauttamista on tarkoitus jatkaa sote-maakunta -osalli-
suustyéryhman tyoskentelyn kautta.

Kehitetty asiakasosallisuus toimintamalli voisi olla hyva pohja myds muille maakun-
nille, kun ne lahtevat kehittéméaén omaa toimintamalliaan.

Hankkeessa on saatu monipuolisesti innostettua eri toimijoita mukaan, kuten koke-
musasiantuntijoita, kehittajaasiakkaita, tyontekijoita, sote-valmistelijoita, perusterveys-
huollon yksikkdja, korkeakouluja ja jarjestdja. Hankkeen lyhyt aika ei ollut Lapissa
suuri ongelma, koska kokeilukausi perustettiin vanhan toiminnan jatkoksi. Kehittgja-
asiakastoimintaa on aloitettu kehittdmaan jo vuodesta 2004 lahtien. Toiminta-ajan ly-
hyys sielld toimi kannustimena toimia ripeasti.

Kehittdjaasiakastoiminnan vaikutusten arviointia varten on tehty kyselytutkimus kehit-
tajaasiakkaille, kokemusasiantuntijoille ja kehittajatydntekijoille opiskelijoiden toi-
mesta. Sen analyysi ja raportointi olivat arviointivaiheessa kesken.

4.2.3 Keski-Suomen kokeilu

Keski-Suomen sairaanhoitopiiri toteutti kokeiluaikana nelja pilottia:

o Erikoissairaanhoidon pilotti psykiatrian yksikdissa "Paiva elamassa ka-
vely”

o Moniammatillinen vastaanotto paljon palveluita kayttaville ja siihen liit-
tyva kokemusasiantuntijan tekema puhelinhaastattelu

o Aikuissosiaalitydn yhteiskehittdminen Sosku-hankkeessa

e Hyvinvointikertomusty6 Jyvaskyléan ja Joutsan kunnissa

Kaksi kokeiluista, Péiva elamassa kavely seka Sosku-hankkeen yhteiskehittaminen,
onnistuivat erittain hyvin, kun taas moniammatillinen vastaanotto- ja hyvinvointikerto-
musty6 vain osittain.
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Paiva elamassa kokeilussa kokemusasiantuntijat kerasivat lomakkeen avulla asiakas-
kokemuksia psykiatrian osastoilla ja poliklinikoilla. Kokemusasiantuntijat otettiin hyvin
vastaan niin potilaiden kuin tyontekijéidenkin puolelta. Toiminnasta raportoitiin yksi-
koissé ja johtoryhmasséa. Toimintamalli on kuvattu Innokylassé: https://www.inno-
kyla.fi/lweb/malli6421624.

Sosiaalisen kuntoutuksen ESR-hanke Soskun Jyvaskylan osahankkeessa oli tavoit-
teena luoda sosiaalisen kuntoutuksen toimintamalli, jossa ammattilaiset ja asiakkaat
kehittéavat osallisuutta ja asiakaslahtdisyytta tukevia menetelmid Jyvaskylan aikuis-
sosiaalityéhén. Yhteiskehittdmisen keinoin lisattiin asiakkaiden osallisuutta, toiminta-
kykya ja néita tukevaa palvelukulttuuria seka kehitettiin palveluprosesseja. Yhteiske-
hittdmiseen on osallistunut viimeisen kolmen vuoden aikana yli 40 kehittajaasiakasta.
Asiakkaita rekrytoitiin mm. erilaisissa tapahtumissa, haastatteluin sosiaaliaseman au-
lassa seka sosiaalitydntekijoiden ja -ohjaajien kayntiaikojen yhteydessa.

Seututerveyskeskuksen terveysasemalle kehitettiin uusi moniammatillinen vastaanot-
tomalli, joka perustui potilassegmentointiin. Kohderyhmana olivat mm. paljon palveluja
kayttaneet avainasiakkaat, joilla on mahdollisuus tavata useampia terveyden- ja/tai
sosiaalihuollon toimijoita yhden kaynnin aikana. Pilotin tavoitteena oli kerata asiak-
kailta kokemustietoa toiminnasta kokemusasiantuntijan puhelinhaastattelun avulla ja
hyodyntaa sita toiminnan kehittdmiseksi. Kokeilussa haluttiin tavoittaa n. 50 asiakasta,
mutta kokeiluaikana vain seitseman moniammatillisella vastaanotolla kaynytta haasta-
teltiin kevaan 2017 aikana. Kyselyisté tehtiin yhteenveto, joka kasiteltiin yhdesséa ko-
kemusasiantuntijantoimialueen ylihoitajan ja ylilaakarin kanssa. Pilotti keskeytyi, eika
jatkunut en&a syksylla.

Asukkaiden kokemustieto osana hyvinvointikertomuksia—kokeilussa tavoitteena oli hy-
vinvointikertomuksen painopisteiden ja tavoitteiden suunnittelu yhdessa asukkaiden
kanssa. Kokeilu toteutettiin Joutsassa ja Jyvaskylassa. Menetelmina Joutsassa olivat
mm. verkkokysely, tavallinen paperikysely, kuntatilaisuus, ja Jyvaskylassa hyvinvointi-
verstas, hyvinvointi-ilta ja open space -tapahtuma. Asukkaiden rekrytoinnissa kaytet-
tiin mm. jarjestdja. Joutsassa kyselyyn saatiin noin 80 vastausta. Joutsan kuntaillan
osallistujat olivat paaasiassa ikaihmisia. Jyvaskylan open space -tapahtumassa oli
mukana yli 100 kuntalaista, jarjeston edustajaa ja virkamiesta.

Kokeilujen arviointi

Keski-Suomessa toteutettiin nelja erillistd kokeilua. Kaikki osahankkeet olivat erilaisia
ja kohdistuivat eri asiakasryhmiin (kehittdjaasiakkaat, kokemusasiantuntijat, asukkaat,
potilaat).

31


https://www.innokyla.fi/web/malli6421624
https://www.innokyla.fi/web/malli6421624

SOSIAALI- JA TERVEYSMINISTERION RAPORTTEJA JA MUISTIOITA 16/2018

Kokemusasiantuntijoiden Paiva elaméassa kokeilu oli menestys, jota laajennettiin hyvin
kokemusten myo6ta psykiatrisilta osastoilta operatiiviselle toimialueelle. Kokeilun on-
nistumista edesauttoi johdon ja henkiléston sitoutuminen. Haasteeksi todettiin palaut-
teen antaminen niille potilaille, jotka osallistuivat mukaan haastateltavina. Hankkeessa
paadyttiin siihen, etta paras tapa on antaa palautetta heti havainnointipdivan paatyt-
tya.

Sosiaalisen kuntoutuksen Sosku-hankkeessa yhteiskehittamistilaisuuksiin osallistui
aina kehittjaasiakkaita, ja heiltéd nousi paljon kehittdmisideoita. Hankkeen innostunut
vetaja lienee yksi onnistumisen selittaja. Yhteisty® karkihankkeen tiimin ja Sosku-
hankkeen kanssa on esimerkki synergiaeduista yhdistettdesséa kaksi hanketta. Sosku
oli valmis kokonaisuus, jonne ajatuksia karkihankkeesta voitiin vieda ja saatiin ymmar-
rysta, miten kehittdjakumppanuutta voidaan hyddyntaé myos terveydenhuollossa.
Tyontekijoiden osallistuminen yhteiskehittamistilaisuuksiin oli aluksi haastavaa. Ko-
keilu osoitti, ettd asettuminen tasaveroiseen kehittdjakumppanuuteen asiakkaan
kanssa vaatii ammattilaisilta opettelua ja uskallusta. Ammattilaisten ryhméavetamiseen
liittyvat koulutustarpeet nousivat esille hankkeen aikana ja perehdytysta olisi tarvittu
enemman.

Moniammatillisen vastaanoton potilaiden puhelinhaastattelupilotti ei edennyt loppuun
asti. Asiakkaiden tavoittamisen haasteena oli mm. vastaanottojen vahyys kevaan ai-
kana. Myonteista oli se, ettd kokemusasiantuntija osallistui kokeilun suunnitteluun ja
toteutukseen seka esimiehille annettuun yhteenvetoon. Liséksi kokemusasiantuntija
otettiin vastaan positiivisesti ja esimiehet olivat sitoutuneet kokeiluun. On kuitenkin
epaselvad, kuinka kokemustietoa hyddynnettiin palveluiden kehittdmisessa. Haasta-
tellut asiakkaat olisivat toivoneet kasvokkain tapahtuvia haastattelua puhelinhaastatte-
lujen sijaan. Taman hankkeen kokemuksiin kannattaa tutustua tarkemmin, erityisesti,
jos suunnittelee vastaavanlaisia interventioita.

Hyvinvointikertomus tyohon liittyvissa kuulemistilaisuuksissa asukkaiden esiin nosta-
mat asiat olivat usein yksittaisia ongelmia ja toiveita, joita ei valttAmatta pystyta hel-
posti yhdistdaméaéan laajempaan kokonaisuuteen. Kokeilu osoitti, ettéd asukkaiden oli
vaikea ymmartaa indikaattoritiedon merkitysta. Lisaksi kuulemistilaisuuksiin osallistu-
neet olivat yleensa eldkelaisid. Uudenlaisia monikanavaisia tapoja tavoittaa muita va-
estoryhmia pitaa miettia, erityisesti kuinka tavoittaa ne, joilla on osallisuusvajetta.
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4.2.4 Etela-Karjalan (Eksoten) kokeilu

Etelad-Karjalan Sosiaali- ja terveyspiiri Eksoten tavoitteena oli kokeilun aikana luoda
osallisuusohjelma, tuottaa asiakasryhmakohtaista tietoa eri menetelmilla ja maaritella
tiedon tarpeet osaksi tietojohtamisen mallia ja raportointijarjestelmaa.

Kokeilun aikana mallinnettiin kokemusasiantuntijatoiminta, vaikka se ei ollut tavoit-
teena viela kokeilukauden alkaessa. Mallinnuksessa tehtiin ensin kysely kokemusasi-
antuntijatoiminnasta Eksoten tydyksikdissa. Kyselyssa kartoitettiin mm. missé tehta-
vissa kokemusasiantuntijoita on kaytetty, oliko heille maksettu palkkioita, olivatko kay-
tetyt kokemusasiantuntijat koulutettuja, ja saivatko he tydnohjausta. Eksote paatti pal-
kata kokemusasiantuntijakoordinaattorin toimintaa suunnittelemaan ja ohjaamaan.

Osallisuusohjelmaa rakennettiin tydpajoissa, joihin osallistui asiakkaita ja henkilokun-
taa. Osallistu ja vaikuta -osallisuusohjelma valmistui joulukuussa 2017, ja sille on pe-
rustettu samannimiset verkkosivut (http://www.eksote.fi/eksote/osallistu-ja-vaikuta/Si-
vut/default.aspx). Lisdksi haluttiin panostaa osallisuudesta viestimiseen ja tuotettiin
viestintimateriaaleja.

Tavoite asiakaspalaute- ja kehittamisjarjestelman kehittdmisesta osana tietovarantoa
ja tietojohtamisen mallia ei edennyt kokeiluajanjaksolla suunnitelmien mukaan, mutta
kehittamistyd on aloitettu.

Hankkeessa tehtiin yhteisty6td muiden karkihankkeiden kanssa (1&0, VESOTE) mm.
viestinnan osalta.

Kokeilun arviointi

Hankkeen tyontekijan arvion mukaan tavoitteet olivat aluksi abstrakteja ja konkretisoi-
tuivat vasta mydhemmin. Tavoitteet olivat myds laajat suhteessa aikatauluun ja kay-
tossa olleisiin resursseihin. Tavoitteiden saavuttamista edesauttoivat suunnitelmalli-
nen projektijohto, johdon sitoutuminen, innostuneet ja aktiiviset toimijat seka yhteisty6
sidosryhmien kanssa. Mukana oli mm. potilasyhdistyksia ja vanhusneuvoston jasenia.
Myds valtakunnallisen hankkeen ohjausryhma rytmitti ja tuki osaltaan kehittamisty6ta.

Eksotessa ammattilaisten asenteet asiakasraateja kohtaan ovat olleet osittain kieltei-
sid, koska tilaisuuksien ei koettu edistavan kehittamistyota. Tasta syysta asiakasraadit
olivat olleet kaksi vuotta tauolla. Raatitoiminnan epdonnistumisen syyna lienee tehta-
vaksiantojen epamaaraisyys seka vetgjien kokemuksen puute. Asiakasraadit ovat
haasteellisia vetdjille ja koulutusta tarvitaan.
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Hankkeen aikana huomattiin, etté asiakasosallistujien rekrytointiin on kiinnitettava
enemman huomiota. Ei ole itsestaan selvyys, etta tilaisuuksiin tulee mukaan asiakas-
edustajia. Lisaksi asiakasraateihin pitdisi saada mukaan henkildita eri taustoilla (eri-
ikaisia, terveitakin). Yhteiskehittajaryhmiin oli myds vaikea saada tydntekijoitd mu-
kaan.

Asiakasosallisuustiedon, kuten palautteiden, vienti tietovarantoon ja tiedon kayttéon-
otto on edelleen kehittamisvaiheessa, koska kehittdamisty6 on riippuvainen tietohallin-
non prioriteeteista ja aikatauluista. Teknisen ratkaisun liséksi tarvitaan myds hallinnol-
lisesta prosessista sopiminen. Kaikki tieto ei myéskaan ole sahkodisessa muodossa.
Eksoten kehittelytydn tuloksia kannattaa seurata, koska asiakaspalautetiedon kaytto
suunnittelussa ja paatéksenteossa varmistuu parhaiten silloin, kun tieto on helposti
saatavilla ja hallinnolle kayttokelpoisessa muodossa. Oletettavasti vastaavia ratkai-
suja pyritdan jatkossa rakentamaan muissakin maakunnissa.

Karkihankkeen aikana asiakasosallisuuden ja kokemusasiantuntija toimintamallien
asema virallistui alueella, ja asiaa on helpompaa viedé eteenpéin jatkossa.

4.2.5 Kanta-Hameen kokeilu

Kanta-Hameessa sote- ja maakuntauudistusta valmistelevan Oma Hameen tavoit-
teena oli muodostaa terveyspalvelujen edellakéavijoiden pooli palveluiden kehittami-
seen seka tehda kyselytutkimus kuljetuspalveluiden kayttjille.

Alma Median ja Sanoma Oyn (lltalehden ja litasanomien) verkkosivujen kautta paikal-
listettiin sosiaali- ja terveyspalveluiden kehittdmisesté kiinnostuneita henkil6ita banne-
rin avulla. Lyhyeen kyselyyn vastasi 321 henkil6d. Vastaajista noin puolet antoi yh-
teystietonsa ja 69 heista vastasi laajempaan kyselyyn eli lahes puolet. Tama oli
enemman kuin tavoiteltu 20 %.

Erillisend hankkeena ammattikorkeakoulun opiskelijat haastattelivat 50 kuljetuspalve-
luja kayttavaa asiakasta.

Kokeilun arviointi

Kanta-Hameen kokeilu oli kaikista yksinkertaisin, ja se onnistui selkeimmin suunnitel-
man mukaan.
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Kokeilu séhkdisen median kayttésta asiakkaiden ja asukkaiden osallistumisen mahdol-
listamiseksi toteutui suunnitelman mukaisesti. Hanke oli teknisesti helppo toteuttaa,
mutta se vaatii rahoitusta. Vastaajien keski-ika oli 52 vuotta. Muista taustatekijoista ei
ole tietoa, mutta oletettavasti tallaisella menetelmalld on mahdollisuus tavoittaa erilai-
sia kohderyhmia kuin esimerkiksi asiakasraadeilla tai kuulemistilaisuuksilla. Jatkossa
asiakaspoolin laajentamisessa voisi kayttaa muitakin kanavia.

Toinen kokonaisuus, haastattelututkimus kuljetuspalveluita kayttaville, oli oma erilli-
nen kokeilu, joka tuotti tietoa paikallisten palveluiden jarjestamiseen. Haastateltavien
maaraa (50) voidaan pitda hyvana tuloksena. Kokeilu osoitti, ettd yhteistyota paikallis-
ten oppilaitosten kanssa kannattaa tehda jatkossakin.

Asiakasosallisuus tullaan Kanta-Hameessa kytkem&an osaksi maakunnan ohjausmal-
lia ja konsernirakenteen suunnittelua. Useita asiakkaiden osallisuutta lisaavia toimin-
toja on kaynnissa, kuten kokemusasiantuntijoiden koulutus. Edellakéavijaasiakkaita tul-
laan hyédyntamaan myds jatkosuunnitteluissa.

4.3 Maakuntien johtajiston haastattelut

Syksylla 2017 kussakin viidessa kokeilumaakunnassa tehtiin virkamiesjohtajiston ryh-
mahaastattelut. Tavoitteena oli saada tietoa maakunnan johtajien ja paattajien nake-
myksistéa asiakasosallisuudesta ja siité, miten osallisuutta voidaan edistdd. Haastatte-
luihin osallistui 4-8 kussakin maakunnassa, yhteensa 31 haastateltavaa, mm. maa-
kuntakuntajohtajia, perusturvatoimialan johtaja, muutosjohtajia, sote-vastuuvalmisteli-
joita sek& LAPE- ja I&0 -karkihankkeiden agentteja. (Liite 4)

Haastateltavat nakivéat asiakasosallisuuden suhteellisen uutena asiana maakunnissa.
Epaselvyytta oli siita pitaisikd puhua asiakkaiden vai asukkaiden osallisuudesta.

Asiakasosallistumisen menetelmisté osa piti asiakasraateja hyvinad, osan mielestéa ne
jaavat liilan kaukaisiksi. Yleinen mielipide oli, ettei asiakaspalautekyselyista saa riitta-
vasti tietoa eivatka asiakaspalautteet valttamatta johda mihinkdan muutoksiin. Pa-
lautetietoja pitaisi jalostaa hallintokielelle, jotta ne tulisivat paremmin kayttoon.

Asiakkaiden osallistumisessa koettiin tarkeaksi, ettei se ole ndenndisosallistumista,
vaan etta osallistumisella on aidosti merkitysta. Kuulemistilaisuuksien ongelmana pi-
dettiin suppeaa osallistujajoukkoa, erityisesti eldkeléiset ovat edustettuina. Haastatel-
tavat olisivat puolestaan halunneet kuulla laajempien vaestéryhmien mielipiteitd. Osa
esitti huolensa siitd, miten hiljaisten aani saadaan kuuluviin.
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Haastatteluissa tuatiin esille asiakasosallisuuden tyokalupakin tarve. Muiden maakun-
tien kokemuksia halutaan hyddyntaa ja ottaa hyvia kaytantoja kayttéon. Haastatelta-
vat toivoivat hyvien kaytantdjen kokoamista koko maan tasolla seké osallisuustoimin-
nan valtakunnallista johtamista.

Pahimpana esteené asiakkaiden osallistumiselle pidettiin johdon ja henkiloston asen-
teita ja organisaatiokulttuuria. Ammattilaiset voivat pelété ottaa asiakkaita mukaan
palveluiden kehittamiseen: Mita tehda, jos asiakkaat ovatkin eri mieltad? Myds kieli-
muuri (hallintokieli, ammattislangi) on haaste ja asiakkaiden mukaantuloa voidaan pe-
lata sen tydlayden takia.

Haastateltavien nakemyksen mukaan edistettdessa osallisuutta maakunnassa, strate-
gia luo pohjan, mutta sen liséksi tarvitaan osallisuusohjelma tai muu tyésuunnitelma.
Johtaminen on keskeista, koska se luo rakenteet ja mahdollistaa osallistumisen. Asia-
kasosallisuuden jalkautumiseen tarvitaan asiaan paneutumista ja koordinaatioita.
Myds henkiléstda tulee kouluttaa seka vuorovaikutukseen asiakkaiden kanssa, etta
yhteiskehittdmisen menetelmiin. Johto toimii esimerkkina asiakaslahtéisemman toi-
mintakulttuurin omaksumisessa, esimerkiksi kiertamalla yksikdissa silloin kun asiakas-
osallisuutta kasitellaan.

Taulukko 2. Miten asiakaslahtoista toimintakulttuuria edistetaan?

Miten asiakaslahtoista toimintakulttuuria edistetaan?

Johdon ja johtoryhmén rooli on olennainen: Tukee, luo resurssit, vastuuttaa, toimii esimerkkind avoimen
kulttuurin luomisessa.
LUPA + LUOTTO — DRAIVI

Vastuualueiden johtoryhmét ovat tarkeitd. Pitéisi olla vakiopykalana: "Asiakkailta tulleet
kehittdmisehdotukset”

Muiden toimijoiden hyvien kdytantéjen hyddyntaminen.
Kyky menna rajapinnoille, etsid hyvaa, josta on opittavaa.

Luottamusp&éoman lisddminen vaatii rehellisyytta.
— Esimerkiksi perustelemalla (asiakkaille/asukkaille) ik&vissakin tilanteissa miksi k&vi ndin?

Asiakkaiden osallistumisen saavutusten nékyvaksi tekeminen. Luo positiivista kateutta ja kannustaa
jatkamaan.

Henkildstdn on oltava mukana valmisteluissa ja kehittdmisessd, ja heitd on valmennettava yhteistyéhon
asiakkaiden kanssa.

Asiakasosallisuuden edistamisessa voidaan edeta koulutuksen ja mydnteisten koke-
musten kautta. Asiakkaiden osallistuminen kehittdmishankkeisiin on madaltanut kyn-
nysté luoda toimintatapoja, joissa asiakkaat ovat mukana. Haasteena ovat edelleen
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ennakkoasenteet, asiakkaan kohtaaminen ja tarvittava perusorientaation muutos tyés-
kentelytavoissa. Lopullisena tavoitteena on osallisuuden lapilyévyys kaikessa toimin-
nassa.
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5 Toimintamallin muodostuminen
prosessina

Asiakkaiden toimintamalli tukimateriaaleineen 16ytyy Alueuudistus.fi sivustolta:
http://alueuudistus.fi/osallistuminen/sote ja Sosiaali- ja terveysministerion karkihank-
keen verkkosivuilta http://stm.fi/lhankkeet/asiakaslahtoisyys/asiakkaiden-osallistumisen-
toimintamalli. Ohessa kuvataan toimintamallin kehittymisen prosessia.

Kun toimintamallia [&hdettiin kehittdmaan syksylla 2016, ensimmaisessa toimintamalli-
kuvauksessa eriytettiin asiakkailta saadun kokemustiedon hyddyntdminen maakunnan
paatoksenteossa ja sote-palveluiden kehittdmisessa. Olennaista mallissa on tiedon
hyddyntaminen systemaattisesti paatoksenteossa ja palveluiden kehittdmisprosessin
eri vaiheissa. Jotta asiakkaiden motivaatio osallistua palvelutoiminnan kehittdmiseen
sailyisi, on valttamatdnta seurata myds kokemustiedon vaikutuksia paatéksiin seka
niiden viestimista ja valittamista asiakkaille, kokemustiedontuottajille ja maakunnan
vaestolle. (Kuvio 4)

ASIAKASOSALLISUUS PAATORSENTEDSSA JA PALVELLIDEN
SUUMNNITTELUSSA

Strateginentason tavorbe: Asiakasomallmus ja tedon ke ridminen on maakoreisss ja
ke ok sl Sl Sys bemnaattista ot a. Voidaar tobeuttag mBlriajoin ssim.
walturstokay sittain, waos ittain tme. tai tetyn kebittimistarpeen Imetessd,

aperatianaalinen
pliltsksenteha

Pabimben
walkutustan

mosaa fu miten 3o

el miydes =8 jobdon ja

Falvrlsiden
wehittliminen

Kuvio 4: Asiakkaiden osallistumisen toimintamallin luonnos v1.0
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Seuraavassa vaiheessa pyrittiin kuvaamaan kokonaisuutta, jossa toisaalta on erilaisia
asiakasosallistujia ja ryhmid, erilaisia osallistumisen muotoja seké palvelujarjestel-
massa eri vaiheita, joihin asiakkaat voivat osallistua. Toimintamallissa asiakasosalli-
suus ymmarretddn paasaantoisesti sita sdatelevien lakien kautta. Asukkaiden omaeh-
toinen toiminta ja asiakkaiden omaan hoitoon osallistuminen rajattiin tdssa vaiheessa
toimintamallin ulkopuolelle. (Kuvio 5)

Hankkeen alkuvaiheessa keskusteltiin paljon asiakasosallisuuden tietovarannosta. Pi-
dettiin tarpeellisena, etta tietoa kootaan, jolloin se on laajemman joukon saatavilla ja
todennakdisyys tiedon kaytdlle lisaantyisi, sen sijaan, etta asiakkaiden osallisuus jaa
yksittéisiksi palautteiksi tai hankkeiksi. Tietovarannot voivat olla maakunnallisia, mutta
jatkossa myds valtakunnallinen tietovaranto olisi toivottava muiden kokemuksista op-
pimisen mahdollistamiseksi.

Asiakkaiden osallistumisen toimintamalli (24.11.2016 “prototyypgi™)

Poliittinen paatiksenteko

Tarpest | Edistaviit & estavat tekijat | |
Kokemukset <>
Muutostoivest

Padtoksenteko, johtaminen

lujarjestelma

Ideointi

Kehittdminen/Suunnittelu

Palvelutoiminta

Arvicint

Asiakasosallistujat Toiminta, vaikutukset

Kuvio 5. Asiakkaiden osallistumisen toimintamalli (v2)
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Asiakkaiden osallistumisen toimintamallin tydstaminen tiivistyi syksylla 2017, ja oh-
jausryhman tydpajan ideoinnin pohjalta muodostui oheinen kuvaus (Kuvio 6):

Asiakasosallisuus rasosallisuus
Suora palaute, maakuntapadttajar ja tpdntakijdt maakuntalakl §23
_‘)‘ kohtaavat asiakkaita fasukkaita ‘F..\‘

PALVELUJEN maakunta [ KUNNAT |

TUDTTAIAT PALVELUN JARJESTALA B
Asuikas A Asiakasosallisuuden Hyvie wainnin —fa
Asinkes, Potlas Lakisaatelset strateginen tansyden
Kokarmusasiantuntijat - Luodaan Johtaminen edistimimen
Kehitt3j3asiakkaat toimintatavat [ sukeminen
larjestit osalisuudelle,

Keradvit velvoittest  [RULEE RN mmm
hieskehitt dminen “tuotiesius” maisnewvosto
Asiakasraadit palautta ;trategl_nen et
ik asalaute jehtaminen, mm, (26-28§)
Kuwulamis- ja : SOTE- Jarjestar Kansalasraadit,
kaskustalutilatsuudat AMMATTILAISET Osallisuusohjelma, - Kuntalalshaastatt
Mauwostot : . ehut,

Digitaallset koordinaattoritym. I S —

osallistumisan muodor [ 5l Arviolnti. seuranta Osallistuva
T, Tutkimus- ja kehittdminen budjetairti

Aslakaslihtaiset palvelut Edustuksellinen demokratia

Saatavuus, saavuistiavuus
Wuorovaikutus fKohtaaminen
Tyytywiisyys
OsalistuminenVoimazntuminen
Hiortoypalv elusuunmitelmien toteutuminen

I Digitaalinen palaute & kokemustieto varanto?? I

Kerdthy- ja analysaitu tieto pddtGksentean pahjana

Kuvio 6. Asiakkaiden osallistumisen toimintamalli (v3)

Tassé vaiheessa asiakas- ja asukasosallisuus ymmarrettiin rinnakkaisina kasitteina,
joista asiakasosallisuus kohdistuu (sote)-palveluihin ja asukasosallisuus maakuntien
ja kuntien muihin osallistumisen ja vaikuttamisen keinoihin. Uutta ymmarrysta oli pal-
veluntuottajien ja palvelunjarjestajien valilla solmittavien jarjestamissopimusten merki-
tys: maakunta voi niiden avulla velvoittaa palveluntuottajia asiakkaiden huomioimi-
sessa.

Tassa vaiheessa malliin tuotiin mukaan myds asiakaslahtdisten palveluiden elementit
ja asiakkaan osallistuminen omaan hoitoonsa tai muuhun palvelutilanteeseen. Asiak-
kaiden osallistumisen toimintamalli vie ajatukset ensimmaiseksi henkilékohtaisiin koh-
taamisiin palvelujarjestelméssa. liman asiakkaan osallistumista itse palvelutilanteissa,
toimintamalli olisi jaanyt vajaaksi.
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Uutta kuvausta toimintamallista lahdettiin syksyn aikana kuvaamaan Lapin Posken ke-
hittdman asiakasosallisuus toimintamallin rakenteen kautta (http://www.sosiaalikol-
lega.fi/lhankkeet/paattyneet-hankkeet-1/hankkeet/palvelut-asiakaslahtoisiksi). Toimin-
tamallia kaytiin lapi mm. sidosryhmén tydpajassa joulukuussa 2017 ja tehtiin siihen
tarkennuksia.

ASIAKKAIDEN OSALLISTUMISEN TOIMINTAMALLI
e MAAKUNTA

@ PALVELUNTUOTTAJA

Tiedolla osallistaminen, avoin viestinta

asiakas ja henkilésts
ASIAKAS- PALVELUIDEN PAATOKSEN TEKO STRATEGINEN KEHITTAMIS- ASIAKAS SOTE-
OSALLISUUS JARIESTAMINEN - maakuntapgsttajat TASO YHTEISTYO PALVELUTILANTEESSA
 Strateginen johtaminen e Huolehtii * Asiakkaiden osalli- Asiakas « Vuorovaikutus
ja koordinaatio: ipuolisista ja den tavoitteet kumppanina: » Kohtaaminen
OSALLI- - asiakasosallisuus vaikuttavista méaritelty » Tasavartalsuus Sopimi
SUUDEN - jarjestoyhteistyd osallistumisen « Asiakkaat ja kol e 4 siacaimioen
YDIN © Osallistumisjérjestelma hdollisuuksista asiantuntijat mukana o » Vastuu
/osallisuusohjelma palveluiden suunnit- ymmirrnyks i
* Kokemustiedon hyddyn- telussa, kehittdmisessa fizbintyminen
\ tamisen varmistaminen jaarvioinnissa
* Yhteiskehittdminen :‘:‘;:iﬁﬁufj" * Asiakaspalaute ® Yhteiskehit- * Aktiivinen
» Digitaaliset alustat * Yhteiskehittami ami osallistuminen omaan
OSALLI- ® Raadit, kuulemis- ja © Nuorisoval * Keskustelutilaisuudet crie s hal -nklgvynjn
SUUDEN keskustelutilaisuud: Suora i * Asiakasraadit * Kehmajak:.lmp- an mis "I:‘se ek
MUQTOJA s Kohdennetut kyselyt :m&m Kolitasines * Asiakkaat arvioijina S pa-v‘\uu.s vamEnsas] J?ettu Pastlkssmsio
4 Osallistuva budietoints Aok Tyépajat ® Sitoutuminen
< ~jarjestajen kautta Staxas o Yhtaistysh i hoitoon ja p
L E P Y suunnitelmaan
P
» Osalli hjel = Asukkaiden ja ® Konkreettinen suun- s Johdon esimerkki e Asiakas tulee kuulluksi
o Palvel tajan ja koker ians ni .. i .. ” | o Asiakkaiden ja o Mahdollisuus vaikuttaa
osallisuuden koordi- tuntijoiden edustaj lesta palvel yontekijdiden palveluunsa
OSALLISUUDEN naation vastuuttaminen  toimielimissa tuottajien jarjests- yhteiskehittamis halutessaan
TOTEUTUMISEN = 4 j3/ioctst mukana * Kol ; i tija 5op I 5 « Oikeus tukihenkildén
\E'::l;;m::gf Sl = ants /i pooli . Asuakasrsallisuus— o Jarjestsjen palvelutilanteessa
jarjestelma 5 Ami
o Rs kst o prantisksili * Vuorovaikutus Jan ! ‘ hyédyntaminen
5 i M S Avnie vhlinistaln « Kokemusasiantuntijoita
* Asiakaspalautejarjestelma = ja vertaistoimijoita
« Toimivat verkkosivut /séhkéiset alustat hyédynnetty
g

Kuvio 7. Asiakkaiden osallistumisen toimintamalli (v 4)
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6 Osahankkeen toteutumisen
arviointi

Hankkeen koko prosessin arviointi tehtiin joulukuussa 2017 ohjausryhmassa mukana
olleille maakuntien edustajille osana heidan omien kokeilujensa loppuarviointia. Paa-
paino oli kokemuksissa koko hankkeen lapiviemisesta: missa onnistuttiin, mitka tekijat
heikensivat hankkeen toteuttamista ja miten koko osahankkeen tuloksia voitaisiin hyo-
dyntaa?

Onnistumiset

Suurin hy6ty mukana olleille maakunnallisille toimijoille oli se, ettd hankkeen kautta
asiakasosallisuus teemaa voitiin nostaa alueella esiin, kun sille saatiin valtakunnallista
uskottavuutta. Prosessin kautta saatiin niin johtajia kuin eri verkostojen toimijoita in-
nostumaan toimintakulttuurin muutoksesta asiakasosallisuutta mahdollistavammaksi.

Hankkeen aikana maakunnissa mm. yhteiskehittdmisen tydpajojen teemoja valittiin
niin, etta ne linkittyivat suoraan sote- ja maakuntauudistukseen ja tukivat sita kautta
alueellista kehittamistydta. Myds kokemusasiantuntijoiden ja kehittdjaasiakkaiden rooli
asiakasosallisuustoiminnoissa selkeni, samoin kaytetty kasitteistd. Maakunnalliset
hankkeet saivat myds pontta toiminnan seurantaan ja arviointiin.

Maakuntien arvio hankkeen osa-alueiden onnistumisesta

Maakuntien edustajia pyydettiin arvioimaan, miten eri osa-alueet olivat toteutuneet
osahankkeen aikana. Kaiken kaikkiaan osahankkeen katsottiin onnistuneen melko hy-
vin (pisteiden keskiarvo 3.0/4, Taulukko 3). Parhaimmat arviot saivat maakunnissa to-
teutetut tydpaja-seminaarit hankeen alussa sek& THL:n arviointiin kohdistunut toi-
minta. Huonoimmat arviot saivat Citruksen tuottama AKF kayttoliittyma, hankkeen joh-
taminen seka resursointi.

Citruksen tydkalu, jolla voidaan kokeilla asukkaiden kanssa keskustelua eri kehitta-
miskohteista sahkoisella alustalla, valmistui hankkeen loppuvaiheessa, eika sita eh-
ditty kokeilemaan. Lisaksi se oli kayttdominaisuuksiltaan melko rajoittunut ja kovin
kaukana siité ideaalista, mitéa asiakkaiden osallistumisen sdhkoiselle alustalle oli
hankkeen aikana luotu.

Johtamisen haasteena oli hankkeen vetdjan vaihtuminen sosiaali- ja terveysministeri-
0ssé kolmeen kertaan 1,5 vuoden sisalla. Téma aiheutti haasteita johtamiselle ja ty6s-
kentelylle laajemminkin.
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Maakuntien osallistujien mielesta niukka hankeresurssi oli haaste, sen turvin ei voitu
esimerkiksi palkata tyotekijaé hankkeeseen kuin osaksi aikaa osa-aikaisena.

Taulukko 3. Maakuntien ohjausryhmén jasenten nakemys osahankkeen eri osa-alueiden toteutumisesta

Erittdin | Melko | Melko Erittdin | En 0saa .

hyvin | hyvin |huonosti| huonosti | sanoa Keskiarvo *
Suunnittelu 1 3 1 0 0 3,0
Resursointi 1 1 3 0 0 2,6
Aikataulutus 1 3 1 0 0 3,0
Johtaminen 0 3 2 0 0 2,6
TyOpajat maakunnissa (syksy 2016) 3 2 0 0 0 3,6
Ohjausryhmadn tydpajat (2 kpl) 2 3 0 0 0 34
Ohjausryhman tydskentely 1 3 1 0 0 3,0
Paikallisten kokeilujen tukeminen 0 5 0 0 0 3,0
Hankkeen arviointi (THL) 3 2 0 0 0 3,6
Citruksen tuottama AKF tydkalu 0 3 1 1 0 2,4
e e o ] ]
Yhteensé 13 31 10 1 0 3,0

*Asteikko: 4 = erittdin hyvin, 1 = erittdin huonosti

Lisda haasteita

Osahankkeen haasteena oli sen kdynnistymisvaihe, jolloin monet asiat olivat pitkaan
epaselvig, vaikka toiminta-aikaa oli vAhemman kuin muissa karkihankkeissa. Maakun-
nalliset osallistujat eivét tienneet mita heilta odotettiin ja mitd heidan pitaisi tuottaa val-
takunnalliseen toimintamalliin. Siksi valtakunnallisen toimintamallin kehittdminen ja
maakunnalliset kokeilut kehittyivat osittain erillisind ilman selvaa linkkia.

Maakunnallisten pilottitoimijoiden valitsemisessa pyrittiin kiinnittdmaan huomiota aikai-
sempiin kokemuksiin asiakasosallisuustytsta ja maantieteelliseen edustavuuteen. Va-
lintavaiheessa ei kiinnitetty huomiota siihen, etté ne tuottaisivat erilaista tietoa toimin-
tamalliin erityyppisten kokeilujen kautta. NA&in kuitenkin tapahtui osittain vahingossa
tai yhteisten tapaamisten kautta sopeutumalla.

Myds maakunnalliset kokeiluhankkeet kokivat pettymyksia ja joutuivat luopumaan
joistakin suunnitelmista, esimerkiksi siksi, etta suunnitellut yhteistyékumppanit tai

asiakasryhmat eivat lahteneet mukaan niin aktiivisesti kuin oli ajateltu.
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Toteutumattomat asiat

Prosessin aikana ja vetajan vaihduttua hankesuunnitelmaa tarkennettiin ja tiettyja
suunniteltuja asioita ei lahdetty toteuttamaan. Hankkeen alussa pidettiin asiakasosalli-
suustiedon tietovarantoa térkedné osana toimintamallia. Aiheen ympérille luotiin oma
tydryhmansa, jonka oli tarkoitus tyéstaa seka valtakunnallista ettd maakunnallisia tie-
tovarantomaarittelyja. Tyoryhman tyoskentely keskeytyi vetdjan vaihtuessa ja tavoit-
teiden suuntautuessa uudelleen. Alkuvaiheessa myds suunniteltiin sparrausmaakuntia
kullekin kokeilulle ja ne kirjattiin hankesuunnitelmaan. Asia jai yksittaisten maakunnal-
listen kokeiluhankkeiden vastuulle. Osasyyné lienee hankkeen hidas kaynnistysvaihe,
seka lyhyt toteutusaika. Alkuvaiheen rénsyista ja eparealistisista suunnitelmista oli yk-
sinkertaisesti luovuttava.

THL:n toiminta

Arviointitoiminnan liséaksi THL:ssa muodostettiin yhteiskehittdjaryhma toiminnan tu-
eksi, joka korvasi perinteista sidosryhméakuulemisia. Tama ei kuulunut hankkeen alku-
perdissuunnitelmiin, mutta oli varsin onnistunut ratkaisu.

Hankkeen aikana Innokylastd muodostui tarkea valine yhteiskehittamiseen seka avoi-
men tiedon jakamiseen. lIman Innokylan verkkopalvelua ei esimerkiksi Etela-Pohjan-
maan kokeilua olisi saatu kayntiin. Innokylan innoagenttikoulutus oli menestys ja kou-
lutukseen osallistujia oli paljon. Koska osahankkeella ei ollut omia verkkosivuja, toimi
Innokylda myds osahankkeen materiaalipankkina. Innokylan avulla saatiin koottua
asiakasosallisuuteen liittyvaa tietoa yhteen paikkaan ja asiasta kiinnostuneiden toimi-
joiden verkosto (yhteiskehittdjaryhma), jota voi hyddyntéaé jatkossakin tulosten hyo-
dyntamisessa ja asian esilla pitamisessa.

Liséksi osahanketta on esitelty kahdessa THL:n vuosittaisessa Asiakkaat ja sote-
seminaareissa.

Syksylla 2017 toteutettiin myos kokemusasiantuntijakoulutusta ja -toimintaa koskeva

kysely koulutuksen jarjestdjille. Tulokset raportoidaan kevaan 2018 aikana THL:n tyo-
papereita sarjassa.
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7 Tulosten arviointia
ja johtopaatoksia

Asiakkaiden osallistumisen toimintamalli osahankkeelle oli suuret odotukset suh-
teessa resursseihin ja lyhyeen hankeaikaan. Vuodessa saatiin kuitenkin yllattavan
paljon aikaan. Hankkeen aikana tuli selkeasti esille, etté asiakkaiden osallistuminen ja
osallisuus ovat nyt yleisen kiinnostuksen kohteena. Osahanke on muovannut asiak-
kaiden osallistumiseen liittyvdd ymmarrysta ja tuonut mukaan edustuksellisen jarjesto-
osallistumisen lisaksi laajemmin asiakkaita, kokemusasiantuntijoita ja vertaistoimijoita.

Osahankkeen aikana epatietoisuutta tuotti kasitteiden vaihteleva kayttd: milloin puhut-
tiin asiakkaiden osallistumisesta, asiakasosallisuudesta, toisinaan taas osallisuudesta.
Toinen hiertava kysymys oli, pitaisikd puhua asiakkaista vai myds asukkaista? Tassa
loppuraportissa on palattu [&htdpisteeseen ja puhutaan asiakkaiden osallistumisesta.
Tiukka rajautuminen vain asiakkaisiin ja osallistumiseen on jossain maarin keinote-
koista, koska kaytetyt osallistumisen/osallisuuden menetelmét ovat monesti samoja ja
sosiaali- ja terveyspalvelut koskettavat kaikkia alueen asukkaita.

Toimintamallin hyddyntaminen

Kehitetty toimintamalli kuvaa asiakkaiden osallistumisen kokonaisuuden ja tarvittavia
edellytyksia osallistumisten toteuttamiseksi maakunnissa. Se on suuntaa antava ke-
hikko, jota maakunnat voivat soveltaa tehdessaan asiakasosallisuus- ja osallisuus-
suunnitelmia tai -ohjelmaa. Osahankkeessa mukana olleiden maakunnallisten toimijoi-
den kokemuksia kannattaa hyédyntda suunnittelutydssa.

Asiakasosallisuutta edistavan toimintakulttuurin eteenpain viemiseksi tarvitaan valta-
kunnallisesti ja maakunnallisesti viela paljon yhteista tyota. Jotta toimintamallia paéas-
tdan maakunnissa kokeilemaan ja kehittdmaan eteenpain, tarvitaan tiedottamista ja
areenoita esimerkiksi kansallisia ja alueellisia seminaareja, joiden kautta voisi edistaa
toimintamallin juurruttamista jatkossa. Mukana olleet maakunnalliset toimijat toivoivat
STM:té ja THL:t& tassa aktiivista roolia.

Kokeilut maakunnissa

Viiden maakunnallisen toimijan kokeilut eivét olleet yhteismitallisia, mutta muodostivat
hyvéan kokonaisuuden. On todettava, ettd kukin mukaan tullut toimija ei edustanut
koko maakunnan asiakasosallisuustoimintaa. Lahimmaksi kokonaisvaltaista mallia tuli
Pohjois-Suomen Sosiaalialan osaamiskeskus Posken kehittdméa asiakasosallisuuden
toimintamalli, jota tarjotaan koko Lapin maakunnan malliksi.
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Maakunnat hyotyivat mukana olosta karkihankkeesta, koska osahankkeen myota
osallisuus on nostettu maakuntavalmisteluissa nayttavasti esille. Paastiin tekem&an
asioita, jotka muuten ehka olisivat jadneet tekematta.

Osallisuustydn koordinaatio

Hankkeen aikana on selkeytynyt ajatus, ettei pelkka osallisuuskoordinaattori riita vie-
maan osallisuusasioita eteenpdin. Hyodyllisemp&da on vastuuttaa osallisuusryhma, ei
yksittaista henkilda. Esimerkiksi Keski-Suomessa on karkihankkeen jalkeen perustettu
maakunnallinen osallisuusfoorumi, joka on avoin kaikille toimijoille, jotka ovat kiinnos-
tuneita osallisuuden edistamisestd. Osallisuusfoorumi toimii maakunnan osallisuus
vastuuvalmistelijan tyon tukena. Osallisuustoiminnan ja terveyden- ja hyvinvoinnin
edistamisen toimintojen yhdyspinnat on hyva maaritella.

Asiakasosallisuus jarjestamissopimuksissa

Asiakasosallisuus ei toteudu itsestaan, ja strateginen ohjaus ja kirjatut suunnitelmat
ovat toiminnan kivijalka. Keskeinen véline on maakunnan palveluntuottajien kanssa
tehtavat jarjestamissopimukset, jonne tulisi kirjata miten palveluntuottajat huolehtivat
asiakkaiden osallistumis- ja vaikuttamismahdollisuuksien toteuttamisesta. Sopimuk-
sessa voidaan esimerkiksi konkreettisesti maaritella, minkélaisia asiakasraateja toteu-
tetaan sopimuskaudella, miten kokemusasiantuntijoita ja vertaistoimijoita hyédynne-
tdan, ja miten asiakkaiden ja henkiloston yhteistyota kehitetdan. Sopimuksen toteutu-
mista on seurattava.

Osallisuusohjelma

Osallisuusohjelma on laaja kokonaisuus, joka koskee kaikkea maakunnassa tehtavaa
toimintaa, joilla lisataan asukkaiden vaikuttamis- ja osallistumismahdollisuuksia. Tal-
[6in mukaan tulee mm. mahdollisuus vaikuttaa maakunnan paatoksentekoon. TAman
mahdollistamiseksi avoimen viestinnan merkitys korostuu entisestéaén. Keskeisia val-
misteluasiakirjoja tulee olla helposti saatavilla maakunnan verkkosivuilla.

Osallisuusohjelmassa kuvataan maakunnan osallisuuden edistdmisen toimintakoko-
naisuus. Ohjelma laaditaan yhdesséa asukkaiden, kansalaisaktiivien, jarjestéaktiivien
ja asiantuntijaryhmien kanssa. Osallisuuden edistaminen tai vahintaankin viittaukset
osallisuusohjelmaan on hyva siséllyttad myds maakuntastrategiaan, sosiaali- ja ter-
veyspalvelujen strategiaan, palvelulupaukseen ja hyvinvointikertomukseen.

Hallinnon ja maakuntarakenteiden nakdkulmasta osallisuutta voidaan jasentaa esi-
merkiksi kolmen osallisuuden osa-alueen nakdkulmasta.
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Osallisuuden edistaminen omassa elamassa sisaltdd asukkaan omien palvelu-
jen ja palvelupolkujen suunnittelemisen seka sellaiset toiminnot, jotka luovat vai-
kuttamisen ja vaikuttumisen edellytyksia. Tama voi edellyttdd maakunnalta palve-
lutarjottimien kokoamista, monialaisen yhteistyon rakentamista toimijoiden vélille
ja monimuotoista palvelusetelien ja henkildkohtaisen budjetoinnin seké yhteis-
budjetoinnin hyédyntamisen mahdollistamista.

Osallisuus vaikuttamisen prosesseissa kattaa

a. maakunnan, kunnan ja palveluiden kehittdmisen asukaslahtoisesti esimerkiksi
yhteiskehittamisen keinoin niin, etté johto, ammattilaiset ja asiakkaat kehittavat
yhdessa palveluita, palveluketjuja ja -kokonaisuuksia,

b. omaehtoisen toiminnan tukemisen

c. mielipiteen tai ajatuksen ilmaisemiseen siten, ettd ne otetaan aidosti yhtei-
seen kasittelyyn esimerkiksi palveluiden kehittdmistydssa hyddynnettavaksi.

Osallisuus paikallisesti kokoaa yhteen ne keinot, joilla kehitetdan paikallista toi-
mintaa, tehdaan asioita yhdessa ja luodaan merkityksia kylittain, [ahiéittain ja
kunnittain. Se on paikallista toimintaa, joka syntyy ja jatkuu yksildiden ja yhteiso-
jen osaamisen ja motivaation mukaan.

(Katso tarkemmin: https://www.julkari.fi/handle/10024/136074)

Onnistumisen edellytyksia

Ideaalitilanteessa asiakasosallisuus on lapileikkaavaa ja sisélla toiminnoissa. Se ei
ole vain osallisuuskoordinaattorin asia, vaan tulee kuulua osana kaikkeen toimintaan.
Tahan tarvitaan toimintakulttuurin muutosta. Asiakaslahtéisen toimintakulttuurin muu-
tos ei tapahdu luontaisesti, vaan vaatii johdon esimerkkia ja edellytysten luontia.

Maakunnallisten kokeilujen yhdyshenkilét kirjasivat omia ajatuksia vinkeiksi asiakas-
osallisuustoiminnan aloitusvaiheeseen:

o Napakka ennakkosuunnittelu ja vastuiden jako, eteneminen prosessista,
ei lopputuloksesta kasin.

e Rohkeasti kokeilemaan

o Pienesta liikkeelle

e Johdon sitouttamien on erittain tarkeda

o Jos kaytdssa on sahkoéinen alusta, sen pitaa olla: toimiva, selked, no-
pea, moderni, ja resursseja on varattava alustan kaytén opetteluun

e Mallien hakeminen muilta, verkostoituminen

e Laajasti mukaan toimijoita maakunnasta, ei ole vain osallisuusjohtajan-
tai koordinaattorin asia

e Jatkuva prosessi!
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Sahkaoisen alustan kehittaminen

Sahkoisten alustojen kaytosta asiakkaiden ja asukkaiden osallistumisen edistami-
sessé on toistaiseksi hyvin véahan kokemuksia, joten asian nostaminen osahankkeen
yhdeksi kokeiluksi oli merkittava. Hankesuunnitelmassa esitettiin, ettd hankkeen lo-
pussa saatujen tulosten perusteella asiakkaiden osallistumisen sahkoéisesté toiminta-
mallista tehdaan etenemispolkuehdotus. Koska STM:n Citrukselta tilaama kayttoliit-
tyma valmistui kayttdon vasta marraskuussa, ei siita ehditty saamaan kokemuksia.

Innokyléa tulee olemaan tyovéline sote-uudistuksen toimeenpanoon. Innokylaa voi ot-
taa kayttoon esimerkiksi, jos maakunnissa ei ole vield olemassa omaa sahkoista alus-
taa, jonka kautta asukkaat ja asiakkaat voivat osallistua ja vaikuttaa. Etela-Pohjan-
maan kokemusten perusteella Innokyl&n alusta vaatii uudistamista. STM:n johdolla
kokonaiskonseptin uudelleenmuotoilu onkin jo aloitettu.

Sahkoista alustaa pitéisi kehittdd asiakkaan/asukkaan tarpeista késin. Monissa tilai-
suuksissa ja keskusteluissa on tuotu esille asiakkaan tarve saada palautetta osallistu-
misestaan. Asiakkaan pitaisi nahda miten hanen osallistumisensa, esimerkiksi anta-
mansa palaute, on noteerattu. Myds mahdollisuus seurata miten aloitteiden ym. kasit-
tely etenee, on tarkeda. Asiaa voisi verrata postipaketin seuraamiseen: vastaavalla
lailla pitaisi olla mahdollista seurata miten idea tai kehittdmiskokeilun idea etenee pro-
sessissa.

Haasteena on luoda sahkdinen alusta, joka on samanaikaisesti helppokayttdinen ja
houkutteleva, mutta riittdvan monipuolinen erilaisine toimintoineen. Eteld-Pohjanmaan
Arvokas tieto- hanke toi nakyvaksi sahkdisen alustan kayttoon liittyvid tarpeita, kuten
tukitoimintojen tarpeen. Sahkéinen alusta ei korvaa muita osallistumisen menetelmia,
vaan myds kasvokkain tapahtuvaa kehittamistoimintaa tarvitaan jatkossakin.

Digialustaratkaisuja etsitdén kansallisella tasolla ja tarkeaé olisi yhdistaa asiakasosal-
lisuus osaksi kokonaisuutta. Tama vaatii laajaa yhteisty6ta eri teemojen ja toimijaor-
ganisaatioiden valille. Mm. https://suomidigi.fi/kehittajafoorumi/199/mika-on-kokeilu-
jen-digialusta-digikarkihanke. Taman liséksi vireilla on alueellisia hankkeita kuten
Smart Tampere-hanke https://www.tampere.fi/smart-tampere.html.

Kokemusasiantuntijoiden rooli

Pian hankkeen alussa sana kokemusasiantuntijuus pudotettiin hankkeen otsikosta
pois ja puhuttiin pelkastaan asiakkaiden osallistumisen toimintamallista. Talla haluttiin
korostaa sita, ettd asiakkaiden osallistuminen ei toteudu pelkastaan osallistamalla
koulutettuja kokemusasiantuntijoita, vaan asia koskee laajemmin kaikkia palveluiden
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kayttajia. Kokemusasiantuntijoiden ja kehittdjaasiakkaiden rooli palveluiden kehittami-
sessé on kuitenkin keskeinen. Kyse on toimintatavasta, joka jatkossa todennékdisesti
muodostuu kiintedksi tavaksi tehda yhteisty6ta asiakasedustajien kanssa sosiaali- ja
terveydenhuollossa. Kokemusasiantuntijoiden ja vertaistoimijoiden ndkyminen sosi-
aali- ja terveydenhuollossa uudenlaisissa tehtévissa todennakoisesti lisdantyy tulevai-
suudessa.

Toimintakentan moninaisuuden takia todettiin tarpeelliseksi selvittda kokemusasian-
tuntijoiden koulutusta ja toiminnan haasteita. Kokemusasiantuntijoiden kouluttaminen
eri tahojen toimesta on lisdantynyt viime vuosien aikana. Kyselyn vastanneet koulu-
tusten jarjestajat toivoivat valtakunnallista koordinaatiota yhteistydssa jarjestdjen
kanssa. Jatkossa olisi hyodyllistd miettia valtakunnallisten ja alueellisten suositusten
tarpeellisuutta. [Tulossa on kevé&alla 2018 THL:n julkaisu kyselyn tuloksista. Alustavia
tuloksia: https://www.innokyla.fi/web/tyotilal1923650/materiaalit.]

Yhteiskehittdminen toimintatapana

Osahankkeen aikana voimistui ndakemys asiakkaiden ja tyontekijdiden yhteiskehittami-
sesta tavoiteltavana tapana ottaa asiakkaiden asiantuntijuus kayttéon. Talléin mm.
voidaan paremmin varmistaa, ettd kehitetddn oikeita, konkreettisia asioita, joille on ti-
lausta. TAma ei sulje pois muiden menetelmien, kuten kuulemisten ja asiakasraatien
kayttoa.

Yhteiskehittdmiseen panostaminen vaatii mm. johdon vahvan tuen ja halun toiminta-
kulttuurin muutokseen. Palveluntuottajia voidaan myds velvoittaa ottamaan kayttéon
yhteiskehittdmisen menetelmia. Yhteiskehittdmista varten tarvitaan tyontekijdiden ja
asiakkaiden yhteisvalmennusta, jotta tapa toimia ja yhteinen kieli 16ytyy. Yhteinen
koulutus auttaa myds madaltamaan asenteellisia ennakkoluuloja.

Kun palveluiden kehittAmisessé mielenkiinto on keskittynyt asiakkaiden mukaan otta-
miseen, ovat tyontekijat jaaneet jossain maarin jopa sivuun. Yhteiskehittdminen on
myos tyontekijoille keino liséta tydmotivaatiota ja tydhyvinvointia. Kokemukset puhu-
vat sen puolesta, etta yhteiskehittamista kokeilleet tydntekijat "jaavat koukkuun”, ei-
vatka enada halua palata tekemaan asioita vanhoilla tavoilla. Tarkeaa olisi jatkaa yh-
teiskehittamisen tydkalujen kehittdmisté ja ammattilaisten osallisuusosaamisen vah-
vistamista.

Seuranta

Asiakasosallisuuden toteutumista tulee seurata niin palveluntuottajan toimesta, maa-
kunnassa kuin valtakunnallisesti. Asiakastyytyvaisyyden mittaamisessa pitaa paasta
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kansallisesti yhtenevan mittariston kayttoon, jotta vertailu eri palveluntuottajien valilla
mahdollistuu. Vastaavasti, myds asiakasosallisuudelle tulee kehittaa sellaiset indi-
kaattorit, jotka aidosti kuvaavat asiakasosallisuuden toteutumista. Kylla/ei -vastausten
tai lukumé&arien sijaan pitaisi kysya saatiinko asiakkaiden osallistumisen kautta aikaan
muutosta? Tai: Miten asiakasosallisuus on vaikuttanut kaytantéihin? Myos asiakkailta
pitaisi kysya paasevatkd he vaikuttamaan riittdvasti ja mita toiveita heilla on osallistu-
miselle.

Asiakasosallisuuden toteutumista tulee seurata valtakunnallisesti, koska se innostaa
maakuntia ja palveluntuottajia kehittdmaan toimintaa asiakaslahtdisemmaksi ja osal-
listavammaksi. Tasséa toteutuu vanha totuus: "Sita tehdadn mita mitataan”.

Palaute ja viestinta

Viestinta on usein se osa-alue, joka jad vahemmalle huomiolle. Asiakkaiden osallistu-
misen toimintamallissa avoin viestinta kulkee lapi prosessin ja eri toimijoiden kesken.
Viestinnan tulee olla selkedd, ymmarrettavaéa ja monikanavaista. Esteettomyys, saa-
vutettavuus ja erityisryhmien tarpeet tulee huomioida. Myds viestinnalle tulee tehda
prosessi ja sen toteutumista pitédé seurata. Ajoitus tarkedd. Avoin viestinta vahvistaa
luottamusta.

Asia, josta on puhuttu paljon, on palautteen tarkeys niille asiakkaille, jotka ovat osallis-
tuneet, esimerkiksi asiakasraadin tai tydryhméan kehittdmistoimintaan. Kyselymme mu-
kaan ty6pajoissa mukana olleet haluaisivat palautetta mieluiten séahkdpostitse. Tama
ei liene kohtuutonta, mutta vaatinee asian kirjauksen prosessiin ja vastuullisen henki-
I6n asiasta huolehtimaan.

Verkkosivujen kehittdminen on tarkeé& keino jakaa tietoa mahdollisuuksista osallistua
ja toisaalta asiakasosallistumisella saavutetuista tuloksista. On tarkeéa tuoda tuloksia
nakyvaksi, silla se kannustaa muitakin osallistumaan.

Yhteydet muihin kérkihankkeisiin

Hankkeen kaynnistysvaiheessa haettiin yhdyskohtia muihin STM:n hallinnonalan kéar-
kihankkeisiin mm. yhteisissa tapaamisissa ja osallistumalla toisen karkihankkeen tyo-
pajoihin. Hankesuunnitelmassa todettiin, etté tiedonkeruun menetelmien arviointia
tehdaan sosiaali- ja terveysministerion vastuulla olevien muiden karkihankkeiden
asiakasosallisuuteen liittyvissa tilanteissa erikseen sovitulla tavalla. Tama ei ollut
mahdollista mm. hankkeiden erilaisten aikataulujen takia. Selkeda yhteistytkuviota ei
pystytty rakentamaan yrityksesta huolimatta.
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Maakunnissa yhteisty6 oli helpompaa. Asiakasosallisuus on linkittynyt useimmissa
maakunnissa muiden karkihankkeiden kanssa kuten Kehitetaan ikédihmisten kotihoitoa
ja vahvistetaan kaikenikaisten omaishoitoa (I & O) seka lapsi- ja perhevalveluiden
muutosohjelma LAPE:n toimintaan ja myohemmin myds palvelulupauksen méaaritte-
lyyn. Maakunnissa eri karkihankkeet ovat onnistuneet yhdistamaan voimiaan.

Karkihankkeiden liséksi yhteistyota tehtiin alueella ja THL:n horisontaalisena yhteis-
tydbna mm. Euroopan Sosiaalirahaston (ESR) TL 5 rahoitteisen sosiaalisen osallisuu-
den edistamisen Sokra-koordinaation ja sen my6td myds muiden ESR TL 5 hankkei-
den kuten sosiaalisen kuntoutuksen valtakunnallisen Sosku hankkeen kanssa.

Seuraava askel

Asiakkaiden osallistumisen toimintamalli osahankkeessa oli mukana vain viisi maa-
kunnallista toimijaa. Tama lyhytaikainen Palvelut asiakaslahtoisiksi karkihankkeen
osahanke ei riitd saamaan asiakasosallisuutta kaikkien maakuntien agendalle samalla
innolla kuin mita oli todettavissa osallistuneissa maakunnissa, koska hankkeeseen ei
budjetoitu aikaa ja rahoitusta syntyneiden toimintamallien jalkauttamiseen. Ty6ta asia-
kasosallisuuden edistdmiseksi on jatkettava erityisesti nyt, kun uusia sote-rakenteita
ja tapoja tehda ty6ta suunnitellaan.

Hankkeen aikana ei ryhdytty kehittdmaan asiakasosallisuuden tydkalupakkia mm.
hankkeen pienimuotoisuuden takia. Joitakin hyvia kaytannon ohjeita on jo julkaistu,
kuten Kuntaliiton Kuntalaiset keskioon tyokalupakki: http://flash.kunnat.net/2014/kun-
talaiset-keskioon/. Innokylan innovaatiokatsaukseen on keratty osallisuutta edistavia
menetelmia ja toimintamalleja https://www.julkari.fi/handle/10024/136074. Myds Sosi-
aalisen osallisuuden edistamisen koordinaatiohanke Sokra kerda yhteiskehittdmiseen
liittyvid, osallisuutta edistavia toimintamalleja verkkosivuilleen (https://thl.fi/fi/tutkimus-
ja-asiantuntijatyo/hankkeet-ja-ohjelmat/sokra).

Tassa vaiheessa on hyodyllistd saada lisda kokemuksia erilaisista tavoista toteuttaa
asiakkaiden osallistumista, ja laajemmin asukkaiden osallistumista. Tarvitaan fooru-
meja jakaa niin hyvia kaytantéja kuin huonojakin kokemuksia. Tahan tarvitaan seka
tapaamisia kasvokkain, etta mielelladn myos valtakunnallista tietopankkia, johon kera-
tdan kokemustietoaineistoja, analysoitua ja jasennettyd kokemustietoa seké hyvaksi
havaittuja toimintamalleja. Jatkossa asiakkaiden tulisi olla mukana myds tekeméssa
palvelujen jarjestamisté koskevia paatoksia.
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Liitteet

Liite 1.  S&hkdinen kyselylomake maakuntien
tydpajoihin osallistuneille

https://www.innokyla.fi/web/tyotilal1923650/materiaalit.

Liite 2.  Asiakasosallisuus osahankkeen
loppuarviointilomake

https://www.innokyla.fi/web/tyotila1923650/materiaalit.
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Maakuntien pilottien onnistuminen itsearvioituna

Pilotin nimi: Arvokas tieto — palvelurakenteet ja tydprosessit asiakaslahtdisiksi — hanke (2017) _Etela-Pohjanmaa

Mittarit joilla muu-

Onnistuminen tavoitteen saavut-

Asiakas-/sidosryhmat, jotka

Tavoitteet Valitavoitteet . P Haasteet

tosta seurataan tamisessa, missd onnistuttu? mukana
Tavoite 1 Vilitavoite 1 Toiminnot Innokyl&n Aktiivisen Kohtaamisen Foorumi Innokylan alusta osoittautui Kokeilun yhteistydpilottina on
Kokeillaan séhkdista Prototyyppi on luotu ja l&htenyt Aktiivisen on luotu Innokyl&én ja se on ollut pilottikaytdssa haasteelliseksi. toiminut EPSHP Psykiatrian
alustaa kohtaamisen kayntiin Kohtaamisen hankkeen pilottikaytdssé. Foorumi | Mukana olleet toimijat pitivét kokemustoimijaraati sek& sen

mahdollistajana

Osatavoitteet:
Innoagenttitoiminnan
mallintaminen

Alustalla mukana vah. 2 tydryhmaa
Alustan kayttddn on saatu aktivoitua
toimijoita eri ryhmista
(asiakas/kokemustoimija
[tyOntekija/paattaja)

Teknisi& ominaisuuksia vahvistettu

Alustava toiminnan mallintaminen on
tehty

I-tason Innoagentit ovat toiminnassa
(sote-ty6ryhmistd)

Raati toimii alustalla — osallistuu
keskusteluun

Foorumilla

Mallintamisen
toteutuminen
hankkeen toiminnasta
saatujen kokemusten
kautta

on tarjonnut alueen toimijoille
sdhkoisen alustan kohtaamisen
mahdollistajana /
yhteiskehittdmiseen

On rohkeasti kokeiltu aivan uutta
toimintatapaa

Syksyn yhteiskehittdmisen
tydpajat ja osin sen jalkeinen
sahkdinen yhteiskehittdminen
Alussa mukana AKF uuden
kayttoliittyman
vaatimusméarittelytydssa Citrus
Oy:n johdolla

Innoagenttitoiminnan
mallintaminen on tehty Innokylaéan

sita rakenteeltaan
monimutkaisena ja
kayttominaisuuksiltaan osin
vanhanaikaisena, mygskaéan
alustan ulkoasu ei ollut
osallistujien mukaan
houkutteleval/innostava
Innokylan rakenteeseen tai
kehittdmiseen ei ollut hankkeen
osalta mahdollisuutta vaikuttaa

I-tason Innoagentit sote-
tydryhmisté eivét sitoutuneet
toimintaan toivotusti

Raadin Innoagentteja ei ole
ollut toiminnassa

toimijoista mukaan lahteneet
palkkiolliset Innoagentit
Mukana on ollut asiakkaita
my6s mm. jokaisesta syksyn
yhteiskehittdmisen tyépajan
kohderyhmasta (mm.
psyykkisesti sairastuneiden
omaiset/laheiset + itse
sairastuneet, eri-ikaiset
omaishoitajat seka
tydllistymispalveluiden
asiakkaat)
Innoagentti-koulutuksissa
seka yhteiskehittamisen
tydpajoissa ja niiden
jalkeisessa sahkdisessa
yhteiskehittdmisessa on ollut
mukana asiakasedustajien
lisdksi my0s sote- ja
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Tavoitteet

Vilitavoitteet

Mittarit joilla muu-
tosta seurataan

Onnistuminen tavoitteen saavut-
tamisessa, missa onnistuttu?

Haasteet

Asiakas-/sidosryhmat, jotka
mukana

Pilotti 1 Psykiatrian
kokemustoimijaraati —
pilotti toimii alustalla

Pilotti 2
Aikuissosiaalitydn Sosku
-asiakasraati toimii
alustalla

Innoagentit on rekrytoitu, koulutettu ja
he toimivat alustalla

Raati toimii alustalla — osallistuu
keskusteluun

Innoagentit on rekrytoitu, koulutettu ja
he toimivat alustalla

Yhteistyon
toteutuminen

Yhteistydn
toteutuminen

Raati on toiminut alustalla -
osallistunut keskusteluun ja
yhteiskehittdmisen caseihin
Innoagentteja on raadista ollut
mukana toiminnassa, heitd on
koulutettu ja tuettu toiminnassa
sekd maksettu heille
kokemustoimijoiden palkkiota
tehtyjen tuntien mukaan
Innogenttien tehtdvéankuva laajeni
syksyn yhteiskehittamisen
tydpajojen mydtd muuhunkin kuin
sahkoiseen tydskentelyyn

Ei toteutunut suunnitellusti, vain 1
raadin jasen on toiminut
Innoagenttina

saanndollisesti/aktiivisesti
mukana niin montaa kuin alun
perin toivottiin
Kokemustoimijoiden/Il-tason
innoagenttien tuen ja ohjauksen
tarve vaatii resursseja, joihin ei
hankkeen alkupuoliskolla osattu
varautua riittavasti

Ei toteutunut suunnitellusti, vain
1 raadin jasen on toiminut
Innoagenttina

Raatilaisten rekrytoinnissa oli
haasteita, mukaan Innoagentti-
koulutukseen lahteneitd vain 2,
ei sarkyméavaraa silla toimijoita
niin vahan (yksi pienen
hankkeen riskeista)

maakuntauudistuksen
taustaorganisaatioiden
tydntekijoitd, padosin sote-
jarjestéjen edustajia
(tyontekijoita, vapaaehtoisia
mm. hallituksen jasenia ja
rivijasenid) sekd muutamia
paattajia (kunta, shp, sote-
maku-vastuuvalmistelijat)
Innoagentti-koulutuksiin on
osallistunut yhteensa n. 60 ja
yhteiskehittamisen
tydpajoihin yhteensa n. 100
osallistujaa + sahkédiseen
yhteiskehittamiseen
osallistuneet

Tavoite 2

Mallintaa prosessi, jossa
mukana ovat asiakkaat,
kokemustoimijat,
tyontekijat ja paattajat

Osatavoitteet:

Vélitavoite 2

véh. yksi konkreettinen case on
kaynnissa

Alustava prosessin kuvaaminen tehty

Yhteiskehittamisté on tehty

Mallintamisen
toteutuminen
hankkeen toiminnasta
saatujen kokemusten
kautta

On mallinnettu yhteiskehittdmisen
prosessi, jossa ovat mukana
asiakkaat / kokemustoimijat,
tydntekijat ja paattajat (kuvataan
hankkeen loppuraportissa)

Hankkeen aikana toteutui 3
yhteiskehittdmisen prosessia

Yhteiskehittdmisen prosessi ei
toteutunut suoraan sahkdiselld
alustalla, vaan tarvittiin lisaksi
perinteista tydpajatydskentelya,
jonka jalkeen s&hkdinen alusta
toimi apuna jatkotydskentelyssé

Hankkeen niukka resurssi
ohjattujen yhteiskehittdmisen
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Tavoitteet

Vilitavoitteet

Mittarit joilla muu-
tosta seurataan

Onnistuminen tavoitteen saavut-
tamisessa, missa onnistuttu?

Haasteet

Asiakas-/sidosryhmat, jotka
mukana

Tieto rakentuu
asiakkaan, tyontekijan,
kokemustoimijan ja
paattdjan
vuorovaikutuksessa
Asiakkailla on
mahdollisuus osallistua
ideoinnin, kehittamisen
ja arvioinnin tasoilla
Tieto etenee ideasta
laajempaan valmisteluun

Ideoita syntyy, niitd siirretdén
Verstaalle ja niista syntyy
kehitystapauksia paatoksentekoon
(Innoagentit kirjaavat ja siirtavat)
Osallistumista on todetusti
(ideointi=spontaanipalaute,
kehittaminen=verstas,
arviointi=osallistuminen kyselyyn)
kaikilla tasoilla

"alusta loppuun” saakka, joissa
siis tdman tavoitteen kaikki
osatavoitteeksi asetetut kohdat
tayttyivat (katso kohta
osatavoitteet).

Nama 3 casea olivat ne, jotka
toteutuivat syksyn aikana ohjatun
yhteiskehittdmisprosessin kautta.
Yhteiskehittdmisen prosessi: 1.
Todettu kehittamistarve, 2.
Monialainen suunnittelutydryhma,
3. Teeman mukainen
tydpajatydskentely, 4. M&araajaksi
sovittu, kaikille avoin
jatkotydskentely sahkoisella
alustalla, 5. Yhteiskehittamisen
koonti (ty6paja ja séahkdinen), 6.
Koonti kasittelyyn teeman kannalta
keskeisille p&éattajille/sote-maku-
valmistelijoille, 7.
Paattajien/valmistelijoiden palaute
siitd miten keratty tieto etenee
laajempaan valmisteluun
yhteiskehittdmiseen osallistuneille
(séhkdinen).

prosessien toteuttamiseksi
(aika ja ty6tunnit tahtoivat
loppua kesken)

Alustalle syntyvén tiedon
hyddynnettavyys edellyttaa
tydpanosta, alusta ei tee mitdan
analyysid automaattisesti
Yhteisen kielen |dytaminen eri
toimijoiden valilla, vield
vahvemman ymmarryksen ja
luottamuksen rakentaminen
yhteiskehittdmisen kautta vaatii
lisdaikaa, mutta taméa on ollut
hyvéa alku

Erityisesti useampien paattajien
mukaan saamiseksi
yhteiskehittdmiseen on ollut
kaytdssa liilan vahan aikaa,
suurin osa osallistujista
asiakkaita/ kokemustoimijoita ja
tyontekij6ita

Tavoite 3

Tuottaa asiakkaalle
subjektiivista hydtyd
kohtaamisen ja
osallistumisen kautta

vélitavoite 3
Asiakas/kokemustoimija on saanut
tietoa oman osallistumisensa
vaikutuksista palveluiden
kehittamiseen (séhkdinen palaute) +
agenttiraportti ja case-kirjaaminen
(séhkdinen esittely)

Suullinen ja kirjallinen
(2 kpl) loppupalaute
mukana olleilta Il-
tason innoagenteilta,
tydpajoista keréatty
osallistujapalaute (35)

Kaikissa 3 syksyn
yhteiskehittdmisen prosessissa
mukana olleet
asiakkaat/kokemustoimijat ovat
saaneet sahkdista palautetta
osallistumisensa vaikutuksista
palveluiden kehittdmiseen

Yhteiskehittdmisen prosessin
toteuttaminen alusta loppuun
saakka vaatii riittavia resursseja
ja riittdvan pitkda ajanjaksoa
toteutuakseen

Hanke on ollut kooltaan ja
kestoltaan varsin pieni, mukana
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-Aktiivisesti mukana olleet II-tason | kokeilussa olleet rajattu joukko
Innoagentit ovat kokeneet maakunnan toimijoita: nyt
toiminnan hyddylliseksi (mm. uusi | kokeillun toiminnan saaminen
tieto ja taidot, kuulluksi ja nahdyksi | laajempaan kayttéon vaatii
tuleminen, mahdollisuus vaikuttaa | resursseja

palveluiden kehittdmiseen)

-Moni tydpajoissa mukana olleista
asiakkaista on kokenut tulleensa
kuulluksi sekd saaneensa
mahdollisuuden vaikuttaa
palveluiden kehittdmiseen
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2. Lappi

Pilotin nimi: Asiakas kehittdjakumppanina
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Mittarit joilla muutosta

Onnistuminen tavoitteen saavut-

Asiakas-/sidosryhmat jotka

Tavoitteet Valitavoitteet - P Haasteet
seurataan tamisessa, missd onnistuttu? mukana
Tavoite 1 Vilitavoite 1 Onko malli tehty Malli on tehty kirjallisena 36 Sote ratkaisun siirtyminen vuodella | Kokemusasiantuntijat 3
Luoda Lapin maakuntaa sivuisena, saatavissa myds henkiléa Balanssi ry,
asiakasosallisuuden malli sahkoisend Reumayhdistys ja AVH
Innostunut tyéryhmé4 ja aiheelle yhdistys ja kehittdjaasiakas
antoisa maapera, Poske
valtakunnallinen hyvéksynta ja Sidosryhmét Lapin liitto ja
vaade takana (Sote Savotta hanke), Lapin
asiakasosallisuuden lisaamiselle PTH yksikdt, Poske, Lapin
yliopisto ja ammattikorkeakoulu
(Sociopolis-hanke) LSHP
psykiatria. 1&0 ja Lape
kérkihankkeet ja muutosagentit
Arvioida vélitavoite2 Onko vaikutuksia tutkittu ja | Kyselytutkimus on tehty ja osin Analysointi on kesken. Haasteena Kehittajaasiakkaat ja
kehittajaasiakastoiminnan raportoitu analysoitu oli pilottiajan lyhyys kokemusasiantuntijat seka
vaikutuksia Opiskelijoiden tydpanos tarked Vastaajien saavuttaminen osin kehittajatyontekijat
haasteellista opiskelijat
Tavoite 3 vélitavoite 3 Onko tehty malli hyvéaksytty | Mallia ei ole viety vield Sote aikataulun siirtyminen Mallia valmistelleet tahot ks.

Hyvaksyttaa luotu
asiakasosallisuuden malli
maakunnallisessa Sote-
rakenteessa

hyvéksyntdan, mutta
maakuntauudistuksen
valiaikaistoimielin on hyvaksynyt
esim. tydryhman esittdman
asiakkaiden osallistumista
tukevat kuntakaynnit

Malli on esitelty sote
valmistelijoille

vuodella

kohta 1 ja Lapin
maakuntauudistuksen
véliaikaistoimielin

Kuntien perusturvajohtajat ja
johtavat laakarit
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Pilotin nimi: Kehittdjakumppanuus Keski-Suomen sote ja kuntapalveluissa

Mittarit joilla muu-

Onnistuminen tavoitteen saavuttamisessa,

Tavoitteet Vélitavoitteet . . Haasteet Asiakas-/sidosryhmat jotka mukana
tosta seurataan missé onnistuttu?
Tuottaa Madaltaa Kehitetty Kehittdjakumppanuuden mallia on Toiminnasta viestiminen ja osallisuuden Kokemusasiantuntijat, palvelussa olevat
keskisuomalainen ammattialisten kehittajakumppanu | laajentunut myds muihin yksikéihin. kanavien hy6dyntaminen — kuinka asiakkaat, palvelua kayttaneet
kehittajdkumppanuude | kynnystd kdyttdd | uden malli ja Samalla myds toisen pilotin mallia tavoitamme kaikki osallisena olleet asiakkaat, aikuissosiaalitydn
n malli kehittajakumppa | toimintaohjeet pystytaan hyddyntdmaéan esimerkiksi asiakkaat jalkikdteen? Tahan ei ole viela | kehittdjaasiakkaat, kuntalaiset,
nuutta toisessa pilotissa ja yhdistelemaan erilaisia | vastausta. jarjestétoimijat.

kehittamistydssé

mallinnuksia kesken&én. Lis&ksi esim.
psyk. toiminnasta on tiedotettu eri
kanavissa kuten psyk. johtoryhmassa ja
ylihoitajakokouksissa -> tieto valittyy muihin
osastoihin ja toimintamalli laajenee.

Lisaksi tavoitteena oli mallintaa tuotokset
Hyvikseen mutta alustaa siihen ei enda
ole. Mallinnukset tehdaan vuoden 2018
Innokylaan.

Sidosryhmét: psykiatrian toimialueen
esimiehet, seututerveyskeskuksen
esimiehet, Sosku hankkeen
projektijohtaja, kahden kunnan
hyvinvointikertomuksesta vastaavat
toimijat. Lisaksi yhteisty6ta tehty muiden
osallisuushankkeiden kanssa Keski-
Suomessa ja perustettu maakunnallinen
osallisuusfoorumi

Tehda
kehittajakumppa
nuudesta
l&pin&kyvad ja
helposti
toteutettavaa

Toteutuneet
kehittajakumppanu
udet

Kehittdjakumppanuus-toimintaa on
mallinnettu psyk. vastuualueen osastoilla 1-
5 ja nuorisolla seka viidell& poliklinikalla.
Lisaksi mukana ollut Petdjaveden ja
Soskun yhteiskehittamismalli ja
hyvinvointikertomustilaisuudet.
Toimintamalleja on esitelty eri verkostoissa
niin KSSHP verkostoille kuin Keski-Suomen
osallisuushankkeille yleisesti.

Petéjaveden toiminnan keskeytyminen
(j&i pois kokemusasiantuntijan mukana
olo kehittdmisessd, sek& ammattilaisten
informointi tuloksista). Liséksi hv
kertomuksissa tiedon hyddyntamisen
malli ja eteneminen ei ole vield edennyt.
Hv kertomustydsséa kuntalaisten oli
vaikeaa tulkita indikaattoritietoa ja
yhdistaa tahan omaa kokemustietoaan.
Toisaalta kuntalaisten kokemustieto oli
usein pienid, heille merkityksellisia
asioita, joiden yhdistdminen esim. ison

kaupungin kertomukseen onkin hankalaa.
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Mittarit joilla muu-

Onnistuminen tavoitteen saavuttamisessa,

Tavoitteet Vélitavoitteet . . Haasteet Asiakas-/sidosryhmét jotka mukana
tosta seurataan missa onnistuttu?
Luoda Asiakkaan Toiminnan avulla olemme yhdessa Keski- Tavoitteena oli mallintaa tuotokset
palautekanava, osallisuus Suomen muiden osallisuushankkeiden Hyvikseen mutta alustaa siihen ei enda
jonka kautta strategioissa, kanssa perustaneet maakunnallisen ole. Mallinnukset tehdaan vuoden 2018
asiakas saa asiakirjoissa ja osallisuusfoorumin, jonka kautta saamme Innokylaan.

tietoa toiminnan
etenemisesta

hyvinvointikertomu
ksessa

Kokemustiedon
vaikutus
paatoksentekoon
ja julkisuus

myds jalansijaa maakuntavalmisteluun ja
myds osallisuuden tyéryhmén
perustamisen. Osallisuus huomioidaan siis
vahvemmin tulevissa rakenteissa ja
osallisuusohjelman rakentaminen starttaa
2018 tdmén toimesta.
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4, Etela-Karjala
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Pilotin nimi: Asiakas kehittdjakumppanina: Asiakasosallisuus Eksotessa -pilotti

Onnistuminen tavoit-
teen saavuttami-

Asiakas-/sidosryhmat,

tietoa asiakas-
osallisuudesta
ja osallisuus-
ohjelma
"Osallistu ja
vaikuta”

Asiakkaita kuullaan jollain tdmén ohjelman tavalla ja varmistetaan
yhdenvertainen osallistumismahdollisuus osallistujien erityispiirteet
huomioiden.

Organisaation viestintda ja toimintaa tehdaan nakyvammaksi. Tietoa
suunniteltavista ja padtettavistd asioista seka osallistumistavoista
jaetaan alusta asti avoimesti ja suunnitellusti hyédynt&en eri kanavia.
Kun paatés on tehty, asiakasosallisuuden vaikutuksista tehtyyn
paatokseen tiedotetaan julkisesti.

Osallistaminen tehd&&n nékyvéksi toiminnan ja talouden suunnittelussa
huolehtimalla, ett4 ennakoiva vaikutusten arviointi (EVA) ja ihmisiin
kohdistuvien vaikutusten arviointi (IVA) toteutetaan paatoksenteossa.
Kokonaisvaltaisen toimintakulttuurin muutoksen aikaansaamiseksi
henkildstélle jarjestetdén osallistumisen edistamiseen liittyvaa
koulutusta.

Osallistumistilaisuuksien, kyselyjen ja muiden keinojen toteutuksessa
tehdaén yhteistyota oppilaitosten kanssa mahdollisuuksien mukaan.
johtaminen ja koordinointi keskitetddn Eksote-tasolla kehittdmisen tuen
yksikkd6n. Asiakasosallisuustydryhma vastaa Eksote-tason seurannasta
ja raportoinnista johtoryhmaélle. Tulosyksikdisséa seurataan toteutumista
omassa toiminnassa ja raportoidaan sovituin véliajoin
tulosaluejohtoryhmalle. Tulosyksikdt nimedvét omille
alueilleen/toimintayksikdihin vastuuhenkilét, jotka varmistavat
osallisuus- ja vaikuttamisasioista viestimisen ajanmukaisesti.

hyvin; lahtenyt
elamaan, vaikka
alussa oli késitteend
vieras

Erilaiset tydpajat;
saatu tieto
osallisuus-ohjelman
ja kokemus-
asiantuntijatoimintam
allin rakentamiseen
Yhteistyd toimijoiden
ja sidosryhmien
kanssa; esim.
kehittdmisprosessin
tydryhmat olleet
tehokkaita.

Eksoten jory
hyvéksynyt ohjelman
5.12.2017

ei erityisid haasteita

Tavoitteet (Valitavoitteet) Mittarit, joilla muutosta seurataan . . Haasteet .

sessa, missa onnis- jotka mukana

tuttu?
Tavoite 1. (Vélitavoite 1) Linjaukset, joilla varmistetaan toiminnan toteutuminen toiminnan Osallisuus-teeman K&ynnistymis-vaihe Kokemus-asiantuntijat
Tuotetaan suunnittelussa ja valmistelussa: haltuunotto onnistui hitaahko, sen jélkeen Vertaistoimijat

Yhdistykset ja jarjestot
Eksoten johto ja henkil§std
Ty6ryhma

Maakunnan
(Maakuntaliiton)
osallisuustyéryhma
Maakunnan kansalaiset
(maakuntakierros)
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Tavoitteet

(Valitavoitteet)

Mittarit, joilla muutosta seurataan

Onnistuminen tavoit-
teen saavuttami-
sessa, missa onnis-
tuttu?

Haasteet

Asiakas-/sidosryhmat,
jotka mukana

Vastuuhenkild voi olla alueella sama kuin viestintdvastaava. He
paivittavat tietoa yhteistydssa verkkosivujen siséllontuottajien kanssa
Eksoten Osallistu ja vaikuta -verkkosivuille.

Asiakasosallisuuden toteutumisesta raportoidaan vuosittain osana laatu-
ja turvallisuuskatselmusta. Asiakasosallisuustyéryhmé vastaa tdman
seurantaraportin koordinoinnista ja sisallén tuottamisesta. Katselmuksen
vastuuhenkilé on laatupaallikko.

Vuonna 2018 kehitetddn asiakasosallisuuden toteutumisen
seurantamittareita. Eksote-tasolla mittarit ovat muun muassa:
Millaisia osallistavia tilaisuuksia tai keinoja on jarjestetty ja montako
(t&sséa ohjelmassa suoran osallisuuden tapoja)

Asiakasmaara per tilaisuus vuodessa

Vaikutusten ennakkoarvioinnin kayttdaste Eksotessa (EVA)

Sotkanet

Findikaattori.fi

FinSote (aiemmin ATH-tutkimus)

Hyvinvointikertomus

Hyvinvointikompassi

Palveluvaaka

Sotkanet

TEA-viisari

Mittareita kehitetd&n edelleen seuraavien asioiden seurantaan:
Asiakkaan omaisen nakdkulma yhteistyon toteutumisesta

Osallisuus omaan hoitoon, tiedon saanti

Jarjestdyhteistyén vaikuttavuuden mittaaminen

Tavoite 2.
Kehitetaan
asiakas-
palaute- ja

kehittamis-

(valitavoite2)

Mittareita ei ole valittu; kehittdmistyd jatkuu tammikuussa 2018

Kehittdmisty6 on
kaynnistetty; nykytila
ja suunnitelma
kuvattu

Sisdisten yhteisty6-
kumppaneiden
saaminen mukaan
kehittdmisty6hon
hankkeen aikataulussa

Eksoten tietohallinto
Eksoten johto
Ty6ryhma
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Onnistuminen tavoit-

Tavoitteet (Vélitavoitteet) Mittarit, joilla muutosta seurataan teen saa‘f““.'f"m" . Haasteet A5|akas-/5|dosryhmat,
sessa, missa onnis- jotka mukana
tuttu?

ehdotus- Olemassa olevan

jéarjestelméa
osaksi
tietovarantoa

sahkoisen jarjestelmén
asettamat rajoitukset.
Teknisen ja

ja tieto- hallinnollisen prosessin

johtamisen kehittamistarpeet

mallia

Tavoite 3. (valitavoite 3) Jokaisen asiakassuhteen jélkeen tehd&&n arviointi. Toiminnan On luotu Jalkauttaminen, Eksoten johto ja henkilgstd
Luodaan asiakastietoja ei talla hetkelld kirjata. Siihen sovitaan menettely organisaatioon laajentaminen koko Ty6ryhma

kokemusasian Tietohallinnon kanssa. Toiminnalle hankitaan projekti-/toimintonumero, yhteinen organisaatioon vaatii Kokemus-asiantuntijat
tuntijatoiminna jonka avulla tiedot kustannuksista kootaan koko organisaatiosta. Padosa | toimintamalli. paljon ty6ta Vertaistoimijat

n malli

budjetoinnista tulosalueiden kustannuspaikoille. Koordinaattorin
palkkaukseen ja yhteisiin koulutuksiin varataan kootusti rahaa.
Yhteyshenkilot tapaavat "omat” kokemusasiantuntijansa saannéllisesti:
arviointi ja ohjaus. Liséksi kaikkien toimintaan osallistuvien kanssa
tavataan yhdesta kahteen kertaa vuodessa koordinaattorin johdolla.
Koordinaattori kokoaa toimintakertomuksen vuosittain. Yhteenveto
liitetddn osaksi osallisuuskertomusta, joka puolestaan tulee olemaan
osa laatu- ja turvallisuuskertomusta.

Indikaattorit - maaralliset

Kokemusasiantuntijoiden maara eri palvelualueilla
Kokemusasiantuntijoiden toimintamuotojen maarat palvelualueittain
Kokemusasiantuntijoiden asiakasmaarat palvelualueittain
-Kokemusasiantuntijoiden toimintamuotojen asiakasmaarat
palvelualueittain -
Kokemusasiantuntijoiden kayttotiheys ja tuntimaarat palvelualueittain ja
toimintamuodoittain a) 1-2 kertaa viikossa, b) kerran
kuukaudessa, ¢) joka toinen kuukausi tai d) harvemmin

Eri toimijoiden
yhteisty6 ollut
innostunutta ja
innovatiivista.
Eksoten jory
hyvéksynyt malli
14.11.2017
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Tavoitteet

(Valitavoitteet)

Mittarit, joilla muutosta seurataan

Onnistuminen tavoit-
teen saavuttami-
sessa, missa onnis-
tuttu?

Haasteet

Asiakas-/sidosryhmat,
jotka mukana

Ympyroi se vaihtoehto, joka mielestasi kuvaa tapaamista 1. ® 2. © 3.

© Oliko tapaamisesta sinulle hydtyd?
Vastasiko tapaaminen odotuksiasi?
Indikaattorit — laadulliset Mika

seuraavista prosessin vaiheista on haasteellisin?

A. Tydntekijan prosessi:

1. Kokemusasiantuntijan valinta yhdessé, 2. Sopimukset ja palkkiot, 3.
Tuki ja ohjaus ja 4. Seuranta ja arviointi - Miksi?

B. Asiakkaan/potilaan prosessi:

1. Asia ja tavoitteet, 2. Kokemusasiantuntijan valinta yhdessa, 3.
Yhteistapaaminen tarvittaessa ja 4. Kayntikerrat, seuranta ja arviointi-
Miksi?

Miten kehittdisit Eksoten kokemusasiantuntijatoimintaa?
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Pilotin nimi: Oma Hame edellakavijat

Mittarit, joilla muutosta

Onnistuminen tavoitteen saavuttamisessa, missa onnis-

Asiakas-/sidosryhmat,

Tavoitteet Vaélitavoitteet seurataan tuttu? Haasteet jotka mukana

Tavoite 1 Muodostaa Kehittajapoolin Tavoite toteutui. L&hes puolet ensimmadiseen kyselyyn Haasteena oli erilaisten Kyselyyn vastasivat
terveyspalvelujen ja kokonaisméaéara vastanneista henkildista antoi yhteystietonsa (N=321). vaestéryhmien tavoitettavuus ja terveyspalveluja vuoden
kuljetuspalvelujen Saavutettu 160 yhteystietonsa antanutta henkil6d ylitti edustavuus. aikana kayttaneet
kéyttdjien tavoitteen (20%). henkilét.
edellakavijdiden pooli
palveluiden
kehittdmiseen

Tavoite 2 Saada edelldkavijéiden | Alle 40-vuotiaiden Alle 40-vuotiaiden osuus vastaajista kyselyssa oli 23,3 %. | Ensimmaiseen kyselyyn Terveyspalveluja vuoden
yhteystiedot ja osuus ikaryhmassa, Osuus on suurempi kuin perinteisessa raatitoiminnassa. verrattuna vastausprosentti oli aikana kayttaneet
hyvéksynté verrattuna nykyisiin heikompi. Yhteystietonsa henkilot, jotka halusivat
palvelukehitykseen asiakasraateihin. jattaneista 43 % vastasi 2. vaikuttaa palveluihin.

kyselyyn.
Tavoite 3 Saada edell&kavijapooli | Osallistujien maara Tavoite toteutui melko hyvin. 1. kyselyssd tavoitetut Haasteena on kuljetuspalveluja 50 suostumuksensa

osallistumaan
jatkotydskentelyyn

jatkotydskentelyssa.

edellakavijat vastasivat kohtuullisen hyvin 2. kyselyyn ja
heidan kiinnostustaan on mahdollista hy6dyntaa myds
jatkossa.

Kuljetuspalvelujen kayttdjien osalta tavoite toteutui taysin.

Toteutettuja haastatteluja oli yhteensa 50, mik& on
merkittava lukumaara.

koskevan uudistuksen
peruuntuminen (mk
kuljetuspalvelukeskus). Uusi
maakunnallinen toimintatapa on
muotoutumassa.
Haastatteluaineistoa seka
yhteystietonsa antaneita
henkildita voidaan hyddyntaa
tAssé.

antanutta
kuljetuspalvelujen
kayttajaa.
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Liite 4.  Sote johtajiston haastatteluihin osallistuneet

21.9.2017 Rovaniemi, Lappi

Hilkka Halonen, Lapin Liiton jarjestdneuvottelukunnan puheenjohtaja
Markus Hemmil& Rovaniemen kaupungin perusturvatoimialan johtaja

Pertti Hemminki Lapin maakunnan véliaikaistoimielimen varapuheenjohtaja
Annikki Kallioniemi perusturvajohtaja Enontekion kunta, (etana)

Kaisa Kostamo-Paakkd, kehitysjohtaja Poske

Marja Perdld Lapin maakunnan muutosjohtaja

Pia Ruotsala Saamelaiskardjien sosiaali- ja terveyssihteeri

Mika Riipi, maakuntajohtaja (puhelinhaastattelu 22.9.2017, ei nauhoitusta)

25.9.2017 Sein&joki, Etela-Pohjanmaa

Eija Ala-Toppari-Peltola, muutosagentti (LAPE), Etel&-Pohjanmaan sosiaali- ja terveydenhuollon
palvelurakenneuudistus

Harri Jokiranta, muutosjohtaja, Eteld-Pohjanmaan sosiaali- ja terveydenhuollon
palvelurakenneuudistus

Minna Laitila, vastuuvalmistelija, Eteld-Pohjanmaan sosiaali- ja terveydenhuollon
palvelurakenneuudistus

Teemu Puolijoki, kehitysjohtaja, Eteld-Pohjanmaan sairaanhoitopiiri

Hannele Ridanpd4, johtaja, JIK peruspalveluliikelaitoskuntayhtyméa

27.8. Lappeenranta, Etela-Karjala

Tuula Karhula Terveys- ja vanhuspalvelujen johtaja, myds véliaikaishallinnossa
Marja Kosonen, Perhe- ja sosiaalipalvelujen johtaja, myds valiaikaishallinnossa
Mari Liukka, laatu- ja turvallisuuspaallikkd

Tuula Partanen, terveyden- ja hyvinvoinnin edistdmisen koordinaattori

Mona Taipale, Lape muutosagentti

Tuimala Aija, Eteld-Karjalan maakunnan muutosjohtaja

28.9. Jyvaskyla, Keski-Suomi

Emmi Hyvénen — hallinto —ja viestintapaallikkd: sote- ja maakuntauudistus
Kati Kallimo, perusturvajohtaja (sote valmistelun varahenkil)

Tapani Mattila — Maakuntajohtaja

Mikael Palola, sote vastuuvalmistelija

Johanna Pekkila — kehittdmishoitaja

Pirjo Per&aho - Projektipaéllikkd (maakuntauudistus)

Riitta Pylvénen - Valinnanvapaushanke

3.10. H&meenlinna, Kanta-Hame

Jukka Lindberg, Sote muutosjohtaja

Matti Lipsanen, Maakunta muutosjohtaja

Annukka Kuismin, 1&0 muutosagentti

Jari Pekuri, LAPE muutosagentti

(Marjo Lindgren, projektikoordinaattori, vastasi muutamaan kysymykseen)

Yhteenséa 30 henkiloa
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Liite 5. Asiakkaiden osallistumisen toimintamalli
osahankkeen lokikirja

Ohjausryhmén kokoukset
2016: 3.6.,22.8,10.10., 16.11, 16.12, yhteens& 5 kokousta
2017: 27.1, 10.3, 6.6, 1.9, 28.11, yhteensd 5 kokousta

Ohjausryhmén tydpajat:
16.2.2017 (Citrus oy vetama)
1.9.2017 (THL:n vetdma), mukana ulkopuolisia (HUS, Turun kaupunki, Soste)

Ty6pajat
Ty6pajat maakunnissa syksylla 2016:
21.9 Seindjoki, 27.9 Jyvaskyla, 29.9 Rovaniemi, 3.10 Lappeenranta, 5.10 Hameenlinna

Sidosryhmétapaamiset

15.6.2016, STM, kutsuttiin mukaan jérjestoja valikoidusti

21.3.2017, THL, Yhteiskehittajaryhma 1. tapaaminen

31.5.2017, THL, Yhteiskehittajaryhmén tyopaja, osallistujia noin 30
21.12.2017, THL, Toimintamallin "parastamisen” tydpaja, osallistujia noin 30

Haastattelut sote-maakuntajohtajistolle asiakasosallisuudesta kaikissa 5 pilotti maakunnassa 20.9-
3.10.2017, osallistui 30 haastateltavaa

Osahankkeen esittelyt

Sinikka Sihvo. THL:n hyvinvointiosastolle

Sinikka Sihvo. Hyvét kaytannot pysyvaén kayttoon ohjauspaivat 25.1.2017

Pia Mé&kelainen. Palvelut asiakaslahtdisiksi sidosryhmatapaaminen, Saatytalo 17.2.2017

Sinikka Sihvo. Lapset ja nuoret yksikén (THL) aivoriihi 1.3.2017
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