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Tiivistelma

Digitalisaatio mahdollistaa terveydenhuollon uudistumisen. Digitaalisten palveluiden kdyttéonotossa tar-
vitaan muutoksia organisaation sisdisiin rakenteisiin ja tyoprosesseihin. Johtajilla on merkittava rooli digi-
taalisen palveluiden kaytt6onoton tukemisessa ja uusien toimintamallien juurruttamisessa osaksi arkea.
Digitalisaatio muuttaa myo6s johtajuutta ja johtajien kayttaytymista. Johtajat tarvitsevat digitalisaation
hyédyntamiseen liittyvaa osaamista. Lisaksi he tarvitsevat tukea ja koulutusta sdahkoisten palveluiden
kayttéonottoon.

Taman laadullisen tutkimuksen tarkoituksena oli kuvailla osastonhoitajien kokemuksia saamastaan tie-
dosta ja tuesta toiminnan muutoksen johtamisessa seka toiminnan muutoksen johtamiseen vaikutta-
neista tekijoista Terveyskylan digihoitopolun kayttéonoton yhteydessa. Digihoitopolku on verkkopalvelu,
jolla voidaan korvata tai tdydentda perinteisia terveydenhuollon kdynteja. Tutkimusaineisto kerattiin tee-
mahaastattelulla yhden yliopistosairaalan osastonhoitajilta (n=6). Aineisto analysoitiin sisdllénanalyysilla.

Osastonhoitajat kokivat saaneensa verkostoiltaan tukea, tietoa digihoitopolun kayttéonotosta ja toimin-
nan muutoksesta seka konkreettista tukea kehittamiseen. Toisaalta saadussa tiedossa ja tuessa koettiin
olleen puutteita ja haasteita kehittamisprosessin aikana. Kayttoonottoon liittyvaa toiminnan muutoksen
johtamista edistivat resursoinnin ja rahoituksen toteutuminen, positiivinen asenne kehittamiseen ja osaa-
misen kartuttaminen, tavoitteellisuus kehittamisprosessissa, osallistaminen ja yhteiskehittaminen seka
verkostoilta saatu tuki ja sahkdisten palveluiden aktiivinen kayttéonotto. Muutoksen johtamista haastoi-
vat resursointi ja aikataulut, muutosvastarinta, toiminnan muutokset, puutteet tuessa ja digiosaamisessa
seka tietojarjestelman tekniikka.

Osastonhoitajat saavat tietoa ja tukea toiminnan muutoksen johtamiseen, mutta tiedon tulee olla esimie-
hille suunnattua. Ylemman johdon tukea tarvitaan etenkin tavoitteiden asetteluun ja digihoitopolun hy6-
tyjen konkretisoimiseen. Digihoitopolun kdyttdonotossa onnistuneeseen toiminnan muutokseen vaadi-
taan riittavat aika- ja henkiléresurssit.

Published under a CC BY 4.0 license (https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/).
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Tutkimuksella saatua tietoa voidaan hyédyntaa digihoitopolkujen sekd muiden sdahkoisten palveluiden ke-
hittamisessa, kayttoonotoissa ja toiminnan muutoksen johtamisessa sosiaali- ja terveydenhuollossa seka
esimiehille tarkoitettujen koulutusten suunnittelussa.

Avainsanat: teleldaaketiede, terveyspalvelut, muutosjohtaminen, digitalisaatio

Abstract

Digitalisation enables the reform of healthcare. The implementation of digital services requires changes
in the internal structures and work processes within the organisation. Leaders have a key role in support-
ing the implementation of digital services and in making new operational models part of everyday prac-
tice. Digitalisation also changes leadership and the behaviour of leaders. Leaders need competence re-
lated to the utilisation of digitalisation. In addition, they need support and education on the
implementation of digital services.

The purpose of this qualitative study was to describe head nurses’ experiences of the information and
support they have received on leading operational change and the factors affecting the management of
operational change in connection with the implementation of Health Village’s digital care pathways. Dig-
ital care pathways are a web-based service that can be used to replace or complement traditional
healthcare visits. The data were gathered through a thematic interview with the head nurses of one uni-
versity hospital (n = 6). The data were analysed using content analysis.

The head nurses felt they had received support and information from their networks about the imple-
mentation of the digital care pathway and operational change as well as concrete support for develop-
ment. On the other hand, there were perceived shortcomings and challenges in the knowledge and sup-
port received during the development process. Management of the operational change was promoted by
realisation of resourcing and funding, a positive attitude towards development and knowledge accrual, a
goal-oriented development process, inclusion and co-development, as well as support received from net-
works and active deployment of digital services. Factors that challenged the management of the opera-
tional change included resourcing and scheduling, resistance to change, operational change, shortcomings
in support and digital competence, and technical issues of the information system.

Head nurses receive knowledge and support to manage the operational change, but the information
should be directed at supervisors. Higher management support is needed, especially for setting goals and
concretising the benefits of the digital care pathway. For successful operational change, the implementa-
tion of the digital care pathways requires sufficient time and human resources.

The information obtained in the study can be utilised in the development and implementation of digital
care pathways and other e-services and in leading the operational change in social and health care, and
in planning education and training aimed at superiors.

Keywords: telemedicine, health services, change management, digitalisation
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Johdanto

Digitalisaatio mahdollistaa sosiaali- ja terveyden-
huollon palvelujen organisoinnin, tuottamisen ja
toimittamisen uudella tavalla [1]. Palveluketjuista
tulee toimivampia, luotettavampia ja tehokkaam-
pia [1-3]. Palveluiden uudistuessa toimintamalleja
tulee paivittad. Samalla tyoskentelytavat muuttu-
vat ja ammattilaisilta vaaditaan uudenlaista osaa-
mista ja asiakaskeskeisempia toimintatapoja. [3-7]
Digitalisaatio muuttaa myos johtajuutta [8]. Johta-
jat tarvitsevat digitalisaation hyodyntamiseen liitty-
vaa osaamista johtaakseen digitaalisia palveluita
[9]. Johtajilla on merkittava rooli digitaalisen palve-
lun onnistuneen kayttoonoton tukemisessa [10,11]
ja vakiinnutettaessa uusia toimintamalleja arkeen
[12].

Digitaalisten palveluiden kayttéonotossa tarvitaan
muutoksia organisaation sisaisiin rakenteisiin, tyo-
prosesseihin seka muiden toimijoiden kanssa tehta-
vaan yhteistyohon [4,5]. Muutoksia tarvitaan myos
ammattilaisten kdyttaytymiseen, tydhon ja tyon ja-
kautumiseen [4,13,14] sekd asenteisiin [15]. Johta-
jien vastuulla on tuoda digitaalinen palvelu osaksi
ammattilaisten tyota ja digitaalisten palveluproses-
sien suunnittelu on térked osaamisalue [9]. Toimin-
taa tulee kehittaa asiakaskeskeisemmaksi palvelulle
asetettujen tavoitteiden ja hydtyjen saavutta-
miseksi [4,5,13-15].

Tutkimuksissa on tunnistettu digitaalisten palvelui-
den kdyttéonoton onnistumista tukevia tekijoita.
Kayttoonoton onnistumista voidaan tukea selkealla
visiolla ja konkreettisilla tavoitteilla, johdon tuella,
tiedottamalla kdyttéonotosta ja hyodyista [14,16—
20] seka osallistamalla ammattilaisia suunnitteluun
[9,14,16-22]. Johtajien sitoutuneisuudella digitali-
saatioon on merkitysta kayttoonoton onnistumisen
kannalta [8]. Henkilokunnan ajan tasalla pitaminen
ja kuulluksi tuleminen kayttéonottoprosessin ai-
kana ovat tarkeita [9,17]. Esihenkilon tulee luoda
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kehittdmismyodnteinen ja positiivinen ilmapiiri, kan-
nustaa ja motivoida henkilokuntaa [9,11,20,22-24].
Ammattilaiset tarvitsevat toimintatapojen uudista-
miseen ja palveluiden kayttoonottoon tukea ja kou-
lutusta [14,16-19,23-27], ja heille tulee antaa riit-
tavasti aikaa oppia kdayttamaan digitaalista palvelua
[22]. My6s johtajat tarvitsevat tukea ja koulutusta
digitaalisten palveluiden kdyttéénottoon. Heidan
ymmarryksensa ei valttamatta ole sen parempi kuin
henkilokunnan ymmarrys palveluiden toteutuk-
sesta [10.] Onnistuneen kadyttéonoton esteiksi on
tunnistettu liian suuri tydmaara, epaselvasti maari-
tetyt roolit, kasvokkain tapahtuvan viestinnan
puuttuminen ja henkildston vaihtuvuus [28,29]. Es-
teina voivat olla myo6s digitaalisen palvelun irralli-
suus yksikon tyoprosesseista, tyonkulun hairiot
[19,28,29] seka puuttuva tuki tai epaselva tukimalli
[18,28].

Digitaalisten palveluiden kaytt6onotossa tulee huo-
mioida suunnitelmallisuus ja seuranta [17,19], jotta
palvelun kaytdsta saadaan tietoa [18,30]. Riittavat
resurssit kdyttéonotossa ovat tarkeat [9,17,19,31],
ja niiden mahdollistaminen on yksi johtajien tar-
keimmista tehtavista [23,31]. Seurantatiedot mah-
dollistavat palautteen antamisen tyontekijoille,
jonka on todettu edistavan kayttéonoton onnistu-
mista [32]. Johtajan positiivinen asenne vaikuttaa
tyontekijoiden asenteisiin suhtautua digitaalisiin
palveluihin [9,11,22,23].

Tutkimusten mukaan esihenkil6illa on merkittava
rooli digitaalisten palveluiden onnistuneessa kayt-
toonotossa. Taman tutkimuksen tarkoituksena on
kuvailla yhden yliopistosairaalan osastonhoitajien
kokemuksia saamastaan tiedosta ja tuesta toimin-
nan muutoksen johtamisessa sekd toiminnan muu-
toksen johtamiseen vaikuttaneista tekijoista Ter-
veyskylan digihoitopolun kayttdonoton yhteydessa.
Digihoitopolku on terveydenhuollon yksikon tar-
joama verkkopalvelu, jolla voidaan korvata tai
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tdydentdd perinteisia terveydenhuollon kdynteja
[33,34].

Tutkimuskysymykset:

1. Millaista tietoa ja tukea osastonhoitajat kokevat
saaneensa toiminnan muutoksen johtamiseen digi-
hoitopolun kdyttdonoton yhteydessa?

2. Millaiset tekijat vaikuttavat digihoitopolun kayt-
téonottoon liittyvan toiminnan muutoksen johta-
miseen?

Aineisto ja menetelmat

Aineiston keruu ja tutkimukseen osallistujat

Tutkimus toteutettiin laadullisena tutkimuksena.
Alkutie-
doissa kysyttiin esimieskokemusta ja digihoitopo-

Aineisto kerattiin teemahaastatteluilla.

lun kdyttoonoton ajankohtaa. Teemassa 1 selvitet-
tiin toiminnan muutoksen johtamiseen saatua
tietoa ja tukea digihoitopolun kayttoonotossa.
Teema 2 kartoitti kayttoonottoa edistdaneitda ja
haastaneita tekijoita. Lisaksi kysyttiin muutosjohta-
miseen saadusta koulutuksesta ja tiedolla johtami-
sen hyddyntamisesta tyossa. [35] Teemahaastatte-
laadittiin
kirjallisuuteen pohjautuen.

lun kysymykset aikaisempaan

Tutkimusaineiston laadun ja luotettavien paatel-
mien tekemiseksi haastateltaviksi kutsuttiin harkin-
nanvaraisesti osastonhoitajia, joilla oli kokemusta
Terveyskylan Omapolku-palveluun kehitetyn digi-
hoitopolun kayttéénottoon liittyvasta toiminnan
[36,37] Haastateltaviksi valikoitui
kuusi osastonhoitajaa. Aineiston laatua pyrittiin pa-

muutoksesta.

rantamaan ldahettamalla kysymykset haastatelta-
ville etukateen. Haastattelut olivat yksildhaastatte-
luita sosiaalisen paineen vahentamiseksi. [37] Ne
toteutettiin Microsoft Teams -ohjelmalla verkossa
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ja nauhoitettiin analysointia varten. Aineisto litte-
roitiin Microsoft Word -ohjelman litterointiominai-
suudella. Jokaiseen haastatteluun osallistui kaksi
tutkijaa, jotka vuorottelivat haastattelijoina. Haas-
tattelut etenivat haastateltavan kerronnan mu-
kaan, tarvittaessa tehtiin tarkentavia kysymyksia.
Haastattelujen kokonaiskesto oli 239 minuuttia,
josta saatiin 98 sivua litteroitua tekstia.

Tutkimukseen osallistuvat saivat ennalta tietoa tut-
kimuksen tarkoituksesta, luottamuksellisuudesta,
vapaaehtoisuudesta ja haastattelun toteuttami-
sesta. He antoivat suostumuksensa tutkimukseen
sahkoisella lomakkeella. Tulokset on esitetty siten,
ettei tutkimukseen osallistuneita voi tunnistaa. Tut-
kimukselle haettiin tutkimuslupa (tutkimusdiaari-
numero 150/2021). Tutkimuksessa noudatettiin hy-
vaa tieteellista kdytantéa huomioiden tietosuojaan
liittyvat asiat. [38,39] Eettisen toimikunnan ennak-
koarviointia tutkimuksesta ei tarvittu [40].

Aineiston analyysi

Tutkimusaineisto analysoitiin aineistoldhtdisella si-
sallénanalyysilla [41] etsien aineistosta tutkimusky-
symyksia vastaavia kasitteita, tulkintoja ja paatel-
mia. Sen jalkeen aineistosta karsittiin epaoleellinen
tieto ja alkuperaisilmaisut pelkistettiin 273 ilmai-
suksi. [42] Taman jalkeen samansisaltoiset pelkiste-
tyt ilmaisut ryhmiteltiin yhteen uudeksi johdonmu-
kaiseksi kokonaisuudeksi. Ryhmittelyn teki kaksi
tutkijaa erikseen, jonka jalkeen tutkijoiden tekemia
ryhmittelyja vertailtiin. Aineistosta muodostettiin
54 alaluokkaa ja alaluokista abstrahoitiin 15 paa-
luokkaa. Taulukossa 1 on esimerkki aineiston analy-
soinnista alkuperaisesta pelkistetyksi ilmaukseksi ja
edelleen ala- ja paaluokaksi. Taulukoissa 2—3 on esi-
tetty tutkimuskysymyksittdain paaluokat ja alaluo-
kat. COREQ tarkistuslistan mukaisia kriteereja hyo-
dynnettiin laadun parantamiseksi
[43].

raportoinnin
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Taulukko 1. Aineiston analyysin eteneminen. Esimerkkinad paaluokasta Konkreettinen tuki kehittdamiseen

Alkuperdinen ilmaus

Pelkistetty ilmaus

Alaluokka

Paaluokka

Se tuli niinku aika yhtakkia meille-
kin se tilaisuus siihen. Me saatiin
se rahoitus siihen, ettd ma pystyin
irrottamaan sen yhden hoitajan
siihen.

Tilaisuus tekemiseen tuli rahoi-
tuksen myo6ta ja aika yhtakkia

Me saatiin rahoitus siihen. Se tuli
sitten niinku salama kirkkaalta tai-
vaalta.

Rahoitus tuli kuin salama kirk-
kaalta taivaalta

Rahoituksen tuoma
tuki

Se oli kuitenkin aika kamalan iso
prosessi, silloin kun tehtiin kaikki
videot ja ne kaikki sisallot ja tdm-
moiset. Vaikka meilla olikin se
tekninen apu ja tuki sielta teidan,

Oman tydn ohessa digihoitopo-
lun rakentaminen oli valtava
prosessi, vaikka teknistd apua ja
tukea saikin.

Konkreettinen
tuki kehittami-
seen

teidan puolesta

No ma ajattelin, etta etta siis sii-
hen digihoitopolkuun itsessadn
tietenkin tuli tukea.

Digihoitopolkuun tuli tukea.

Tekemisen tuki

Siind vaiheessa, kun me oltiin
tehty paatos, ettd me ruvetaan
tammaiseen, niin me ruvettiin ot-
taa selvaa sita, ettd mista se tuki tulee.

tullee.

Paatettiin digihoitopolun teke-
misesta ja selvitettiin mista tuki

Tulokset

Osastonhoitajien kokemukset saamastaan tie-
dosta ja tuesta

Osastonhoitajat saivat tietoa digihoitopolun kayt-
toéonotosta ja toiminnan muutoksesta verkostol-
taan, joka koostui digihoitopolun paakayttajasta,
organisaation Terveyskyla-tiimistd, ylihoitajasta,
muista johdon edustajista, kollegoista ja muista
tyontekijoista. Tieto koski muutoksen toteutta-
mista ja digihoitopolun kayttéonottoa, kehittami-
sessa huomioitavia asioita ja muissa yksikoissa
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toteutettua toiminnan muutosta. Verkosto tarjosi
tukea; yhdessa tarkasteltiin polun sisaltéa, suunni-
teltiin resursointia ja markkinointia, punnittiin hy-
via ja huonoja puolia seka kannustettiin ja jaettiin
kokemuksia (taulukko 2.)

Konkreettinen tuki kehittdmiseen painottui digihoi-
topolun tekemiseen ja sisallon tuottamiseen, tekni-
siin seikkoihin seka lahdemateriaalin tietoon. Ra-
hoituksen ja resurssien tuoma tuki mahdollisti
tekemista, sijaisen ottamisen ja tyontekijan irrotta-
Toimiva tiedottaminen

misen kehittdmiseen.
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helpotti prosessin seuraamista ja raportointia ylem-
malle johdolle.

“Mehdn saatiin siihen sitten sijaisen ottaa ja
saatiin irrotettua ihan sataprosenttisestikin
vaan tédtd hommaa tekemddn.”

Osastonhoitajat kokivat myds puutteita saamas-
saan tiedossa ja tuessa. Tieto ja tuki polun kayt-
téonotosta ja toiminnan muutoksen johtamisesta
oli vahaista, ylimalkaista tai sitd joutui tuottamaan
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itse. Koulutusta sai huonosti. Haastateltavat olisivat
tarvinneet enemman esimiehille suunnattua tietoa
kayttoonottoprosessista, polun hyodyistd suh-
teessa resursointiin, yllapidon resursoinnista seka
koulutusta etenkin muutoksen johtamiseen. Ta-
voitteen asetteluun ja hyotyjen konkretisoimiseen

olisi toivottu enemman ylemman johdon tukea.

“No aika huonosti sain minkdénlaista niinku
tukea tai ainakaan koulutusta, enkd hirvedsti
tietoakaan.”

Taulukko 2. Osastonhoitajien kokemukset saamastaan tiedosta ja tuesta toiminnan muutoksen johtami-

seen digihoitopolun kayttoonoton yhteydessa.

Tutkimuskysymys Padluokka

Alaluokka

Osastonhoitajien koke-
mukset saamastaan tie-
dosta ja tuesta.

Verkostolta saatu tieto kayttoon-
otosta ja toiminnan muutoksesta

Tietoa muutoksen toteuttamisesta ja digihoito-
polun kdyttéénotosta

Tietoa muissa yksikoissa toteutetusta toimin-
nan muutoksesta

Verkostolta saatu tuki

Digihoitopolun paakayttajalta saatu tuki
Terveyskyla-tiimiltd saatu tuki

Muilta digihoitopolun tekijoilta saatu tuki
Johdolta saatu tuki

Muilta tyotekijoilta saatu tuki
Ylihoitajalta saatu tuki

Kollegoilta saatu tuki

Konkreettinen tuki kehittamiseen

Tekemisen tuki
Rahoituksen tuoma tuki
Resurssien tuoma tuki
Toimiva tiedottaminen
Tietoa lahdemateriaalista

Puutteita tiedoissa ja tuessa

Vahainen tieto ja tuki digihoitopolun kdyttéon-
otosta ja toiminnan muutoksen johtamisesta
Puutteet koulutuksessa

Tuen tarve tavoitteen asetteluun ja hyotyjen
konkretisoimiseen
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Toiminnan muutoksen johtamiseen vaikuttaneita
tekijoitd

Osastonhoitajat kuvasivat toiminnan muutoksen
johtamiseen vaikuttaneita tekijoitd (taulukko 3)
tunnistaen edistavia ja haastavia tekijoita. Edistavia
tekijoita olivat resursoinnin ja rahoituksen toteutu-
minen. Rahoitus mahdollisti henkilén irrottamisen
ettei

kehittamiseen, digihoitopolkua tarvinnut

tehdd oman tyon ohessa.

Positiivinen asenne kehittdmiseen ja osaamisen
kartuttaminen edisti toiminnan muutoksen johta-
mista. Digihoitopolun kehittdjan osaaminen koet-
tiin edistavana, silla han rakensi polkua ja vei sita
kdytantoon. Kiinnostus sahkaoisiin palveluihin, in-
nostava ja aktiivinen ote kehittdmiseen ja muiden
mukaan saaminen koettiin edistavina tekijoina.

“Kun digihoitajalla on innostusta, hyvdd sub-
stanssiosaaminen ja rohkeus tuoda asioita
esille ja sitten tiimi ei ole kauhean iso, niin
tuota jotenkin kivuttomasti kulkenut ja néppd-
résti mennyt.”

Selkead kehittamisenprosessi seka selkea tavoite ja
tarkoitus kehittamisessa koettiin edistavaksi teki-
jaksi. Niiden ansiosta prosessi eteni hyvin ja napa-
kassa aikataulussa. Prosessin arvioiminen koettiin
my0s tarkedksi. Suunnitelmallisuudesta olisi hyo-
dytty, mutta suunnitelma oli muotoutunut vasta
prosessin aikana. Sdannollinen tiedottaminen ke-
hittamisessa seka digihoitopolun tarpeen, hyotyjen
ja kayttoonoton perusteleminen koettiin edistaviksi
tekijoiksi.

“Se mikd meitd tuki ja tukee edelleenkin se,
ettd meilld oli se selkd nédkékulma siitd, mitd
me halutaan, mité me tehdddn. Tavoite ja tar-
koitus oli selkeet.”

Henkilokunnan osallistamisella ja moniammatilli-
sella yhteiskehittamiselld digihoitopolku tuli tu-
tuksi, edisti kayttoonottoa, hyvaa lopputulosta ja
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sitoutumista. Vastaajat pitivat tarkeana, ettd kehit-
tdminen ei ole yksittdisten henkildiden varassa.
Ladkareiden innostus seka sujuva ja tiivis yhteistyo
heiddn kanssaan tuki muutosta.

”Jos ei meillé olisi henkilbsté sitoutunut ja heitd
olisi kuunneltu niin emmdd usko, ettd me ois
ndin hyvddn lopputulokseen pddsty.”

Henkilokunnan osallistamisen lisdksi asiakkaita
osallistettiin asiakaskyselylla ja digihoitopolun tes-

taamisella.

“...me kuunneltiin myds asiakkaita, jotka sitten
tdhdn polulle tulee, miké on niinku se tér-
kein...tehtiin sitten ihan tdmméinen lyhyt asia-
kaskysely ja nuoret pddsi testaamaan sitten jo
siind alkuvaiheessa et miten se mahdollisesti
toimii...”

Toiminnan muutoksen johtamista edisti verkostolta
saatu tuki. Asiantuntijoilta sai tietoa ja tukea polun
suunnitteluun ja toteutukseen. Ylemman johdon ja
organisaation tuki oli strategian peilaamista kaytan-
toon. Osastonhoitajat itse tukivat digihoitopolun
kehittamista mahdollistamalla ja antamalla aikaa
kehittamiseen.

Sahkoisten palveluiden aktiiviseen kayttoonottoon
kuului palveluista viestiminen ja uusien asiointi-
mahdollisuuksien tarjoaminen potilaille. Osaston-
hoitajia mietitytti tiedottamisen ja markkinoinnin
toteuttaminen. Etenkin palvelun luotettavuuden ja
asioinnin helppouden viestiminen koettiin tarke-
dksi. Covid-19:n koettiin edistdaneen kayttddnottoa
ja tuoneen uusia mahdollisuuksia asiointiin ja yh-
teydenpitoon.

Digihoitopolun ottaminen osaksi yksikon toimintaa
edisti ja tuki toiminnan muutoksen johtamista. Ty6-
ajan varaaminen digihoitopolun asioille ja polulla
tyoskentelevan tydntekijan suunnitteleminen ty6-
vuoroihin koettiin hyvaksi.
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Taulukko 3. Digihoitopolun kayttéonottoon liittyvan toiminnan muutoksen johtamiseen vaikuttaneet

tekijat.

Tutkimuskysymys

Paaluokka

Alaluokka

Toiminnan muutoksen
johtamiseen vaikuttaneet
tekijat

Resursoinnin ja rahoituksen toteutu-
minen

Rahoituksen jarjestyminen
Riittavat resurssit

Positiivinen asenne kehittamiseen ja
osaamisen kartuttaminen

Digihoitopolun tekijan osaaminen
Kiinnostus sahkaisiin palveluihin
Innostava ja aktiivinen ote kehittdmiseen

Tavoitteellinen kehittdmisprosessi

Selkea kehittamisen prosessi

Selkea tavoite ja tarkoitus kehittamisessa
Suunnitelmallisuus kehittamisessa
Saanndllinen tiedottaminen kehittdmisessa
Digihoitopolun tarpeen perusteleminen

Osallistaminen ja yhteiskehittdminen

Sujuva yhteistyo lddkarin kanssa
Yhteiskehittaminen

Asiakkaiden osallistaminen
Henkilokunnan osallistaminen

Verkostoilta saatu tuki

Asiantuntijoilta saatu tieto ja tuki
Johdon ja strategian antama tuki
Osastonhoitajan antama tuki

Sahkoisten palveluiden aktiivinen
kdyttoonotto

Sahkoisten palveluista viestiminen potilaalle
Uusien asiointimahdollisuuksien tarjoami-
nen potilaille

Digihoitopolun ottaminen osaksi yksikon
toimintaa

Haasteet resursoinnissa ja aikatau-
luissa

Digihoitopolun kehittaminen oman tyon
ohessa kuormittavaa

Ajankdyton tuomat haasteet ja kehittami-
sen viivastyminen

Muutosvastarinta ja haasteet toimin-
nan muutoksessa

Muutosvastarinta ja epéileva asenne
Haasteet uuteen toimintamalliin sitoutumi-
sessa

Paallekkaisen tyontekeminen

Haasteet digihoitopolun omaksumisessa
Haasteet yhteistyossa ladkarin kanssa

Puutteet tuessa ja digiosaamisessa

Puutteet tuessa kehittdmisen aikana
Vaihtelut digiosaamisessa
Digiohjausosaamisen puuttuminen
Henkilékunnan koulutus

Tietojarjestelman tekniset haasteet

Tietojarjestelman kankeus
Haasteet eri tietojarjestelmien kesken
Haasteet kayttooikeuksien saamisessa
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Toiminnan muutoksen johtamista haastavat tekijat
liittyivat resursointiin ja aikatauluun. Digihoitopo-
lun kehittdminen ja kayttédonotto oman tydn
ohessa koettiin kuormittavaksi ja ajankdyttd haas-
teelliseksi viivastyttaen kehittamista. Osastonhoita-
jat olisivat tarvinneet enemman aikaa materiaaliin
tutustumiseen seka henkildkunnan perehdytyksen
ja digihoitopolun kayttéonoton suunnitteluun.

“...varattuna jotain aikaa, jolloin sitd ois véhdn
mietitty ja tehty semmoista suunnitelmaa kui-
tenkin tarkemmin, etté miten tdssd nyt sitten
henkilékuntaa Iéhdetddn perehdyttdmdicéin td-
hdn asiaan ja sen kdyttéénotto...”

Muutosvastarinta ja haasteet toiminnan muutok-
sessa nakyivat epailevind asenteina, haasteina uu-
teen toimintamalliin sitoutumisessa ja digihoitopo-
lun omaksumisessa, paallekkaisen tyon tekemisena
seka haluttomuutena opetella kdyttéa. Digihoito-
polun mielekkyyttd, jarkevyyttd ja toimintaa ky-
seenalaistettiin. Myo6s yhteistydssa ladkarin kanssa
oli haasteita.

”Se ettd kaikki sitoutuu siihen tiettyyn toimin-
tamalliin, jotta se saadaan kunnolla kéytté6n.
Niin se oli varmastikin haastavinta.”

Puutteet kehittamisen aikaisessa tuessa ja vaihtelut
digiosaamisessa koettiin haastavina tekijoina. Va-
hdinen tieto kehittdmisprosessin etenemisesta na-
kyi heikkona muutoksen johtamisena ja haastoi
prosessin lapiviemisessa. Osastonhoitajien mukaan
kehittdjat kokivat, etteivat he saaneet tarpeeksi tie-
toa ja ohjausta kehittdamiseen ja saatu tieto oli va-
lilla ristiriitaista.

Henkilokunnassa oli eri tasoisia digiosaajia. Osa
henkilokunnasta ei hahmottanut mitd digihoito-
polku tarkoittaa. Digiohjausosaamisen puuttuessa
henkilokunta ei osannut ohjata potilaita polun kayt-
koettiin irralliseksi potilaan

té6n ja polku
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prosessista. Ohjaaminen koettiin vaikeaksi, jos itse
ei ollut perehtynyt digihoitopolkuun.

“Vaikeahan sité on vdhdn ohjata, kun ei ite-
kddn oikein tiid, ettd mitd sielld tapahtuu ja
mité siellé tehddn.”

Henkilokunnalle oli jarjestetty koulutusta eri tavoin.
Osastonhoitajat kokivat, ettd koulutusta olisi
tarvittu kuitenkin lisda. Lisakoulutukseksi oli suun-

niteltu harjoittelua digihoitopolulla.

“Me jdrjestettiin koulutusta kylld useamman-
kin kerran aiheesta ja kdytiin jopa tai meiddn
apulaisosastonhoitaja kévi ihan kddestd pitden
opettamassa”

Tietojarjestelman tekniset haasteet estivat toimin-
nan muutoksen johtamista. Jarjestelmd koettiin
kankeaksi, eika kaikkea saatu toimimaan toivotulla
tavalla. Puolesta-asioinnin toteuttaminen koettiin
haastavaksi. Haasteita koettiin eri tietojarjestel-
mien kesken ja huolta heratti jarjestelmien yhteen-
sopivuus ja paallekkaisyydet. Digihoitopolun kayt-
tooikeuksien saaminen koettiin monimutkaiseksi
prosessiksi.

Pohdinta

Tutkimustulosten tarkastelu

Tutkimuksessa kuvailtiin yhden yliopistosairaalan
osastonhoitajien kokemuksia saamastaan tiedosta
ja tuesta toiminnan muutoksen johtamisessa seka
toiminnan muutoksen johtamiseen vaikuttaneista
tekijoista Terveyskylan digihoitopolun kayttéon-
oton yhteydessd. Tutkimus vahvisti aikaisempien
tutkimusten tietoa tiedon ja tuen tarpeista toimin-
nan muutoksessa. [9,10,16,17]

Tutkimuksen mukaan osastonhoitajat saivat tietoa
ja tukea digihoitopolun kayttédnottoon ja toimin-
nan muutokseen omalta verkostoltaan. Tietoa ja
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tukea sai digihoitopolun tekemiseen, sisallon tuot-
tamiseen ja tekniikkaan. Riittavat resurssit tukivat
kayttéonottoa. Aikaisempien tutkimusten mukaan
saatu tuki vaikuttaa digitaalisen palvelun kaytt66n-
oton onnistumiseen. Tukea tulisi olla saatavilla eri
muodoissa ja eri lahteista. [13,14] My0s johtajat
tarvitsevat riittavaa tukea ja koulutusta. [10] He tar-
vitsevat myos IT-taitoja digitaalisten palveluiden
johtamiseen. [9] Johtajien suhtautumisella digitaa-
lisiin palveluihin on todettu olevan merkitysta on-
nistuneeseen kadyttéénottoon. [10,18]

Osastonhoitajat kokivat myds puutteita saamas-
saan tiedossa ja tuessa. He toivoivat enemman esi-
henkildille suunnattua tietoa ja koulutusta etenkin
muutoksen johtamiseen. Jatkuvasti kehittyva digi-
talisaatio vaikuttaa johtajuuteen [8], digitaalisten
palveluiden parissa tyoskentelevien esihenkildiden
on omaksuttava uudistavaa oppimista ja tukea an-
tavia johtamiskaytantoja. [22] Laukka ym. [22] suo-
sitteli, ettd teknisen koulutuksen liséksi johtajien
osaamista innovaatioiden edistamisesta, etdjohta-
misesta ja digitaalisten muutoksen edistamisesta li-
sattaisiin. Ylemmalta johdolta toivottiin tukea digi-
hoitopolun  hyobtyjen  konkretisoimiseen ja
tavoitteen asetteluun. Polusta saatava hyoty suh-
teessa resursointiin ja hyotyjen realisoituminen
mietityttivat vastaajia. Tutkimusten mukaan digi-
taalisen palvelun kayttdonoton onnistumista tukee
johtajien visio uudistuksen hyodyista [17] ja myon-
teinen asenne kayttéonotettavaa palvelua kohtaan.
[9,10,22,23] On tarkeaa esittda visio organisaation
strategiaan sopivina konkreettisina tavoitteina [17].
Digitaaliselta palvelulta odotettavista hyodyista
prosessien ja laadun parantamiseen tulee viestia.
[17,19] Kayttéonoton onnistumisen kannalta on
tarkeaa keskustelu eri organisaatiotasojen kesken
ja viestin valittdminen tyontekijoille asti [27]. Joh-
don tulisi osoittaa tukeaan priorisoimalla ja tarjoa-
malla riittavat resurssit kayttéonottoon [17,19].
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Digihoitopolulle asetettujen selkeiden tavoitteiden
ja tarkoituksen koettiin tukevan muutosprosessia.
Niiden asettaminen kuuluu digitaalisen palvelun
kayttéonoton johtamisen hyviin kaytantoihin
[17,21,29]. Myos kadyttéonoton arvioiminen koet-
tiin tarkedksi. Se on osa kehittdmisprosessia, ja sita
tarvitaan palveluiden jatkokehittamiseen. [17] Joh-
tamisen hyviin kdytantoihin kuuluu osallistaminen.
Tutkimukseen osallistuneet kertoivat, etta henkilo-
kuntaa ja asiakkaita osallistettiin kehittamiseen.
Osallistaminen ja yhteiskehittaminen edistivat
kayttoonottoa ja hyvaa lopputulosta. Henkilokun-
nan mukaan ottaminen kehittdmiseen ja muutok-
sen suunnitteluun sitouttaa muutokseen. [14,16—
21] Aikaisemmissa tutkimuksissa on korostettu
tyontekijoiden ideoiden huomioimista digitaalisten
ratkaisujen valmistelussa ja suunnittelussa [9,22].
Asiakaskokemusten hyodyntamistd potilaslahtois-
ten palveluiden kehittamisessa tulisi hyddyntaa ny-
kyista enemman [22,23]. Digihoitopolun ottaminen
osaksi yksikon toimintaa on edistanyt toiminnan
muutoksen johtamista. Tyoprosessit tuleekin arvi-
oida ja suunnitella uudelleen digitaalisten palvelui-

den kayttoonoton yhteydessa [4,5].

Muutosvastarinta ja haasteet toiminnan muutok-
sessa nakyivat tassa tutkimuksessa epailevind asen-
teina, haasteina omaksua digihoitopolku ja sitoutua
uuteen toimintamalliin seka paallekkdisen tyon te-
kemisena. Uuden ja vanhan toimintamallin valilla
syntyy usein ristiriitoja. Uudet toimintamallit hy-
vaksytdan muodollisesti, mutta todellisuudessa ne
eivat juurru osaksi tyota vastustuksen vuoksi. [20]
Onnistuakseen muutosprosessissa on yhteiselle
keskustelulle ja tunteiden kasittelylle varattava riit-
tavasti aikaa. Henkilokunnan on saatava tietda ja
ymmartdaa muutoksen hyodyt ja perusteet. Toimin-
tatapojen ja kayttaytymisen muuttumiseksi tarvi-
taan muutoksia ajatteluun ja asenteisiin. [13-
15,20]
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Tutkimuksen luotettavuus

Tutkimuksen luotettavuutta arvioitiin koko proses-
sin ajan hyvan tieteelliseen kdytannon mukaisesti
[36]. Luotettavuuden lisdamiseksi laadullisen tutki-
muksen suunnittelu ja toteutus pyrittiin kuvaa-
maan tarkasti. Kaikki haastattelut nauhoitettiin, ja
aineiston analyysi kuvattiin huolellisesti. [41] Tee-
mahaastattelun kysymykset laadittiin aikaisem-
paan kirjallisuuteen pohjautuen, mutta haastatte-
lukysymyksida  ei  testattu  tutkimusryhman
ulkopuolisilla henkiléilla. Tutkimukseen vapaaeh-
toisesti ilmoittautuneet kuvasivat omia kokemuksi-
aan, mika lisda tulosten uskottavuutta. Tuloksia ha-
lainauksilla ja

vainnollistettiin suorilla

esimerkkitaulukoilla analyysin etenemisesta.

Tutkimuksessa pyrittiin objektiivisuuteen; tutkijan
erottamista tutkimuskohteesta niin, ettei tutkijan
oletukset ja toimenpiteet vaikuta tutkimukseen
[36]. Tutkijoiden tausta, mielenkiinnon kohteet ja
tyossa tehdyt havainnot ovat vaikuttaneet tutki-
muksen aiheen valintaan. Tyossa saatua syvallista
ymmarrystd aiheesta voidaan pitda tutkimuksen
luotettavuutta ja uskottavuutta lisddvana tekijana.
[36] Haastatteluissa erotettiin ty6- ja tutkijarooli ai-
neiston luotettavuuden lisddmiseksi.

Tutkimuksen luotettavuuden arvioinnissa on syyta
huomioida, ettd tutkimus toteutettiin yhdessa yli-
opistollisessa sairaalassa ja soveltuvien haastatelta-
vien maara jai pieneksi. Tulokset eivat ole suoraan
siirrettavissa kaikkiin digihoitopolkuja kehittaviin

Lahteet

[1] Valtiovarainministerio. Julkisen hallinnon digita-
lisaatio. Helsinki: Valtiovarainministerio; 2021 [vii-
tattu 8.2.2022]. Saatavilla: https://vm.fi/digitalisaa-
tio
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organisaatioihin, mutta antavat tietoa siitd, mita
tietoa ja tukea esimiehet vastaavissa prosesseissa
tarvitsevat.

Johtopaatokset

Tutkimus vahvisti aikaisempaa tietoa osastonhoita-
jien kokemuksista digipalveluiden ja tassa tapauk-
sessa digihoitopolkujen kayttéon liittyvan toimin-
nan muutoksen johtamisessa tarvittavasta tiedosta
ja tuesta. Osastonhoitajat saavat kylla tietoa ja tu-
kea toiminnan muutoksen johtamiseen digihoito-
polun kayttédnotossa, mutta tiedon tulee olla esi-
miehille suunnattua. Ylemman johdon tukea
tarvitaan etenkin tavoitteiden asetteluun ja digihoi-
topolun hyotyjen konkretisoimiseen. Digihoitopo-
lun kayttéonotossa onnistunut toiminnan muutok-
sen vaatii riittavat

johtaminen myos

henkiloresurssit.

Tutkimuksella saatua tietoa voidaan hyodyntaa di-
gihoitopolkujen ja muiden sahkoisten palveluiden
kehittamisessad, kdyttdonotossa ja toiminnan muu-
toksen johtamisessa sosiaali- ja terveydenhuollossa
seka esimiehille tarkoitettujen koulutusten suun-
nittelussa.
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