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Tutkimus kasittelee uusperheitad tukevan StepApp-intervention kayttéonottoa Pirkanmaalla viiden kunnan
alueella syksyn 2020 - kevaan 2021 aikana. Tutkimustehtdvana tutkielmassa on selvittdd miten sosiaali-,
terveys — ja kasvatusalan ammattilaiset kokevat organisaation valmiudet intervention vastaanottamiseen, seka
miten soveltuvana ammattilaiset kokevat uuden intervention.

Tutkimus on tehty yhteistydssd Suomen Uusperheiden Liitto ry:n kanssa. Tutkimus on monimenetelmainen
tutkimus, jossa on kaytetty puolistrukturoituja kyselyita seka avoimia kysymyksia selvittdamaan tydntekijoiden
kokemuksia implementoinnista. Aineistoa kerattiin ensimmaisessd vaiheessa CFIR -mittaria kayttden ja
toisessa vaiheessa AIM, IAM ja FIM -mittareita kayttden. Ensimmaisessa mittarissa menetelman paaalueita
on viisi, jotka vaikuttavat toisiinsa monin eri tavoin ja nama alueet vaikuttavat kayttéénoton tehokkuuteen.
Vastauksia tutkimuskyselyn ensimmaisesséa vaiheessa vastaanotettiin 30. Toisella tutkimuskyselylla tutkittiin
uuden intervention (StepApp -valmennus) hyvaksyttavyytta, soveltuvuutta ja toteutettavuutta tydssa. Kyselyyn
vastaajia oli lopulta vain 12. Talla kyselylla on tarkoitus selvittaa, millaisia asenteita ammattilaisilla on ja onko
interventio tarkoituksenmukainen ja soveltuva kaytettavaksi. Pieneksi jaanyt aineisto analysoitiin tilastollisesti
taulukoiden ja laadullisin menetelmin teemoittelua kayttaen.

Tutkimuksen mukaan organisaation sisallda on hyvia valmiuksia intervention vastaanottoon. Niitd ovat
tydntekijdiden motivaatio, halu ja usko muutokseen seka ratkaisukeskeisyys. Tutkimuksen mukaan myos
organisaatioissa kollegat kannustavat toisiaan ideoiden jakamisessa eli ilmapiirin voisi usein ajatella olevan
rohkaiseva ja innovatiivinen. Organisaation heikommiksi valmiuksiksi tutkimuksessa ilmeni suuri tyotaakka,
jatkuva kiire seka resurssivaje. Johdon tuki tulisi olla aktiivisempaa, jotta tyontekijat kokisivat selkeasti
saavansa tukea ja kannustusta ty0ssa. Vastaajat eivat kokeneet heilla olevan aikaa ja tilaa keskustelulle
muutoksia koskien, mydskaan johdon ei aktiivisesti nahty edistdvan miellyttavan tydpaikan statusta.

Tutkimuksen toisessa vaiheessa kaikki vastaajat olivat osallistuneet StepApp-valmentajakoulutukseen
(StepApp-valmentajakoulutuksen kayneet voivat vetda StepApp-valmennuksia), ja vastasivat kokemuksensa
pohjalta siihen, kuinka kayttéonotettava tama uusi interventio on? Intervention hyvaksyttavyyden,
soveltuvuuden ja kaytettdvyyden arviointi sai jokaiselta osa-alueelta korkeat pisteet ja nain ollen kyseinen
valmennus tavoittaa merkityksellisyyden uusperheiden kanssa kaytettdessa.

Johtopaatdksenad voidaan todeta, ettd implementointi vaatii onnistuakseen sitoutumista, ja seka johdon,
ettd tyontekijdiden halua vieda uusia menetelmia oikeasti kaytantddn. Organisaatioissa on omat haasteensa,
jotka jarruttavat onnistunutta kayttdonottoa. Niitéd ovat sosiaali-, terveys- ja kasvatusalalla resurssipula, jatkuva
kiire tydssa seka osin puuttuva johdon tuki. Kuitenkin tutkittavilla alueilla on nahtavissa myds hyvia valmiuksia
uusien menetelmien kayttdédnottoon. Sosiaali-, terveys- ja kasvatusalalla tydntekijat kokevat innostuneisuutta
ja muutoshalukkuutta. He ovat my6s valmiita panostuksiin tydn onnistumiseksi ja kehittamiseksi.

Suomen  Uusperheiden Liitolle jatkotutkimusehdotuksena olisi tutkia  StepApp-intervention
kayttdkokemuksia tyontekijoiden nakdkulmasta. Kiinnostavaa olisi myds kuulla uusperheiden lasten ja nuorten
kokemuksista sovelluksen digitaalisuudesta ja pelillisyydesta.

Avainsanat: interventio, implementointi, kayttéonotto, uusperheet, sosiaalityd
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This study is about the introduction of the StepApp intervention that supports new families in Pirkanmaa in
the area of five municipalities during autumn 2020 - spring 2021. The research task in the thesis is to find out
how social, health and education professionals perceive the organization's readiness to receive the
intervention, as well as how applicable the professionals perceive the new intervention.

The study has been conducted in cooperation with the Finnish Association of Reconstituted Families. The
study is a multi-method study using semi-structured surveys and open-ended questions to investigate the
experiences of the workers with the coaching. The data was collected in the first phase using the CFIR and in
the second phase using the AIM, IAM and FIM. In the first measure, there are five main areas of the
methodology, which interact in a number of different ways and these areas influence the effectiveness of the
implementation. In the first phase of the survey, 30 responses were received. The second survey was used to
investigate the acceptability, suitability and feasibility of a new intervention (StepApp training) at work. In the
end, only 12 respondents answered the questionnaire. The purpose of this survey is to find out the attitudes
of professionals and whether the intervention is appropriate and suitable for use. The small amount of data
was statistically analysed using tabulation and qualitative methods using thematic analysis.

The study found that there is good capacity within the organisation to receive the intervention. These include
employee motivation, willingness and belief in change and a solution-oriented approach. The study also found
that within organisations, colleagues encourage each other to share ideas, meaning that the atmosphere could
often be thought of as encouraging and innovative. Weaker organisational capacities could include workload,
constant rush and lack of resources. Management support could be more active, so that employees clearly
feel supported and encouraged at work. Respondents did not feel that they had time and space to discuss
changes, nor did they feel that management actively promoted the status of a pleasant workplace.

In the second phase of the survey, all respondents had participated in StepApp coach training (StepApp
coach trainers can lead StepApp coaching sessions), and based on their experience, responded to the
question: how adaptable is this new intervention? The evaluation of the acceptability, suitability and usability
of the intervention scored highly in each of these areas so this coaching was an excellent success in achieving
its objective.

In conclusion, implementation requires commitment and the willingness of both management and
employees to actually put the new methods into practice. Organisations have their own challenges that hinder
successful implementation. These include a lack of resources in the social, health and education sectors, the
constant rush of work and, in some cases, a lack of management support. However, in the areas surveyed,
there is also evidence of good capacity to adopt new methods. In the social, health and education sectors,
employees feel enthusiastic and willing to change. They are also prepared to make efforts to ensure the
success and development of their work.

A further research proposal for the Finnish Association of Reconstituted Families would be to study the
user experiences of the StepApp intervention from the perspective of employees. It would also be interesting
to hear about the experiences of children and young people in reconstituted families with regard to the digital
and gamified nature of the application.

Keywords: intervention, implementation, stepfamilies, social work
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1 JOHDANTO

Pro gradu -tutkielmani ensisijaisena tavoitteena oli tunnistaa uuden intervention
kéyttoonottoon liittyvid asenteita ja haasteita Pirkanmaan alueella. Pro gradu -
tutkimus on tehty yhteistydssd Suomen Uusperheiden Liitto ry:n (Supli) kanssa.
Suomen Uusperheiden Liiton aiemmin toteuttaman Stepping-hankkeen
tavoitteena on ollut tukea wuusperheitd ja selvittdd samalla, miten
uusperhevalmennukseen osallistuminen tukee perheen hyvinvointia. Stepping-
hankkeessa tavoitteena oli kehittdd nidyttoon perustuva toiminta uusperheiden
hyvinvoinnin edistdmiseksi ja ndin syntyi StepApp. StepApp-valmennus tahtda
uusperheen jdsenten vuorovaikutustaitojen, arjen hallinnan sekd perheiden
ongelmanratkaisu- ja riitelytaitojen vahvistamiseen. Osana valmennusta on
StepApp-sovellus, jonka avulla uusperheiden lapset ja nuoret saadaan osaksi
valmennusta. Digisovellusta ja pelillistdmistd apuna kdyttden on mahdollista
saada osallistettua koko perhe yhdessd harjoittelemaan vuorovaikutus-,

kommunikaatio- ja tunnetaitoja. (Suomen Uusperheiden Liitto 2021.)

Kun sain  ehdotuksen  ldhted  tutkimaan  uuden  intervention
implementointiprosessia Pirkanmaalle tuotavasta Suomen Uusperheiden Liiton
StepApp-interventiosta, ldhdin innoissani mukaan. Kiinnostuin nimenomaan
tyontekijandakokulmasta, ja halusin ldhted tutkimaan itselle uutta asiaa eli
intervention implementointia tyontekijéiden ndkdkulmasta. Implementoinnilla
tarkoitetaan kéyttoonottoa. Tutkimukseni keskidssd on selvittdd, kuinka
tyontekijanakokulmasta késin koetaan organisaation valmiudet vastaanottaa
uusi interventio ja kuinka hyvéksyttdvand, soveltuvana ja toteuttavana uusi
interventio koetaan niiden tyontekijoiden keskuudessa, jotka on valmennettu siti

kéyttdmaan.

Sosiaalipalveluiden ja menetelmien kehittdminen on tirkedd, jotta saadaan
tuotettua palveluita, sovelluksia ja menetelmid, jotka palvelevat seké asiakkaita,
ettd tyontekijoitd. Uusilla interventioilla on mahdollista tehdd tyostd
tehokkaampaa ja siksi on my0s tarkedé tutkia, milléd tavoin interventiot saadaan

pysyviksi osaksi arkea. Implementointitutkimusta on tehty sosiaalialalla



enenevdassd mdaidrin. Implementointitutkimus on merkityksellistd, silld
sosiaalipalvelut kehittyvét koko ajan, ja on tirkedd saada ajantasaista tietoa

implementointiprosesseista, jotta niitdkin voidaan kehittaa.

Mika on uusperheissd haasteellista ja miksi uusperheteema kiinnostaa juuri
minua? Olen tyOskennellyt sosiaalialalla monessa eri tyOtehtdvissd ja
viimeisimpéand lastensuojelun sosiaalityossd. Tyossd nidkyi uusperheiden
haasteet, ex-eldmd ja sen rajaamisen vaikeus, lasten oirehdinta muutosten
keskelld sekd vanhempien riitaisat vélit. Vanhemmat kaipasivat paljon tukea ja
neuvoja hankaliin tilanteisiin tyontekijoiltd. Moni kamppaili entisen puolison
kanssa, kuinka asiat ndhdaidnkin uudessa eldméntilanteessa niin eri tavalla. Usein
tilanteet tuntuivat kédrjistyvén erityisesti silloin kun entiset kumppanit tai toinen
heistd 10ysi uuden puolison. On selvédd, ettd perheeseen luodaan uusia
toimintamalleja, kun tuodaan kahden eri perheen tavat yhteen. Siini tarvitaan
soveltamista, eikd ole itsestddin selvdi, ettd uudet tavat ja tottumukset tulisivat
heti rutiineiksi. Nama4 tilanteet aiheuttavat yhteentorméyksid uusperheen sisélla,
vanhempien vélilld, mutta myds lasten ja vanhempien vélilld. Liséksi
yhteentormidyksid saattaa tulla entisten puolisoiden kanssa, jotka kritisoivat
uusperheen toimintaa ulkopuolelta. Kommunikaatio, vuorovaikutus ja
tunnetaidot tulevat ndissé tilanteissa erittdin tirkeddn rooliin. Ndiden teemojen
ympérilld kdyddan ja herétellddn keskustelua StepApp-valmennuksessa. Uskon
vahvasti, ettd intervention avulla voidaan tukea ja auttaa uusperheitd ndiden

haasteiden kohtaamisessa.

Itse olen kiinnostunut kehittamistyostd ja olen kuullut paljon kommentteja
kollegoilta siitd, kuinka paljon kehitetddn, mutta todellisuudessa uudet
interventiot eivit juurru arkity6hon. Moni kapinoi kehittimistd vastaan juuri
siksi, ettd kehittiminen sy0 resursseja, ja uudet hienot menetelmét jddvit usein
vanhojen kéyténtdjen jalkoihin. Valitettavasti tatidkin tapahtuu. Térkedd olisikin
tiedostaa miksi uusia interventioita on vaikeaa implementoida osaksi toimintaa,
mihin pitdisi implementointiprosessissa kiinnittdd huomiota, jotta ne

onnistuisivat paremmin?



Tutkimustehtdvana tutkielmassani on selvittdd, kuinka uusi menetelméa koetaan
organisaatiossa tyoOntekijoiden ndkokulmasta ja miten soveltuvana uusi
kéyttoonotettava StepApp-valmennus tyontekijéiden ndkdkulmasta koetaan.

Minua kiinnostaa minkilaisia ndkemyksid sosiaali-, terveys- ja kasvatusalan
ammattilaisilla on organisaation valmiuksista vastaanottaa interventio ja miten

soveltuva uusi interventio on ammattilaisten ndkokulmasta.

Tutkimukseni ollessa osa hanketta koskevaa isompaa tutkimusta, antaa se
ohjenuorat myos minun tutkimukselleni. Stepping-tutkimus pohjautuu Medical
Research Counsil:in (MRC) viitekehykseen kompleksisten interventioiden
prosessiarvioinnista (Moore ym. 2015). Tdmén viitekehyksen mukaan
implementointitutkimuksen tulee kohdentua kolmeen nékdkulmaan, jotka ovat
yhteydessd intervention vaikuttavuuteen, joita tutkimuksessani ovat konteksti
(tdssd organisaatioon liittyvat tekijat) sekd intervention implementoinnin
toteutuminen (mm. kayttoonottokoulutukseen liittyvit tekijét, intervention
osallistujien tavoittaminen ja intervention toteutus). Kolmas niakdkulma on muut
interventiolla saavutettaviin tuloksiin vaikuttavat tekijat (mm. loppukéyttijien

kokema hyoty), mutta timé osa-alue rajattiin tutkimuksen alkuvaiheessa pois.

Viitekehys on ohjannut mittareiden valintaa ja tutkimuskysymyksié, kuten myds
kéaytettdvid tutkimusmenetelmid. Téstd syystd olen saanut ohjausta pro gradu -
tutkielmaani myds Turun yliopistosta hoitotieteen laitoksen erikoistutkija Anni
Pakariselta. Tampereen yliopistosta ohjaajanani on toiminut sosiaalityon

professori Tarja P6so.

Opinndytteeni teoriaosuus koostuu sosiaalityon kehittdmisesta,
implementointitutkimukseen syventymisestd sekd menetelmén kayttoonotosta.
Pro gradu — tutkielmassani pohdin, mitd ovat implementoinnin haasteet ja mitka

tekijét edistdvit implementointia.

Tutkimusta tehdesséni olen huomannut, ettd implementointitutkimusta on alettu
sosiaalialalla tehdd enenevdssd méadrin. Sosiaalityontekijdistd on pulaa ja tyon
luonteen, osin kuormittavuudenkin vuoksi olisi erittdin tirkedd pohtia, mitka

menetelmdt tukevat tydtdimme. Milld osa-alueilla tarvitsemme muutosta,



millaista muutosta ja miksi? Jos tulemme siithen tulokseen, ettd
sosiaalipalveluissa tarvitaan muutoksia, tulisi pohtia millaisia muutoksia ne
olisivat. Onko kansainviliselld tasolla tai Suomessa jo kéytossd olevia
interventioita, joita voisi ottaa kdyttoon. Kun osaamme vastata oikeaan
tarpeeseen ja sekd johto, ettd tyontekijdt sitoutuvat tyon kehittimiseen on

prosessi jo pitkélla.

Pro gradu -tutkielmani keskeisid késitteitdi ovat sosiaalityon kehittiminen,
interventio, implementointitutkimus, uusperheet sekd menetelmén kéayttéonotto.
Kemppaisen ja Ojaniemen (2012, 53) mukaan interventio voidaan esimerkiksi
maédritelld tyoskentelymalleiksi, menetelmiksi, ideoiksi tai resursseiksi. Sen
toteuttaminen on sidoksissa kontekstiin, ja muodostuu aina asiakkaan kanssa
vuorovaikutuksessa. Tutkielmani toisessa luvussa kisittelen sosiaalipalveluiden
kehittdmistd ja implementointitutkimusta. Kolmannessa luvussa keskitytddn
uusperheisiin ja heille tarjottavan tuen kehittdmiseen. Luvussa neljd kerron
tutkimuksen toteuttamisesta ja luvussa viisi avaan tutkimustuloksia.
Péaatoslukuna toimii johtopddtokset, jossa summaan yhteen saadut tulokset ja

esiin nousseet kehittimisnakokulmat.



2 SOSIAALIPALVELUIDEN KEHITTAMINEN
JA IMPLEMENTOINTITUTKIMUS

2.1. Sosiaalipalveluiden kehittamisen taustaa

Sosiaalipalvelut  ovat  tirked osa  suomalaisen  hyvinvointivaltion
palvelujdrjestelméad, jonka kehittimisessd avainasemassa ovat valtion ja kuntien
suhteet. Palveluja kehitettiin  hyvinvointivaltion rakentamisen aikaan
valtiokeskeisesti niin, ettd valtio médritteli mitkd palvelut kansalaisten tulee
saada. (Mottonen & Kettunen 2014, 110.) Palveluiden tuottamisesta puolestaan
vastasi kunnat. Valtio médritteli my0s sen, millaisilla organisaatioilla palvelut
kunnissa tuotettiin. 1980 — 1990 lukujen vaihteessa tapahtui muutos valtion ja
kuntien vélisessd ohjaus- ja rahoitussuhteessa. Vapaakuntakokeilu ja sen
pohjalta sdddetty kuntalaki antoivat kunnille vapauden muodostaa omat
organisaatiot. Tuolloin uusi valtionosuuslainsddddntd muutti tehtdvékohtaiset
valtionosuudet asukas- ja tarvekohtaisiksi, jolloin kuntien ei enédé tarvinnutkaan
noudattaa valtion toiveita. Kuntatasolla paatosvaltaa hajauttivat lakiuudistukset
ja ne myds vihensivit valtion ohjauksen merkitysti. Nédiden uudistusten myota
merkittivd osa kansalaisten hyvinvointivastuusta siirtyi  kuntatasolle.
Uudistustyossd maéritellddn uudelleen sosiaalihuollon suhteita, merkityksia ja

tarkeysjarjestyksid. (Mottonen & Kettunen 2014, 110-111.)

Eri ajanjaksot luovat omaa tulkintaansa sosiaalihuollon sisdllostd ja alasta.
Suomessa sosiaali- ja terveydenhuollon jérjestelmdd on uudistettu
rakenteellisesti ja sisdllollisesti 2000-luvun alkupuolelta l1dhtien. (Haverinen ym.
2014, 9). Eri kuntien palvelujirjestelmdd vertaillessa huomaa, ettéd
toimintakulttuurit, palvelumuodot, palvelukdytéinnét ja palvelukulttuuri tuntuvat
vaihtuvan sen mukaan mikd kunta on kyseessd. Osa syytd lienee siind, ettd
palvelujirjestelmédd on rakennettu sosiaali- ja terveyspalveluissa pala palalta,
vaihe vaiheelta. (Stenvall & Virtanen 2012, 13.) Kuntien taloudelliset vaikeudet
ja jatkuvat sddstovaatimukset ovat luoneet uuden tilanteen, jossa sosiaali- ja

terveydenhuoltoa tarkastellaan kokonaisuutena. Haasteen eteen joutuu



sosiaalihuollon palvelut, jotka joutuvat uudistumaan, perustelemaan itsensi ja
miettimiin uudenlaisia yhteistyon muotoja eri kumppanien kanssa. (Haverinen
ym. 2014, 9). Viimeisen kolmenkymmenen vuoden ajan on kdyty keskustelua
sosiaalihuollon ja palvelujarjestelmén ongelmista. Keskustelua kdydéén valtion
ja  kuntien taloudellisista  mahdollisuuksista  selviytyd palveluiden
jarjestdmisestd. Toisaalta huolta on kannettu palveluiden alueellisesta
eriarvoisuudesta ja niiden saatavuudesta. (Haverinen ym. 2014, 10). Suuri
muutos on asiakkaiden ndkeminen palvelujen kuluttajina, ja siitd syystd
valinnanvapauden lisddmistd pidetdén tdrkednd. Sen odotetaan korjaavan
palvelujédrjestelmén haasteita, kuten parantavan palvelujen laatua, laskevan
hintoja ja kehittdvin palveluja enemmén asiakkaiden tarpeita vastaaviksi.
(Anttonen ym. 2013). Kehittdmistyon avuksi perustettiin osaamiskeskuksia,
joita Suomessa on yhteensd yksitoista. Sosiaalialan osaamiskeskusten
toteuttaman kehittimistyon perimmadisend tavoitteena on saada sosiaalityon
palvelut toimimaan paremmin siten, etti asiakkaat saavat tarvitsemiaan

palveluja asuinpaikasta riippumatta. (Heinonen & Luhtasela 2004, 9-10.)

Palvelujirjestelmid on muuttunut vuosien saatossa monitoimijaiseksi, jossa
julkisten palvelujen rinnalle on tullut yritys- ja jérjestopohjaisia
palveluntuottajia. My0s kuntien ja jarjestjen yhteistyd ndhdddn tdrkedna
kehityksend. (Mottonen & Kettunen 2014, 116.) Yhteistyon aikaansaamiseksi
on tehty paljon kehittimistyotd, mutta kumppanuusmallit puuttuvat vield
palvelutuotannosta tai ainakaan ne eivét ole tidysin lyoneet ldpi itsedén. Sosiaali-
ja terveysjdrjestdjen toimintaperiaatteet ja arvot ovat wusein hyvin
asiakasldhtoisid ja asiakkaat osallistuvatkin jérjestotyon kautta aktiivisesti
palveluntuotantoon. Stenvall & Virtanen 2012, 30.) Kuntien sosiaalipalvelujen
kehittdmistd ohjaavat muun muassa tehokkuusvaatimukset, tuotantokeskeisyys,
uudet ohjausmallit ja kilpailutilanne muiden toimijoiden kanssa (Mdttonen &
Kettunen 2014, 116). Nididen paineiden alla voi kyseenalaistaa tyontekijoiden
halukkuuden kehittdmiseen ja uusien mallien implementointiin. Valitettavan
usein kehittimistoiminta on muodostunut hallitsemattomaksi sekéd johdon, etti

tyontekijoiden kannalta (Stenvall & Virtanen 2012, 15).
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Sosiaalipalvelujen vaikuttavuuteen ja kehittimiseen on viime vuosina alettu
panostaa monin eri kehittimishankkein ja kdyténtein (Isokuortti & Aaltio 2021
229). Lisdksi tarvitaan menetelmillistd perusymmaérrystd sosiaali- ja
terveyspalvelujen  vaikuttavuus-  ja  kustannusvaikuttavuustutkimuksen
periaatteista ja erityyppisen vaikuttavuustiedon sovellettavuudesta kdytdnnossa
(Miettinen ym. 2020, 78). Terveydenhuollossa palvelujen vaikuttavuuden ja
tuloksellisuuden arvioinnilla on pitkét perinteet. Selvisti uudempi ilmio se onkin
sosiaalipalvelujen vaikuttavuuden arvioinnin osalta. (Rajavaara 2007; Kivipelto
ym. 2013). Vaatimukset vaikuttavuuden mittaamiseksi ovat lisdédntyneet muun
muassa sosiaalihuollon palveluiden osalta. Vaikuttavuuden arvioinnista
syntyvad tietoa pidetddn edellytyksend palvelujirjestelmén kehittimiselle.
(Miettinen ym. 2020, 77). Taustalla vaikuttaa myds lainsdddintd ja lain
muutokset. Terveydenhuoltolain mukaan terveydenhuollon toiminnan on oltava
turvallista, laadukasta ja ndyttoéon perustuvaa (L1326/2010 8 §).
Sosiaalihuoltolain (L1301/2014 15 §) mukaan sosiaalityon vaikuttavuutta tulee

seurata.

Miettinen ym. (2020) avaavat késitteen “vaikuttavuus” Sintosen ja Pekurisen
(2006, 53) madritelmidn mukaisesti toiminnan vaikutuksesta tapahtuvaksi
muutokseksi toiminnan perimmaéisessd tavoitteessa. Vaikuttavuuden kasite
médritelldén suhteessa toiminnalle miériteltyihin tavoitteisiin, jotka voidaan
liittdd sosiaali- ja terveyspalvelujen perimmadisiin tavoitteisiin. Sosiaali- ja
terveydenhuollon asiayhteydessd toiminnan vaikuttavuudella tarkoitetaan
palvelun tai muun toimenpiteen aikaansaamaa muutosta asiakkaan

hyvinvoinnissa. (Miettinen ym. 2020, 80-81.)

Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus -ohjelmaan (SOTE) on kirjattu, ettd
palvelujen laatua ja vaikuttavuutta parannetaan néyttoon perustuvilla
menetelmilld (Isokuortti & Aaltio 2021, 229). Viimeisten vuosikymmenten
aikana lapsi- ja perhepalveluissa kansainvilisestikin on alettu juurruttaa
laajamittaisesti ndyttdodon perustuvaa toimintaa (NPT), josta englanniksi
kéytetddan termid Evidence-Based Practise (EBP). Termillé tarkoitetaan parhaan
saatavilla olevan tieteellisen tiedon harkittua kéyttod sosiaali- ja

terveyspalveluissa. (Itla 2022).
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Perheiden hyvinvointia tukevan tyon tueksi on tdrkedd ottaa kiyttoon ndyttoon
perustuvia menetelmid sosiaali- ja terveydenhuollossa. Ennen wuusien
menetelmien kayttoonottoa on kuitenkin tirkedd arvioida, miten kehitetty
menetelmi soveltuu osaksi palveluita, ja miten hyodylliseksi ja kaytettaviksi
kayttdjat ne kokevat (Craig ym. 2013). Tatd tutkitaan myds tutkimukseni

vaiheessa kaksi.

Sosiaalityon ja tieteen suhdetta koskeva keskustelu jdsentyy yhd useammin
ndyttoon perustuvan kaytdnnon ympdrille (Sackett ym. 1996). Nayttoon
perustuva tyOskentelyote jakaa kuitenkin sosiaalialalla vield mielipiteita.
Sosiaalihuollon toimintaympéristd on usein monimutkainen, mikéd vaikuttaa
palvelujen laadun ja vaikuttavuuden seurantaan ja arviointiin (Ikonen 2019, 11.)
Vaikuttavuustiedon soveltamisen vakiinnuttaminen eli ndytt6dn perustuvan
ajattelun ja toiminnan edistiminen sosiaalihuollon palvelujérjestelmén
integroituessa edellyttdd sosiaalialan johtajilta ammattirajat ylittdvaa
keskustelua, ja monialaista kdytantdjen kehittdmisjohtamista (Lammintakanen
ym. 2016, 5, 33). Nayttoon perustuvaa toimintaa edellytetdin lainsdddannossa ja
organisaatioiden strategioissa, mutta termind se helposti koetaan juhlavana, eikd
sitd kdyttdvd ammattilainen valttdimattd osaa yhdistid sitd omaan tyohonsd (STM

2009).

Lapsi- ja perhepalveluiden muutosohjelman (LAPE) toimeenpano alkoi
hallituskaudella 2016 — 2019. Nykyisen hallitusohjelman mukaisesti sitéd
jatketaan vuosina 2020 — 2023. Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (THL)
tukemaa ja koordinoimaa alueilla tehtdvdd Lapsi- ja perhepalveluiden
muutosohjelmaa toimeenpannaan osana Tulevaisuuden sosiaali- ja
terveyskeskus -ohjelmaa sekd lastensuojelun osalta, ettd erillisessé
Lastensuojelun monialainen kehittdiminen 2020 — 2022 -hankkeessa. (THL
2022.) Lapsi- ja perhepalveluiden muutosohjelman (LAPE) myo6td on pyritty
tekemddn kuntien palveluista asiakasldhtGisempid, ennaltachkiisevid ja
vaikuttavia. Kayttoon kunnissa on otettu monia uusia interventioita eli
menetelmid ja toimintamalleja. Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus -

ohjelmaan on Kkirjattu, ettd palvelujen laatua ja vaikuttavuutta parannetaan
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ndyttdon perustuvilla menetelmilld. Implementointi eli kdytdnnon toimeenpano
on monimutkaista ja harmillisesti se myds usein epdonnistuu. (Isokuortti &

Aaltio 2021, 229.)

Uusimpana muutosvaiheena on juuri tapahtunut valtakunnallinen muutos kunta-
ja palvelurakenteessa vuoden 2023 hyvinvointialueille siirtymisen seurauksena.
Suomen historian yksi merkittdvimmistd hallinnollisista uudistuksista, on
sosiaali- ja terveydenhuollon, sekd pelastustoimen uudistus, jonka seurauksena
palveluiden  jérjestimisvastuu  siirtyi  kunnilta ja  kuntayhtymiltd
hyvinvointialueille 1.1.2023. (STM 2023.) Uudistusta tarvitaan yhdenvertaisten
palvelujen varmistamiseksi, kaventamaan hyvinvointi- ja terveyseroja sekd
hillitsemddn kustannusten kasvua. Hyvinvointialueet ovat nykyisellddn
itsehallinnollisia alueita. Hyvinvointialueiden rahoitus perustuu valtion
rahoitukseen. Rahoituksessa otetaan huomioon alueiden véliset erot
palvelutarpeissa. Painopiste hyvinvointialueiden ja kuntien yhteistyossd on
hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisessd, minkd on tarkoitus vdhentdd tarvetta
sosiaali- ja terveydenhuollon palveluihin. Lisdksi yksityiset toimijat sekéa
jérjestot ja yhdistykset tdydentdvét julkisia sosiaali- ja terveyspalveluja. (STM
2023.)

Moniammatillinen ja monialainen yhteisty0 tulee entistd merkittdvimmaksi,
jotta palvelujirjestelma vastaisi paremmin erilaisia palveluja tarvitsevien ja
kayttdvien asiakkaiden tarpeisiin (Hujala & Lammintakanen 2018, 60).
Uudenlaisia moniammatillisia ja monialaisia yhteistyon malleja kehitetéén usein
erilaisissa hankkeissa (Taskinen & Hulaja 2020, 137). Haverinen (2005, 107)
artikkelissaan toteaa, ettd monet tutkijat ovat huolissaan sosiaalialan
uudistamistyon  paikan  siirtymisestd ~ perustyon  parista  lyhyisiin
kehittdmisprojekteihin, joiden tulokset eivit kuitenkaan jdi kdytantoon. Kuten
myo0s Taskinen & Hulaja (2020, 137) toteaa, haasteena usein on, ettd uudet
toimintamallit eivdt hankkeen loppumisen jdlkeen jdi kédytdntoon, mikéli johto
ja tyontekijit eivét sitoudu jo alun perin hankkeen tavoitteiden tukemiseen. On
ilmeisti, ettd uusia, totutut rajat rikkovia yhteistyon malleja on vaikeaa jalkauttaa
ilman johdon tukea (Taskinen & Hulaja 2020, 137). Johdon tuki ja

innostuneisuus uuden intervention jalkauttamiseen on tdrkedd, jotta
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tyontekijéatkin uskovat muutokseen (Laulainen ym. 2020, 159). Johdon tulee olla
kehittimismyodnteinen uusille ideoille ja uudistuksille. Keskijohdossa tulee olla
kehittdjid, jotka  hallitsevat  kehittimistyokalut ja  osaa  johtaa
kehittimisprojekteja. (Stenvall & Virtanen 2012, 79.) Uudistuvien
sosiaalihuollon organisaatioiden kehittiminen edellyttdd tyontekijoiltd seké
johtajilta monia eri osaamisen osa-alueita: eettistd osaamista, uudenlaista tietoa
ja taitoa, uudenlaista asennetta, sekd uskoa omiin kykyihin ja valmiuksiin
selviytyd muuttuvissa organisaatioissa. Usein asenteet ovat suurin este
organisaatioiden kehittdmiselle, silti nekdédn eivét ole pysyvid, vaan esimerkiksi
oppimisprosessit saattavat vaikuttaa asenteisiin. Kehittdmisessd koko
organisaation henkildston panos on tirkedd, mutta toisinaan tyOntekijoiden

osaamista ei tunnisteta ja se jad huomaamatta. (Laulainen ym. 2020, 159).

2.2 Implementointitutkimus

Suomessa implementointitutkimus on erittdin ajankohtaista ja tdrkedd
meneillddn olevien sosiaali- ja terveydenhuollon uudistusten (Ahtiluoto ym.
2017) sekd hyvinvointialueille siirtymisen vuoksi. Uusien monimutkaisten
interventioiden laajempi  kdyttoonotto  vaatii  implementointiprosessin
tutkimusta, koska tutkimuksen avulla voidaan osoittaa esimerkiksi haasteita ja
edistévid tekijoitd sekd saadaan tietoa toiminnan vaikuttavuudesta (Mathieson
ym. 2019; Svedberg ym. 2019). Oleellista implementoinnin onnistumisessa ovat
ammattilaisten usko toiminnan hyddyllisyyteen ja kéytettivyyteen, toiminnan
sovittaminen organisaation arvoihin ja tavoitteisiin, sekd ammattilaisten
halukkuus muuttaa ammattiroolejaan toiminnan myotd. Myds ammattilaisten
koulutus ja johdon tuki muutosprosessissa on oleellista. (Mathieson ym. 2019;

Svedberg ym. 2019).

Vaikuttavien interventioiden kehittiminen on vain yksi askel kohti ihmisten
terveyden ja hyvinvoinnin edistdmisessd. Vaikuttavien ohjelmien siirtiminen
kdytdntoon on monimutkainen ja pitkdkestoinen prosessi, joka edellyttdd

innovaatioiden levittdmisen moninaisten vaiheiden tehokasta kisittelyd. (Rogers
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2003, Durlak & Dupree 2008 mukaan). Kuinka hyvin tietoa ohjelman
olemassaolosta ja arvosta vilitetddn yhteisdille (levitys), paittddko paikallinen
organisaatio kokeilla ohjelmaa (adoptio), kuinka hyvénd ohjelma nayttiytyy
koeajan aikana (implementointi) ja kuinka ohjelmaa ylldpidetdén ajan saatossa
(kestdvyys). Useista syistd johtuen interventiot eivét useinkaan tavoita sopivaa
asiakaskuntaa riittavasti. Silloin kun se tavoittaa, vain osa motivoituu koittamaan
uutta menetelméd. Monet innovaatiot kohtaavat tdytdntdonpano-ongelmia, jotka
vihentdvit ohjelman vaikutusta. Loppujen lopuksi vain suhteellisen harvat
interventiot kestdvit ajan mittaan ja riippumatta siitd, kuinka hyvin ne ovat alun

perin esitelty kohdeyleisolle. (Rogers 2003, Durlak & Dupree 2008 mukaan.)

Aulikki Kananoja on todennut tavoitteiden ja kiytinnoén véliin jédvin
“implementaatiokuilun”  olevan  sosiaalipalvelujen  kehittdmisen  yksi
merkittdvimpid ongelmia (Itla 2019). Ongelmalliseksi koetaan myos se, ettd
sosiaalipalvelujen kehittimishankkeissa ei aina kéytetd riittdvisti harkintaa
interventioiden valintavaiheessa. Osin tdmi selittyy silld, ettd suurimmasta
osasta sosiaalialan interventioita ei ole tuotettu sellaista tutkimustietoa, jonka
pohjalta olisi luotettavaa arvioida niiden vaikuttavuutta ja soveltuvuutta eri
kayttotarkoituksiin. Valintaprosessissa pitdisi kédyttdd aikaa ja 16ytdd sellaisia
kriteerejd, silloinkin kun valinta tehddin muun kuin vaikuttavuusndyton

perusteella. (Isokuortti & Aaltio 2021, 229.)

Uskottavaa ja laajaa empiiristd ndyttéd on siitd, ettd tdytdntdonpanon taso
vaikuttaa intervention tuloksiin (Durlak & DuPre 2008, 9-10) On siis tirkedd
tunnistaa toteutusprosessiin vaikuttavat tekijit. Toteutukseen vaikuttavat tekijét,
jotka ovat viidessd kategoriassa; innovaatiot, palveluntarjoajat, yhteisot,
ennaltachkdisyn toimitusjirjestelmd (eli  organisaatiokykyyn  liittyvét
ominaisuudet) ja ennaltaehkdisyn tukijirjestelmai (eli koulutus ja tekninen apu).
Suotuisissa olosuhteissa  kaikkien viiden kategorian muuttujat ovat
vuorovaikutuksessa ja johtavat tehokkaaseen toimenpanoon eli prosessiin, jossa
interventio suoritetaan suunnitellusti. Se mité erityisesti tarvitaan tehokkaaseen
implementointiin, riippuu kuitenkin useista tekijoistd, koska paikalliset

kontekstit vaihtelevat. Riittdvdn toteutuskapasiteetin (tyOyhteison valmius)
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kehittdiminen on valttdmatonti, jotta paikalliset palveluntarjoajat voivat toteuttaa

uusia ohjelmia tehokkaasti. (Durlak & DuPre 2008, 9-10.)

Implementointi ei tokikaan aina ole yksiselitteinen ja helppo viedd lépi.
Haasteita useimmiten aiheuttaa se, ettd uuden toimintamallin valmistelulle ja
suunnittelulle ei varata riittdvasti aikaa. Tarkedd on pohtia kuinka saada uusi
interventio sopimaan perustyon lisdksi tyontekijoiden aikatauluihin, ja kuinka
tyontekijat hoitavat kdytdnnonjérjestelyt. On paljon asioita, joita olisi hyva
suunnitella ennen uuden intervention kéaytt6d. Toinen mainittava asia, joka
aiheuttaa haastetta uuden intervention implementointiin on se, ettd useinkaan ei
tarjota tukea jatkoon eli seurantaneuvontaa tai jatkokoulutuksia muutaman
vuoden pddhdn. Tdmad on tidrkedd, silli aina oikeiden perheiden kanssa
tyoskenneltdessi tulee kysymyksii ja ilmaantuu ongelmia. On aina jotain, jonka
oikeasta ratkaisutavasta ei voi olla tdysin varma ja silloin olisi hyvé olla joku
kehen voisi olla yhteydessd. Valitettavan usein tyontekijoitd koulutetaan

toteuttamaan ohjelmaa ja sitten heidét jitetdén oman onnensa nojaan. (Loft, Itla,

2019.)

Yleisiksi ongelmiksi implementoinnissa on raportoitu esimerkiksi ajan- ja
henkilokunnan puute, tietojen ja taitojen puute sekd henkilokunnan
sitoutumattomuus muutokseen (Brooke & Mallion 2016; Mallion & Brooke
2016). Muutosvalmiuden haasteet organisaatiossa voivat liittyd seuraaviin
asiothin: tiedonkulku, kéytettdvissd oleva aika tai resurssit, tyotehtdvien
sisdltdon, suureen madrddn tai paillekkiisyyteen, henkilokunnan taitoihin ja
motivaatioon. Johdolle muutosvalmiuden puute voi ndyttaytyd tyontekijoiden
haluttomuutena sitoutua muutokseen, mikéd taas puolestaan voi hankaloittaa
uuden intervention juurtumista. Muutosvalmius edellyttidd, ettd informaatio
uudistuksesta on tavoittanut kaikki, joita muutostyd koskee, ja eri tasoilla on

yhteinen ymmarrys tyon toteuttamisesta. (Itla 2022.)

Husso kollegoineen (2014, 270-275) ovat avanneet kehittimisprojektien tulosten
kdytantoon juurruttamisen haasteita. Kehittdmisprojektissa oli tavoitteena
implementoida ldhisuhdevékivaltaan puuttumisen palvelumalli. Haastateltavina

olivat  erikoissairaanhoidon ammattilaisia  (lddkéreitd, sairaanhoitajia,
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psykologeja sekd sosiaalityontekijoitd) Keski-Suomen sairaanhoitopiirista.
Haastatteluissa oli kdynyt ilmi, etti tdmén projektin isoja haasteita olivat
tiedonkulku ja henkilokunnan perehdyttdminen. Sosiaali- ja terveysalalla
tyontekijoiden vaihtuvuus on suurta ja timd johtaa haasteisiin, kun vanhat
koulutetut tyontekijit vievdt osaamisen ja tietotaidon uuden menetelmén
kéytostd mennessddn. Yhtend suurena haasteena tissa kyseisessé tutkimuksessa
peléttiin uuden palvelumallin lisddvin tyotehtdvien mddrdd entisestddn. Osa
vastustuksesta johtuu projektivisymyksesti. TyOntekijdt saattavat olla visyneitd
toinen toistaan seuraaviin hankkeisiin, jotka eivdt juurru pysyviksi
tyokdytdnnoiksi. Ndin ollen ne eivit myoskddn vie uudistustyoti
johdonmukaisesti ~ eteenpdin.  Monia  projekteja  saatetaan  pitdd
hallitsemattomina, jatkumattomina seké pirstaleisina. Kritiikkid aiheuttaa myds
perustydn voimavarojen vahdisyys ja liian kiireinen ty6tahti. (Husso ym. 2014,

270-275).

Projekteissa kehitettyjen hyvien kéytidntdjen jatkuminen edellyttdd kdytdnnon
haasteiden ja tiedonkulun vaikeuksien selvittdmisen liséksi selkeitd ohjeita tyon
organisoimiseen, vastuisiin ja velvollisuuksiin liittyvid sopimuksia. Myos
tyonjohdon ja organisaation tuki uuden menetelmén kéyttoonottoon on suuressa
roolissa. Uusien toimintamallien kéyttimisen ja aiempien toimintatapojen
muuttamisen mahdollisuudet ovat sitd paremmat mitd suurempi joukko
tyontekijoistd on mukana prosessissa. Muutokset toiminnassa edellyttavit seka
tyontekijoiden, ettd johdon osallistumista. Kehittdminen on jatkuvaa
pitkdjanteistd tyoskentelyd, jossa haetaan yhdessd ratkaisuja kdytdnnon
haasteisiin. Mikéli pitkdjanteisyyttd ei ole, saatetaan menettdd jo aikaansaadut

hyvit tulokset. (Husso ym, 2014, 276).

2.3 Laadukkaan implementoinnin askeleet

Kun implementoidaan uutta sovellusta tai menetelmdd organisaatioon, on
tarkedd, ettd ei keskitytd vain tyontekijoiden kouluttamiseen. Prosessi vaatii

paljon muutakin. Ensinnékin tidrkedé on olla olemassa strategia, jonka mukaan
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organisaatiossa toimitaan. Strategian avulla voidaan vastata tunnistettuihin
uudistustarpeisiin tehokkaasti ja suunnitellusti. Muutosvalmiudella tarkoitetaan
jarjestelmdn tai organisaation, esimerkiksi kunnan valmiustilaa vastaanottaa
muutosta. Esimerkkind muutostilanteesta voisi olla ndyttoon perustuvan
toimintatavan integroiminen osaksi omia kdytidntdjd. Ollakseen valmis
muuttamaan olemassa olevia kdytanteitd tyontekijoilla tulee olla riittdvisti tietoa
siitd, mihin muutoksella pyritddan. Témén lisdksi on tdrkedd saada kokemus siité,
ettd tehtdvilla muutoksella pystytddn vastaamaan organisaation ja asiakkaiden

tarpeisiin ja arvoihin ja muutos tulee tukemaan my®0s heidan tyotidn. (Itla 2022.)

Implementointitutkimus on nuori tieteenala, joka on kehittynyt nopeasti 10-15
vuoden aikana (Itla 2022). Se pyrkii tunnistamaan ja ymmartdméédn sekd niitd
prosesseja, joissa tutkimustieto muuttuu kéytdnnoiksi, ettd niitd tekijoitd, jotka
vaikuttavat implementoinnin  lopputuloksiin. Liséksi tutkitaan, miten
implementoinnin onnistumista voidaan arvioida. (Itla 2022.) Isokuortti & Aaltio
(2021, 231) toteavat tutkimuksessaan saaneensa selville, ettd tyontekijoiden
korkea motivaatio ja turvallinen tydskentelyilmapiiri voivat edesauttaa
tyontekijoiden sitoutumista uusien taitojen opetteluun ja rohkaista heitad
hyodyntdmadn néitd taitoja kéytdnnossd eli ndméd asiat voisivat olla

edesauttamassa implementaation onnistumista.

Isokuortti ja Aaltio ovat esitelleet Meyersin ym. (2012) systemaattiseen
kirjallisuuskatsaukseen pohjautuvan laadukkaan implementoinnin
viitekehyksen vaiheet. Se sisdltdd neljd vaihetta ja 14 askelta kohti onnistunutta
lopputulosta (taulukko 1). Taulukossa vaiheet esitetddn tietyssé jérjestyksessd,
mutta ne voivat toteutua myo6s pééllekkdin, koska toiset vaiheet voivat kestda
pidempéén kuin toiset. Useimmat ndistd askelmista 10/14 tulisi késitelld ennen
implementoinnin aloittamista. (Meyers ym. 2012, Isokuortti & Aaltio 2021, 233

muk.).

Ensimmadisen vaiheen kolme ensimmadistd askelta kehottavat kiinnittiméain
huomiota tilanteen monipuoliseen arviointiin. Implementoijien on myds tdrkeda
pohtia omaa valmiuttaan muutosprosessissa ja sitd millaisia resursseja ja keinoja

on kéytettidvissd. (Meyers ym. 2012, Isokuortti & Aaltio 2021, 233 muk.). Neljis
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askel liittyy fideliteettiin. Fideliteetilld (menetelmauskollisuudella) tarkoitetaan
yleisesti sitd, miten pitkdlle mallin kéyttdjét toteuttivat mallia suunnitellun
kaltaisena (Carroll ym. 2007.) Implementoijien tulisi pohtia, onko interventiota
tarpeen muuttaa jollain tavalla sopivammaksi kohderyhmille tai
kohdeymparistoon. Askeleet 5-8 liittyvdt organisaation suorituskyvyn
rakentamiseen. Onnistumisen kannalta olennaista on vahvistaa johdon ja
tyontekijoiden sitoutumista. Térkedd on miettid voiko toimeenpanoon liittyvid
joitain esteitd ja ovatko ne ennakoitavissa. Entd tarvitseeko organisaatio
tukirakenteita, taitoja ja motivaatiota onnistuakseen implementoinnissa.
Erityistd huomiota on kiinnitettdvd niiden henkildiden rekrytointiin ja
pysyvyyteen, jotka kdytdnndssd toteuttavat implementoinnin. Kuinka sitten
vahvistetaan heiddn osaamistaan liittyen interventioon, implementointiin seka
arviointiin. Ndiden jélkeen seuraa kouluttautuminen itse interventioon. Toisessa
vaiheessa luodaan implementointitiimit ja laaditaan implementointisuunnitelma
(askeleet 9-10). Tarkedéd suunnitelmassa on kuvata tarkasti tavoitteet, joita kohti
implementoinnilla pyritdédn seké eri vaiheet, tehtévit ja aikataulu. Kolmannessa
vaiheessa erityistd huomiota tulee kiinnittdd tyontekijoiden ja organisaation
tukeen ja valmennukseen sekd arviointiin ja palautteeseen (askeleet 11-13).
Hyvin tirkednd pidetddn organisaation ja johdon tukea muutoksessa.
Neljannessd vaiheessa keskitytdin kokemuksesta oppimiseen. Usein vasta
kéytdntd ndyttdd todellisuuden ja siind on oiva paikka oppia. Niin voidaan
kaytintod viedd jatkossakin eteenpdin. (Meyers ym. 2012, Isokuortti & Aaltio
2021, 233, muk.).

Meyers kumppaneineen (2012) korostavat kirjallisuuskatsauksessaan, etti
keskeistd implementoinnissa on yhdistdd koulutus (8. askel) kdytdnnon tukeen
ja valmennukseen (11. askel). Meyersin ym. (2012) viitekehyksen askelten
noudattaminen vaatii monenlaista osaamista, jota tuskin monestakaan
organisaatiosta itsestddn 10ytyy. Siksi on tdrkedd miettid, kuinka paikallistasoa
voisi tukea uusien interventioiden laadukkaassa kayttoonotossa. Usein
kehittdimistyd on hankemuotoista ja silloin haasteen tuo kokemuksen ja
osaamisen hajautuminen useamman toimijan laariin ja myds arviointitieto
saattaa hautautua uusien suunnitelmien alle. Suomessa olisikin hyvd olla

kansallisia toimijoita, jotka toimisivat ns. vélittdvéssd roolissa analysoimalla

19



tietoa, tarjoamalla koulutusta ja tukea sekd jakamalla vaikuttavia menetelmid
(Kouvonen & Kurki 2020). Téllaisessa roolissa on Suomessa toiminut
Itsendisyyden juhlavuoden lastensdation (Itla) Kasvun tuki -hanke, joka on
tuottanut luotettavaa arviointitietoa lapsille, nuorille ja perheille suunnattujen
psykososiaalisten menetelmien vaikuttavuudesta sekd tukenut menetelmien
paikallista implementointia. Koko sosiaalityon kentille kaivattaisiin pysyvisti

vastaavaa tietoa ja asiantuntemusta. (Isokuortti & Aaltio 2021, 233.)
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VAIHE 1 - Ennakkovalmistelut

Arviointistrategiat

1. Tarpeiden ja resurssien arviointi
2. Yhteensopivuuden arviointi
3. Valmiuden arviointi

Paatokset interventioon tehtdvistd muutoksista

4. Pohdinta muutostarpeista ja siitd, miten tehdyt muutokset dokumentoidaan ja miten
niita arvioidaan

Suorituskyvyn rakentaminen

5. Paatoksentekijoiden ja mallin kayttéonottajien sitoutumisen varmistaminen,
hyvaksynnan hankkiminen ja mydnteisen ilmapiirin luominen organisaatiossa

6. Organisaation yleisen suorituskyvyn (infrastruktuuri, taidot, motivaatio) rakentaminen
7. Henkiloston rekrytointi ja yllapito

8. Koulutus intervention kayttoon
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VAIHE 2 - Implementointirakenteiden luominen

Implementoinnin rakenteet

9. Implementointitiimien luominen

10. Implementointisuunnitelman luominen

N

VAIHE 3 - Pysyva rakenne ja muutoksen tuki implementoinnin kaynnistyttya

Pysyva implementoinnin tukistrategia

11. Tuki ja valmennus

12. Implementointiprosessin arviointi

AN

VAIHE 4 - Tulevien implementointiyritysten parantaminen

14. Kokemuksista oppiminen

VAN

Taulukko 1. Laadukkaan implementoinnin viitekehys (Meyers ym. 2012, suomennos: Isokuortti & Aaltio 2021.)




2.4 Kiayttoonottoa kuvaavat mittarit

2.4.1 CFIR -mittari

On olemassa yli 60 tdytintoonpanokehystd (Birken ym. 2012, 1). Useiden
viitekehysten kéyttdminen voi auttaa tutkijoita kisittelemddn useita
tutkimustarkoituksia, tasoja ja teoreettisen perimdn asteita. Useiden
viitekehysten ~ kdyttiminen = voi  kuitenkin ~ johtaa  tarpeettomaan
monimutkaisuuteen ja pdidllekkdisyyteen, jos se ei vastaa tutkimustarpeita.
Implementaatiotutkimuksen konsolidoitu viitekehys (engl. Consolidated
Framework for Implementation Research CFIR) on teoriasta johdettu, hyvin
toimiva, monitasoista toteutusta maérittdva viitekehys. (Birken ym. 2012, 1.)
Implementaatiotutkimuksen konsolidoitu viitekehys CFIR pyrkii tarjoamaan
kattavan kehyksen tutkimustulosten kdytintoon saattamiselle. (Damschroder

ym. 2009.)

CFIR:n tavoitteena on tarjota kdytdnnonldheinen jérjestys tekijoille, jotka
ndyttdvat vaikuttavan tdytdntdonpanoprosessiin yleisilld osa-alueilla. CFIR on
madrittelevd  viitekehys, jotka auttavat tunnistamaan ja selittimééin
taytantoonpanoon vaikuttavia tekijoitd ja sitd voidaan kayttda tdytdntdonpanon
suunnittelussa ja arvioinnissa. CFIR:n osa-alueilla tarkastellaan yksittdisten
sosiaali- ja terveydenhuollon tyontekijoiden kayttdytymistd, mutta myos
tekijoitd organisaatiossa ja laajemmalla yhteiskunnallisella tasolla - téstd syysti
CFIR:ssd on paljon enemmin konstruktioita eli tekijoitd. (Damschroder ym.
2009.) Tutkimusasetelmassani keskeisessd asemassa on organisaation
ndkokulma, ja siitd syystéd ndistd kahdesta CFIR mittari valikoitui tutkimukseeni.
Kyselylomake koostuu  asteikosta, jotka  mittaavat konstruktioita
kayttoonottotutkimuksen konsolidoidun viitekehyksen eli CFIR-mallin sisdisen

toimintaympdriston osa-alueella (Fernandez ym. 2018).

CFIR -mittari (Fernandez ym. 2018) eli tutkimuksessani kdytetty ensimméinen
kysely koostuu viidestd suuresta piddalueesta, joita ovat intervention
ominaisuudet (the intervention characteristics), ulkoinen toimintaympéristo

(outer setting), sisdinen toimintaympéristd (inner setting), osallistuvien
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henkildiden ominaisuudet (charasteristics of the individuals involved) ja
kéyttoonottoprosessi (the process of implementation). Ndma pddalueet, jotka
vaikuttavat toisiinsa monin eri tavoin vaikuttavat kdyttéonoton tehokkuuteen.
Ulkoisella toimintaymparistolla tarkoitetaan ulkoista ympéristod ja sieltd tulevia
muutoksia, jotka saattavat vaikuttaa sovellusta kdyttoonottavaan organisaatioon
ja sisdiselld toimintaympéristolld tarkoitetaan organisaatiota, jossa sovellus
otetaan kéyttoon. (Reponen, Kuusisto-Niemi & Saranto 2014.) Osallistuvien
henkil6iden ominaisuudet, jotka saattavat vaikuttaa sovellusta kiyttoonottavaan
organisaatioon ovat tyontekijin tieto ja uskomukset interventiosta (omat asenteet
ja arvot), itsetehokkuus (usko omiin kykyihin toteuttaa toimintatapaa),
yksilollinen muutosvaihe, yksilon sitoutuminen organisaatioon ja muut
henkil6kohtaiset ominaisuudet. Kéayttoonottoprosessilla  tarkoitetaan
innovaation toteuttamiseen kéytettyji toimintoja ja strategioita. (Fernandez ym.
2018.) CFIR-malli on kehitetty sekd edistimddn terveyspalvelujen
tutkimustulosten kayttod kaytdnnossd, ettd kehittdmiin kdyttdonottotiedettd
tarjoamalla johdonmukaisen luokittelun, terminologian ja mééritelmid, jotka
voidaan helposti yhdistdd mitattaviin tuloksiin tutkimuksen toteuttamiseksi.

(Reponen, Kuusisto-Niemi & Saranto 2014.)

2.4.2 AIM, 1AM, FIM -mittarit

Taytantoonpanon tulostoimenpiteet ovat olennaisen tarkeitd
taytdntdonpanotoimien onnistumisen seurannan ja arvioinnin kannalta (Weiner
ym. 2017). Aiemmin kéytettdvissd olevat mittarit ovat olleet késitteellisesti
epaselvid, ja niiden luotettavuutta ja patevyyttd ei ole juurikaan ollut tiedossa.
Weiner ym. (2017) tutkimuksessa kehitettiin ja arvioitiin psykometrisesti kolme
uutta toimenpidettd: intervention hyviksyttivyys (engl. Acceptability of
Intervention Measure AIM), intervention soveltuvuus (engl. Intervention
Appropriateness Measure [AM) ja intervention toteutettavuus (engl. Feasibility
of Intervention Measure FIM). AIM, IAM ja FIM -mittarit osoittivat vahvoja

psykometrisid ominaisuuksia kolmen tutkimuksen sarjassa. (Weiner ym. 2017).
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Tutkimuksessani kiytettyjd AIM, IAM ja FIM -mittaristoja on kdytetty ndyttoon
perustuvien menetelmien kayttdonoton hyviksyttdvyyden, soveltuvuuden ja
kéytettivyyden  arvioinnissa. =~ Mittarit ~ ovat  olennaisen  térkeitd
tdytantoonpanotoimien onnistumisen seurannassa ja arvioinnissa sekd

vaihtoehtoisten tiaytdntdonpanostrategioiden tehokkuuden vertailussa. (Weiner

ym. 2017).
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3 STEPAPP -VALMENNUS UUSPERHEIDEN
PARISSA TYOSKENTELYN TUKENA

3.1 Uusperheet perhemuotona

Tilastokeskuksen vuonna 2022 pdivitettyjen tilastojen mukaan Suomessa
lapsiperheistd 9 % oli  uusperheitd. Tilastokeskuksen maéritelméssa
uusperheesti on vihintddn yksi alle 18-vuotias vain toisen vanhemman lapsi ja
perheen kaikki lapset eivit ole puolisoiden yhteisid. Raittila & Sutinen (2008,
11) miérittelee uusperheen ndin: “Uusperheessd on kaksi aikuista ja ainakin
toisen puolison, ellei kummankin lapsia aiemmista parisuhteista. Myo0s toisen
vanhempansa luona muualla asuvat etilapset ovat uusperheen jasenid.” Vuoden
2021 lopussa uusperheité oli 49 630. Uusperheiden méiéird on hieman vihentynyt
edellisestd vuodesta ja oli alle 50 000 ensimmadistéd kertaa sitten vuoden 2003.
Uusperheissé oli keskimiérin 2,07 lasta perhettd kohden. Uusperheiden lapsista
60 % oli didin mukanaan tuomia, 11 % isdn mukanaan tuomia ja 29 %
uusperheen vanhempien yhteisid lapsia. (Tilastokeskus 2022.) Uusperheeksi
tullaan eron tai leskeyden kautta, mutta my0s sellaisen tilanteen kautta, jossa
parisuhdetta toisen vanhemman kanssa ei ole koskaan ollutkaan. (Ganong &

Coleman 2017.)

Suomen Uusperheiden Liitto teetti vuonna 2019 uusperheille suunnatun
palvelutarvekyselyn (n=275), jonka mukaan uusperheet tarvitsevat erityisté
tukea perheen hyvinvoinnin turvaamiseen. Uudeltamaalta vastauksia oli eniten,
26% (n=71), Varsinais-Suomesta 14% (n=38) ja Pirkanmaalta 11% (n=31).
Vastaajat kokivat haastavammaksi uusperhe-eldmidssd aiemman liiton
vaikutuksen uusperheeseen (69% vastaajista koki ndin). Tdmén liséksi
haastavaksi koettiin vanhemmuuden roolit (55% vastaajista), vuorovaikutus ja
kommunikointi uusperheessd (55% vastaajista), sekd uusperheen sadnnot (52%
vastaajista). Lihes puolet vastaajista kokivat haasteeksi kasvatuskysymykset
(47%) seki ulkopuolisuuden tunteet (46%). Lisdd ryhmidmuotoista vertaistukea

kaipasi 44% vastaajista. (Larkela 2020, 27.)



Sosiaali- ja terveyspalveluissa kohdataan nykyisin yhd enemmaén uusperheitd
(Monimuotoiset perheet 2014). Avioerot, huoltajuuskiistat, lasten oirehdinta ja
perheiden haasteet uusperheeksi muodostuessa ovat prosesseja, joissa usein
tarvitaan apua perheen ulkopuolelta. Perheen kokoonpano saattaa vaihdella
viikoittain eikd tyontekijat valttiméttd ymmaérrd uusperheen dynamiikan
monimuotoisuutta ja siitd kumpuavia arjen ongelmia. (Heikinheimo &
Pakarinen 2019.) Uusperhe eroaa ydinperheestd toiminnaltaan, suhteiltaan ja
rakenteeltaan. Nadméd ovat keskeisimpid uusperheiden haasteiden syité.
(Papernow 2013.) Uusperheessi aitipuoli saattaa kokea lapsen biologisen didin
rajoittavan suhdetta lapseen. Isdpuoli saattaa tulla torjutuksi ja siksi jéttaytyy
etdisemméksi. Vanhempien rakkautta kaipaavat lapset pettyvit, kun eivét
saakaan isid- tai ditipuolelta biologisen vanhemman itsestdin selvai kiintymysta.
(Raittila & Sutinen 2008, 13.) Perhetyossd lasten ja nuorten ongelmien ja
tilanteen késittely koetaan usein haastavana (Vadnanen 2013, 68). Ammattilaiset
tarvitsevat ajankohtaista tietoa uusperheiden kohtaamiseen ja tydkaluja heidin

hyvinvointinsa tukemiseen (Papernow 2018).

Muutokset lapsen elaméssa

Uusperhe itsessédén tuo lapsen eldméén suuria muutoksia. Perhe saattaa muuttaa
uuteen kotiin, lapsi joutuu mahdollisesti vaihtamaan piivdkotia tai koulua.
Asuinpaikkakunnan muutokset taas saattavat vaikuttaa kaverisuhteisiin ja tutut
naapurit jddvat vanhaan eldmaan. Nama kaikki edelld mainitut asiat ovat suuria
asioita kenen tahansa -etenkin lapsen eldméssd. Vanhempien olisi tarkedd pyrkid
ymmirtdiméddn ndiden elimidnmuutosten mukanaan tuomia tunteita ja
sopeutumisen  vaikeuksia. Uusperheen muodostumisen alkuvaiheessa
useimmilla lapsilla ilmenee jonkinlaisia sopeutumisvaikeuksia. Lapsen tulisi
saada rauhassa sopeutua tilanteeseen ja kisitelld muutoksia. Se, miten lapsi
sopeutuu uusperheeseen, on kiintedsti yhteydessd sithen, miten hin on
selviytynyt tai selviytyy vanhempiensa erosta. (Papernow 2013.) Usein
vanhempien ero tulee lapselle ainakin jossain miirin ylldtyksend. Lapset my0s
usein ajattelevat olevansa syyllisid eroon. He muistavat aiheuttaneensa
vanhemmilleen harmia ja kantavat syyllisyytté kireiksi kdyneista tilanteista. Kun

lapset vield ndkevat kummankin vanhemman tahollaan taiteilevan uuden eldmén
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alkumetreilld, on heiddn vaikeaa néyttdd tunteitaan ja pddstid menettimisen
surua nakyviin. (Raittila & Sutinen 2008 21.) Useinkaan lapsi ei ole kykene
késittelemdén vanhempien eron aiheuttamia tunteita siind maérin kuin aikuiset
ja vanhemmat olettavat. Lapsi saattaa yrittdd kaikkensa, jotta vanhemmat
palaisivat yhteen. Vanhempien parina menettdiminen hankaloittaa lapsen
kehitykseen kuuluvien normaalien mustasukkaisuuden- ja
ulkopuolisuudentunteiden késittelyd. Nididen tunteiden avulla hén késittelee
suhdetta molempiin vanhempiinsa ja heiddn véliseen suhteeseen l0ytddkseen
oman identiteetin ja kyetdkseen monipuolisiin suhteisiin eldméssddn. Lapsi
tarvitsee vanhempiensa tuen ja rakkauden tdstd suuresta muutoksesta
toipumiseen. Parhaimmillaan uuspari voi kuitenkin mahdollistaa uudenlaisen

aikuisten parisuhteen, joka toimii lapselle menetyksen rinnalla korjaavana

kokemuksena. (Malinen & Larkela 2011, 12.)

Toimiva parisuhde

Toimiva parisuhde tarvitsee monia eri osa-alueita toimiakseen. Suomen
Uusperheiden Liitto ry ja Véestoliitto, RAY:n tukemana ovat koonneet
Uusparisuhteen kehrd -mallin (kuva 1), jossa on kuvattu toimivaa parisuhdetta.
Siihen on koottu osa-alueet, jotka kansainvilisten tutkimusten ja parisuhdetydsti
saatujen kokemusten mukaan liikkeessé oleva, dynaaminen, kehittyva ja toimiva
parisuhde sisdltdd. Kehrdn keskidossd on harmaa kivijalka, parisuhteen
peruskallio, jonka keskiossd on rakkaus. Kivijalkaan on kerdtty keskeiset
edellytykset, joilla suhdetta voi kehittdd ja se saadaan jatkumaan riittdvén
tyydyttdvand. Toimivaan parisuhteeseen tarvitaan sitoutumista, luottamusta,
toivoa, uskoa, tahtoa ja turvaa. Kehrdn siivekkeilld on kuvattu erilaisia- ja
tasoisia elementtejd, jotka ilmentédvit suhteen eri puolia. Ne vaikuttavat toisiinsa.
Parisuhteessa erilaisia- ja tasoisia elementtejd kehrdssd ovat ldheisyys,
kiintymys, unelmat, me ja muut, me kaksi ja erimielisyydet. Uusparisuhde tuo
mukanaan omanlaisensa teemat, joita on kuvattu ulkokehélld. Niitd ovat
rakastunut pari uusperheessd, uusperheen tulevaisuus, vanhemmuuden
hoitaminen yhdessd, eliménarvot, suhde edelliseen liittoon, uusparin
muotoutuminen, ulkopuolisuden tunne sekd uusperheen- ja parin kehitysvaiheet.

Toimivassa parisuhteessa jokainen kehrén osa toimii riittdvdn hyvin, ndistd
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riittdvén hyva vuorovaikutus ja ennen kaikkea tunnevuorovaikutus puolisoiden
vélilld on toimivan parisuhteen ytimessd. Pyorivd kehrd levittdd ympérilleen
valoa, niin kutsuttua “auringon kehrdd”, joka tuo hyvinvointia kaikkiin sen
vaikutuspiirissd oleviin henkil6ihin, etenkin perheen lapsiin ja nuoriin. (Malinen

& Larkela 2011, 24-25.)

Rakastunut pari
Uusperheessa Uusperheen ja
Mila -parin
Laheisyys kehitysvaiheet
I Olemme en mielta
Kiintymys
Musperheen
tulevaisuus :
Uusparin
Rakkaus s Muotoutuminen
> Ulkopuolisuuden
Cuottamus Me kaks tunne
Unelmat :
Vanhemmuuden Mo ja it 4
hoitaminen
yhdessa Elamanarvot
Suhde ex-elamaan

Kuva 1. Uusparisuhteen kehrd -malli (Véestéliitto ja Suomen Uusperheiden Liitto, 2011.)

Koska usein parisuhteen osapuolet ovat erilaisia keskendén (temperamentti,
olemisen rytmi), on tdrkedd yhteensovittaa ndmé erilaisuudet. Niiden
erilaisuuksien yhteensovittamisessa tarvitaan asioita, jotka pitdvit huolta
vuorovaikutuksen jatkumisesta (mm. tahto, sitoutuminen). Kehrdamalli ldhtee
liikkeelle suvusta ja siitd millaisia malleja olemme saaneet ldhtoperheistimme ja
omien vanhempiemme antamasta parisuhteen mallista. Miti niistd haluamme tai
emme halua siirtdd parisuhteeseemme, millaisia unelmia tai parisuhdetarinoita

rakennamme padssdmme. Jotkin parisuhteen osatekijoistd vaikuttavat selvilta,
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mutta suuri osa niiden alla olevista uskomuksistamme ovat tiedostamattomia.
Uskomukset ohjaavat meitd vahvasti. Kehrdn avulla tehddidn ndkyviksi ja
tuomme tietoisuuteemme asioiden kirjon ja nostetaan teemat puolisoiden
viliseen keskusteluun, vuorovaikutukseen ja tunnevuorovaikutukseen.
Uusparisuhteen kehrdn osa-alueet ovat suhde ex-eldmiddn, eldménarvot,
vanhemmuuden hoitaminen yhdessi, uusperheen tulevaisuus, rakastunut pari
uusperheessd ja sen tila, uusperheen- ja parin kehitysvaiheet, uusparin

muotoutuminen ja ulkopuolisuuden tunne. (Malinen ja Larkela 2011, 25-26.)

3.2. Uusperheille tarjottavan tuen kehittiminen:
esimerkkina StepApp -valmennus

Suomen Uusperheiden Liitto on vastannut uusperheiden haasteisiin aloittamalla
tutkimustyon hankemuotoisena, jossa on tehty laajaa tutkimusta perheiden
kohtaamista haasteista ja niiden avuksi kehitetyistd tukimuodoista. Suomen
Uusperheiden Liiton Stepping-hanke on pyrkinyt vastaamaan tdhin kentéltd
tulleeseen tarpeeseen ja kehittdd jatkuvasti uudenlaisia palveluita ja tukivélineitd
uusperheiden kanssa toimiville ammattilaisille, edistddkseen uusperheiden
hyvinvointia ja toimivuutta. Stepping-hanke oli alun perin suunniteltu
toteutettavaksi 2018 — 2020, mutta hankkeeseen haettiin jatkorahoitusta
laajemman vaikuttavuustutkimuksen ja implementoinnin tutkimusta varten
vuosille 2021 — 2022. Sosiaali- ja terveysministerion vahvistaman STEA:n
avustuksen myotd nelivuotinen hanke muuttui vuonna 2022 StepApp-
toiminnaksi. (Suomen  Uusperheiden Liitto 2023.) Laajempi
vaikuttavuustutkimus sekd implementoinnin tutkimus kdynnistettiin vuonna
2021. Tutkimus tuottaa tietoa valmennuksen kéyttoonoton haasteista ja
onnistumisista sote-palveluiden piirissd. Tietoa tullaan hyddyntdméédn itse
hankkeessa, ja laajemmin tietoa voidaan hyodyntdd digi-interventioita
suunniteltaessa, kehitettdessd ja kéyttoonotettaessa. (Suomen Uusperheiden

Liitto 2023.)
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Hankkeen piditavoitteena on uusperheiden kokonaisvaltaisen hyvinvoinnin
edistdiminen, ongelmien ennaltachkdisy sekéd oikea-aikaisen tuen tarjoaminen.
Hankkeen aikana on kehitetty uusperheille suunnattu mobiiliavusteinen,
ammatillisesti  ohjattu  StepApp-valmennus®. StepApp-valmentajia on
koulutettu Jarvenpdin ja Raision perhepalveluihin, sekd Pirkanmaalle syksylla
2021. Ensimmaéiset valmennukset Pirkanmaan yhteistyokunnissa (Tampere,
Nokia, Lempadld, Yl1ojarvi, Kangasala) alkoivat kevéilla 2022. StepApp-
valmennus® kestdd viisi viikkoa ja siséltdd viisi uusperheiden vanhemmille
suunnattua ammatillisesti ohjattua ryhmétapaamista ja koko perheelle suunnatun
StepApp-sovelluksen. Sovellus sisdltdd tietoa uusperheellisyydestd ja eri
ikdryhmille suunniteltuja kyselyitd ja pelillisyyttd hyddyntévid harjoituksia.
Pelillistamiselld (gamification) tarkoitetaan peleistd tuttujen elementtien, kuten
tarinallisuuden, palkitsemisen ja edistymisen eri tasoilla hyddyntdmistd
interventiossa. Tavoitteena pelillistimisessd on sitoutumisen, motivaation ja
kéyttdytymisen muutoksen edistiminen. (Hamari ym. 2014.) Témin
kehittdmistyon tarkoituksena oli tuottaa uusperheitd koskevaa, tutkimukseen
perustuvaa tietosisdltod sovelluksesta. StepApp-sovelluksen tarkoituksena on
my0s lisdtd perheen yhteistd toimintaa ja jatkaa valmennuksen aikana alkuun
saatettujen asioiden késittelyd. Sovellusta kayttavit uusperheiden lapset, nuoret
ja aikuiset sekd valmennusta ohjaavat sote- ja kasvatusalan ammattilaiset.

(Suomen Uusperheiden Liitto 2021.)

Valmennuksen hyotyja arvioitiin Stepping-tutkimuksessa
soveltuvuustutkimuksen avulla ja sen jdlkeen on toteutettu pilottitutkimus, jossa
arvioitiin valmennuksen vaikuttavuutta. Soveltuvuustutkimuksessa ldhes kaikki
uusperheiden aikuiset raportoivat saaneensa valmennuksesta hyotyjd. Perheet
kokivat saaneensa sekéd vertaistukea ettd uusperhe-elamaan liittyvad hyodyllista
informaatiota ja kdytdnnoéllisid vinkkejd. Lisdksi uusperheiden vanhemmat
kokivat, ettd ymmdirrys muita perheenjdsenid kohtaan lisddntyi StepApp-
valmennuksen myo6td. Kaikki valmentajat olivat sitd mieltd, ettd perheet
hyo6tyiviat valmennuksesta. Myos sovelluksen kidytettdvyyden todettiin olevan
hyvilld tasolla. (Selinne ym. 2022, 22.) Vuonna 2021 kdynnissd olleen
pilottivaikuttavuustutkimuksen silloisten alustavien tulosten mukaan StepApp-

valmennukseen osallistuneiden uusperheiden vanhempien tietoinen ldsnédolo
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vanhemmuudessa kasvoi tilastollisesti merkitsevdsti valmennuksen myota.
(StepApp 2021.) Tilastollisesti merkittdivdd muutosta ei havaittu
parisuhdetyytyviisyyden ja perhedynamiikan osalta. Tutkittavien maaré on ollut
vield tdssd vaiheessa niin pieni, ettei tuloksista voi tehdd vield mittavia
johtopédtoksid. Alustavat tulokset kuitenkin ovat lupaavia ja ne ohjaavat
toiminnan jatkokehittdmistd. Tarkoituksena on ollut kehittdd oikeasti perheitéd
palveleva ja vaikuttava kokonaisuus, jota my0s sote-palveluissa tiedetddn

arvostettavan. (StepApp 2021.)

3.3 StepApp -valmennuksen implementointi
tutkimuksen kohteena

Tutkimuksellani on tarkoitus tunnistaa StepApp-valmennuksen
implementoinnin  ja intervention toteutumiseen vaikuttavia tekijoitd.
Kiinnostuksen kohteena tutkimuksessa ovat tyOntekijit ja organisaation
nikokulma uuden menetelmin kayttoonotossa. Tarkoituksena onkin selvittda,
kuinka uusi menetelmd, StepApp-valmennus, koetaan kéyttoonottovaiheessa
Pirkanmaalla viiden eri kunnan alueella tyontekijoiden ndkokulmasta ja miten
soveltuvana uusi kdyttoonotettava StepApp-—interventio tyontekijoiden

nakokulmasta nahdaan.

Uusperheille suunnattu StepApp-valmennus® kestdd viisi viikkoa ja ohjaajina
siind toimivat StepApp-valmentajakoulutuksen kdyneet sosiaali-, terveys- ja
kasvatusalan ammattilaiset tyOpareittain. Uusperheet saavat valmennuksessa
sekd ammatillista tukea, ettd vertaistukea muilta uusperheiltd. Valmennusta ja
valmentajakoulutusta suunniteltaessa on tutkittu laajasti uusperhetutkimuksia
sekd asiantuntijoiden kokemustietoa, johon valmennukset pohjaavat

teoriaperustansa. (Suomen Uusperheiden Liitto 2021).

Valmennus kestdd viisi viikkoa ja sitd ohjaavat valmentajakoulutuksen (8op)

saaneet sosiaali-, terveys- ja kasvatusalan ammattilaiset tyOpareina.
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Ryhmimuotoisessa valmennuksessa uusperheiden aikuiset saavat sekd
ammatillista tukea, ettd vertaistukea muilta uusperheiltd. Valmennus sisdltia
uusperheen aikuisille viisi StepApp-valmentajien ohjaamaa
valmennusryhmitapaamista. Perheet saavat kéyttoonsd myds uusperheille
kehitetyn mobiilikéyttoon tarkoitetun StepApp-sovelluksen, jota koko perhe voi
kayttdd valmennuksen ohessa, ja sen avulla myds lapset ja nuoret padsevét osaksi

valmennusta. (Suomen Uusperheiden Liitto 2021.)

Maksuttomiin StepApp-valmennusten ryhmaétapaamisiin osallistuu
uusperheiden aikuisista muodostuva 5-14 hengen valmennusryhméd kerran
viikossa. Valmennuksessa uusperheiden aikuiset saavat vertaistukea, tietoa,
ohjausta ja tyokaluja perheen arkeen. Valmennuksen keskeisid teemoja ovat
menneisyyden vaikutukset uusperheeseen, uusperhevanhemmuus, lapset ja
nuoret uusperheessi, parisuhde sekd perheytyminen, ja uusperheen tulevaisuus.
Yksi tapaamiskerta kestdd 1,5 tuntia ja siséltdd valmentajien alustuksen,
harjoituksen pareittain tai yksin ja lopuksi yhteiskeskustelun pédivédn teemasta.

(Seldnne ym. 2022, 18.)

Esittelen tidssd mobiilisovellusta sisdllollisesti, jotta kokonaisuus hahmottuu
lukijalle paremmin. Sovellusta kehitettdessd on tavoitteena ollut lasten ja nuorten
osallisuuden vahvistaminen pelillisyyden kautta. Sovelluksessa jokainen luo
omat tunnuksensa, joilla pddsee kirjautumaan alustalle sisdén. (kuva 2).
Sovelluksessa jokainen voi tehda itselleen oman profiilin, johon merkitddan nimi
ja oma status perheessi (aikuinen, lapsi alle 12v. tai nuori yli 12v.). Valmentaja

pystyy hallitsemaan ryhmié tai kokoamaan kyselyistd koonteja.
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Kuva 2. Tunnusten luominen

Sovelluksessa jokainen osallistuja voi tehdé itsestddn sopivan ’avatarin’ eli
hahmon, joka kulkee nimen yhteydessd tehtivien mukana. Sovelluksessa
muodostetaan ryhmé oman perheen kanssa. Perheryhmaéssé voi tehdé tehtdvia
yhdessd ja tarkastella, missd kohtaa pelid toinen perheenjdsen menee.

Perheryhmaille voi antaa nimen, kuten “Thmeperhe”.

Sovelluksessa on tapaamisten mukaisesti nimetyt teemat (saaret), esimerkiksi
viikko 1 —uusperhe perheend, viikko 2 — vanhemmuus uusperheessi, viikko 3 —
uusperheen lapset ja nuoret, viikko 4 — parisuhde ja viikko 5 — perheytyminen ja
uusperheen tulevaisuus (kuva 3). Aiheet kulkevat valmennuksen aiheiden
mukaisesti jarjestyksessd. Kun valmennusviikolla 1 tavataan vanhemmat
yhteistapaamisella, saman viikon aikana on mahdollista tehda erilaisia tehtivia
kyseiseen aiheeseen liittyen ja osallistaen kaikki perheenjdsenet mukaan. Saaria
edetéddn viikko kerrallaan ja kuudesta eri elementistéd (kuva 3) voi valita itselleen
mieluisia tehtdvid tehtdvdksi tai katsoa faktakornerin faktatiedot tai

videoklippeja.
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Kuva 3. Saaret ja elementit

StepApp -sovellus on visuaaliselta ilmeeltdén selked ja kéytettdvyydeltdan
helppo lasten ja nuorten kaytettdviksi. Sovelluksen teknisestd ja graafisesta
toteutuksesta on vastannut sovellusfirma NordicEdu Oy (Suomen Uusperheiden
Liitto 2021). Digisovellusta ja pelillistimistd apuna kdyttden on mahdollista
saada koko perhe yhdessé harjoittelemaan vuorovaikutus-, kommunikaatio- ja
tunnetaitoja (Suomen Uusperheiden Liitto 2021). Digitalisaation myoté
digitaalisen teknologian hyddyntdminen perheille kohdistetuissa palveluissa on
viime vuosina lisddntynyt. Kansainvilisten tutkimusten mukaan uusperheet ovat
kokeneet mielekkéind digitaaliset palvelut ja niiden on koettu vahvistavan
uusperheen lapsen ja vanhemman vilisid suhteita, vanhemmuutta, parisuhdetta
sekd uusperheen toimivuutta. (Pakarinen & Heikinheimo 2019.) StepApp -
sovellus on suunniteltu ja kehitetty valmentajille sekd uusperheille tyokaluksi
arjen hallinnan, vuorovaikutustaitojen sekd perheiden ongelmanratkaisu- ja

riitelytaitojen vahvistamisessa. (StepApp 2021.)
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4 TUTKIMUKSEN TOTEUTTAMINEN

Tdssd luvussa kisittelen pro gradu -tutkielmani metodologisia l&htokohtia.
Aluksi tarkastelen tutkimukseni tavoitteita ja tehtdvid, sen jidlkeen esittelen
menetelmit, joiden avulla aineistoa on kerétty. Sen jidlkeen esittelen aineistoa,
joka on menetelmilld saatu ja tutkimusluvat, joiden pohjalta aineistoa on kerétty.
Tamian jilkeen esittelen aineiston analyysimenetelmdn ja lopuksi teen

eettisyyden ja luottavuuden arviointia.

4.1 Tavoitteet, tehtaviat ja menetelméa

Tutkimukseni on monimenetelméinen tutkimus, jossa on kiytetty sekd
maidréllisid ettd laadullisia tutkimusmenetelmid. Koska tutkimukseni on osa
hanketta koskevaa isompaa tutkimusta, antaa se ohjenuorat myds minun
tutkimukselleni. Stepping-tutkimus pohjautuu Medical Research Counsil:in
(MRC) viitekehykseen kompleksisten interventioiden prosessiarvioinnista
(Moore ym. 2015). Tamén viitekehyksen mukaan implementointitutkimuksen
tulee kohdentua kolmeen nédkokulmaan, jotka ovat yhteydessd intervention
vaikuttavuuteen:

Konteksti (mm. organisaatioon liittyvit tekijét)

Intervention implementoinnin toteutuminen (mm. kayttéonottokoulutukseen
liittyvit tekijdt, intervention osallistujien tavoittaminen (reach), intervention
toteutus (fidelity)

Muut interventiolla saavutettaviin  tuloksiin  liittyvat tekijdt (mm.

loppukiyttdjien kokema hyoty, jota ei tutkita tdssé tutkielmassa).

Viitekehys on ohjannut mittareiden valintaa ja tutkimuskysymyksia, kuten myos

kéytettdvid tutkimusmenetelmia.

Tutkimukseni koostuu kahdesta eri vaiheesta (Taulukko 1). Tutkimuksen
tarkoituksena on tunnistaa intervention kontekstiin ja toteutumiseen liittyvid

tekijoitd  monimenetelmdiselld  tutkimuksella ~ (Johnson ym. 2007).



Kohderyhménd tutkimuksessa ovat sosiaali-, terveys- ja kasvatusalan
ammattilaiset, erityisesti lapsi- ja perhepalveluissa tydskentelevdt henkil6t.
Konteksti tarkoittaa tdssé, ettd uudesta sovelluksesta arvioidaan nimenomaan
sen kayttoonottoa ja kéytettdvyyttd ammattilaisten nédkokulmasta. Pro gradu -
tutkimukseni on osa hanketta koskevaa isompaa tutkimusta. Pro gradu -tutkimus
toteutettiin

implementointitutkimuksena (kayttoonottotutkimuksena)

Pirkanmaan viiden kunnan perhepalveluissa vuosina 2021-2022.

Tarkoitus Kohdejoukko Aineiston- Muuttujat Aineiston
keruu analyysi
Lapsi- ja Strukturoitu Organisaation
perhepalveluiden kysely (CFIR kulttuuri,

Tunnistaa esihenkil6t ja Inner Setting kuormittavuustekijét, Tilastollisesti
implementointiin tyontekijat measures) implementoinnin kuvaava
liittyvid tekijoita (n=n. 100) ilmapiiri, oppimisen analyysi

ilmapiiri, johdon (taulukointi)
sitoutuminen,
resurssit
StepApp- Puolistrukturoit Koulutuksen
) valmentajakoulu- | ukysely (AIM, hyvéksyttévyys, Tilastollisesti
Tunnistaa tukseen 1AM, FIM) soveltuvuus ja kuvaava
intervention osallistuneet ja avoimet toteutettavuus analyysi
toteutumiseen ammattilaiset kysymykset (taulukointi),
liittyvia tekijoitd (n=28) laadullinen
analyysi
(teemoittelu)

Taulukko 2. Tutkimukset aineistot ja menetelmdt

Tutkimuksen aineisto on kerdtty kahdella kyselylld. Ensimmaiselld kyselylla

selvittimdin organisaation valmiuksia vastaanottaa interventio

pyrin
tyontekijoiden ndkokulmasta. Kyselyssd tutkittiin organisaation kulttuuria,
kuormittavuustekijoitd, implementoinnin ilmapiirid, oppimisen ilmapiirid,
johdon sitoutumista sekd kdytossd olevia resursseja tyontekijoiden kokemuksen
kautta. Toisella kyselylld oli tarkoitus selvittdd, millaisia asenteita
ammattilaisilla on uuden intervention kadyttdonotosta seka siitd, onko interventio

tarkoituksenmukainen ja soveltuva kéytettavéksi.
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Aineiston hankinta tehtiin kahdella eri sdhkoiselld kyselylla (Webropol), jotka
lahetettiin eteenpdin kuntien yhteyshenkildiden kautta. Tuomi ja Sarajarven
(2018, 83) mukaan kysely on haastattelun, havainnoinnin ja erilaisista

dokumenteista kootun tiedon ohella yleisin aineistonkeruumuoto.

Kyselylomakkeet ldhetettiin Suomen Uusperheiden Liiton kunnissa olevien
yhteyshenkildiden kautta. Yhteyshenkilot ovat kussakin kunnassa toimivia
johtotehtivissd olevia henkil6itd. Mukana olevat kunnat ovat 1dhteneet Stepping
-hankkeeseen mukaan ja tutkimukseni on yksi osa titd suurempaa Stepping-
hankkeen kokonaisuutta. Yhteyshenkiloiden kanssa Suomen Uusperheiden
Liitosta sovittiin, ettd yhteyshenkilot 1dhettdvit tutkimuskyselyt oman kunnan

siséllé laajasti eteenpdin sosiaali-, terveys- ja kasvatusalan tyontekijoille.

Tutkimuksen ensimmaéisessd vaiheessa on tarkoitus tunnistaa kontekstiin
liittyvid tekijoitd, joita tutkimme strukturoidulla kyselylomakkeella (Liite 3).
Tama kyselylomake ldhetettiin kohdeorganisaatioissa lapsi- ja perhepalveluissa
tyoskenteleville sosiaali- ja terveysalan ammattilaisille. Kohdejoukkona
toivottiin olevan yli sata sosiaali- ja terveysalan tyontekijdd tutkimuksessa
mukana olevien viiden kunnan alueelta. Esihenkilot, joille kyselyt ldhetettiin
eteenpdin toimitettavaksi, tyoskentelivdt lapsi- ja perhepalveluiden parissa.
Naiitd olivat perheneuvolat, lastensuojelu, sosiaalihuollon palvelut,
perhepalvelut, neuvolat ja nuorisopalvelut. Palveluiden ja tiimien nimet saattavat

hieman vaihdella kunnista riippuen.

Tutkimuksen toisessa vaiheessa pyrin tunnistamaan intervention toteutumiseen
liittyvid tekijoitd, joita tutkin puolistrukturoidulla kyselylomakkeella (Liite 2).
Strukturoiduissa kysymyksissd vastausvaihtoehdot on wvalittu valmiiksi.
Strukturoitujen vastausten késittely on helppoa, johtuen vastausvaihtoehtojen
valmiiksi koodaamisesta (numeroitu valmiiksi). Vaihtoehtokysymykset ja
erilaiset asteikkokysymykset ovat strukturoituja kysymyksid. (Kananen 2008,

26.) Toisessa vaiheessa kohdejoukkona on StepApp-valmennukseen osallistuvat
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ammattilaiset (N=28). Kunnat on merkitty tuloslukuun tunnistamattomina, kunta

A, kunta B ja niin edelleen.

Kyselylomake 1 ldhetettiin lapsi- ja perhepalveluiden tyontekijdille
vastattavaksi 13.12.2021 — 31.1.2022 viliselld ajalla. Koska vastaajamééri oli
alhainen tammikuun loppuun mennessi, vastausaikaa jatkettiin aina 20.3.2022
saakka. Kyselylomake 2 ldhetettiin kohdejoukolle vastattavaksi myds
13.12.2021 — 20.3.2022 viliselld ajalla.

4.2 Aineisto, tutkimusluvat, analyysimenetelmat ja
eettisyys

Aineistonkeruu toteutettiin  sdhkdisten kyselylomakkeiden ja avointen
kysymysten avulla. Mitattavat muuttujat ovat ensimmdiisessd vaiheessa
organisaation kulttuuri, kuormittavuustekijit, implementoinnin ilmapiiri,
oppimisen ilmapiiri, johdon sitoutuminen sekd kaytéssd olevat resurssit.
Ensimmaisessd vaiheessa aineiston keruu tapahtui kohdeorganisaatioiden lapsi-
ja perhepalveluissa tyoskenteleville ammattilaisille strukturoidulla kyselylld
CFIR (Inner Setting Measures from the Consolidated Framework for
Implementation Research) (Fernandez ym. 2018). Aineisto analysoitiin

tilastollisesti taulukoiden suorien jakaumien avulla.

Toisessa vaiheessa mitattavat muuttujat olivat valmennuksen hyviksyttivyys,
soveltuvuus ja toteutettavuus. Tédssd vaiheessa aineiston keruu tapahtui
StepApp-valmennukseen osallistuville ammattilaisille strukturoidulla kyselylla
AIM = hyviksyttivyys (Acceptability of Intervention Measure), IAM =
soveltuvuus (Intervention Appropriateness Measure), FIM = toteutettavuus
(Feasibility of Intervention Measure) (Weiner ym. 2020) valmennuksen jélkeen.
Vaiheessa 2 kéytettiin myds avoimia kysymyksid tyontekijoiden omakohtaisista

kokemuksista liittyen StepApp-valmennuksen soveltuvuuteen  ja
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kaytettivyyteen. Aineisto analysoitiin tilastollisesti taulukoiden ja laadullisin

menetelmin teemoittelua kdyttaen.

Koska tutkimukseni on osa hanketta ja suurempaa tutkimusta, oli tiarkeda valita
vertaisarvioidut mittarit, jotka maddrdytyivit osana hanketta. Kéytettyjen
kyselyiden kédyttoon ja suomentamiseen pyydettiin alkuperdisten tekijoiden
luvat. Strukturoidun kyselyn AIM, IAM, FIM suomennosta ja kdyttod varten
saatiin lupa sdhkdpostitse mittariston kehittdjaltd Bryan Weinerilta ja toiseen
CRIF mittarin suomennokseen ja kdyttoon lupa saatiin mittariston kehittdja
Maria E. Fernandezilta. Kyselyt suomennettiin ammattimaista kéantéjépalvelua
kéyttden. Oman arvioni mukaan lomakkeet eivét kaikilta osin kadntyneet
suomeksi kovinkaan ymmarrettdvésti. Lomakkeiden tarkistukseen ja niiden
muuntamiseen juuri titd tutkimusta varten olisi pitdnyt kdyttdd enemmain aikaa

ja resurssia.

Tutkimusluvat tutkimukselle on haettu viidestd Pirkanmaalla sijaitsevasta
kunnasta vuoden 2021 aikana. Tutkimusluvat on hakenut Suomen Uusperheiden
Liitto ja jokainen tutkimuksessa mukana oleva kunta antoi luvan tutkimuksen
tekemiseen. Tutkimukselle on haettu myds Turun Yliopiston ihmistieteiden
eettinen ennakkoarvio, johon on saatu toimikunnan puolto 22.11.2021.
Sitouduin tutkimusta tehdessdni noudattamaan hyvéd tieteellistd kéytidntoad

(Tuomi & Sarajarvi 2018, 150), TENK-ohjeistuksia ja tietosuojalainsdadantoa.

Kaikessa ihmistieteellisessd tutkimuksessa on paljon yhteisid piirteitd, kuten
esimerkiksi pyrkimys loogiseen todisteluun ja objektiivisuuteen tarkoittaen sita,
ettd tutkijat nojaavat havaintoaineistoihinsa eivitkd omiin mielipiteisiinsa.
Téamin lisdksi kvalitatiivista ja kvantitatiivista analyysid voidaan soveltaa jopa
samassa tutkimuksessa ja saman tutkimusaineiston analysoinnissa. (Alasuutari,

2011, 32.)

Maéradllisessd analyysissd selvitetddn madrid, riippuvuuksia ja syyseurauksia.
Saadut tulokset voidaan yleistdd koskemaan perusjoukkoa, josta havaintoyksikot

on poimittu. Tulosten luotettavuuden kannalta olisi hyvéd tutkia kaikki
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perusjoukon tilastoyksikot, mutta useinkaan tdmid ei ole kustannus- ja
aikarajoitteista johtuen mahdollista. (Kananen 2008, 51.) CFIR mittarilla
saaduista taulukoista lasketaan suorat jakaumat ja analysoidaan niiden

prosenttiosuuksia.

Laadullisen tutkimuksen mukaisesti analysoin teemoittelun avulla toisessa
kyselylomakkeessa olevat avoimet kysymykset. Lyhyehkostd tekstimassasta
pyrin 16ytdmddn tutkimusongelman kannalta olennaiset vastaukset kysymyksiin;
’Millaista hyoOtyd toivot saavasi valmennuksesta uusperheiden kanssa
tyoskentelyyn?’ sekd *Milla tavalla koet uuteen interventioon kouluttautumisen
ja perehtymisen?’ Teemoittelussa kévin avoimet vastaukset ldpi ja koodasin
niissé esiintyneitd keskeisid aiheita, sanoja, termejé ja asiakokonaisuuksia, joista

muodostin teemat. (Eskola & Suoranta 1999, 176.)

Tietosuojailmoitus toimitettiin tutkimukseen osallistuville kyselylomakkeiden
yhteydessa. Kyselylomakkeet lahtivét sahkopostitse vastaajille.
Tietosuojailmoituksessa ilmoitettiin, mitd henkil6tietoja kerddn tutkimustani
varten, osallistumisen olevan suostumukseen perustuvaa, sekd mahdollisuudesta
peruuttaa osallistuminen missd tahansa tutkimuksen vaiheessa. Aineisto on
sdilytetty ja suojattu digitaalisesti kdyttdjatunnuksella ja salasanalla. Kyselyiden
missddn vaiheessa ei kysytty tutkittavien henkil6tietoja tai sellaisia tietoja, joista
vastaajan voisi tunnistaa. Vastaukset my0s késiteltiin ja analysoitiin tdysin
anonyymisti, eikd julkaistuista tuloksista voida tunnistaa yksittdistd vastaajaa.
Aineisto tallennetaan uudelleenkdyttodotusten —mukaisesti Tampereen

yliopiston tietoarkistoon.
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S TUTKIMUSTULOKSET

5.1. Tutkimukseen osallistuneiden kuvaus

Ensimmainen kysely (CFIR)

Ensimmadiseen kyselyyn vastaajista naisia oli 26, miehid 3 ja muu 1. Vastaajat
jakautuivat seuraavasti; kunta A (N=2), kunta B (N=11), kunta C (N=7), kunta
D (N=5) ja kunta E (N=3). Olen tutkimuksessani jittinyt kunnat nimedmaétta
eettisistd syistd. Kunnat 16ytyvit nimeltd lopussa olevista liitteisté (liite 3 & liite
4), mutta ne eivit ole missdin jarjestyksessd tulosluvussa. Kyselyn ulkopuolelle
jéi kuntia, jotka eivit syysti tai toisesta ole olleet halukkaita vield lahteméan
uuden intervention kéayttoonottoon. Syitd saattaa olla monia, esimerkiksi

resurssikysymykset niin tyontekijoiden kuin taloustilanteenkin osalta.

Tyokokemusta vastaajille oli kertynyt vuodesta yli 15 vuoteen. Kaikista 31
vastaajasta 12 on tyOskennellyt sosiaali- ja terveysalalla 1-10 vuotta, 18

vastaajaa on tyoskennellyt yli 10 vuotta alalla.

Vastaajista 23 tyOskentelee sosiaalialalla, 5 vastaajaa terveysalalla ja yksi
vastaaja kasvatusalalla. Vastaajista 13 on sosiaalityontekijoitd, sosiaaliohjaajia
9, sairaanhoitajia 1, psykologeja 2, ldhihoitajia 1 ja vastausvaihtoehto muu 4.

Heisté oli 3 terveydenhoitajaa sekd 1 perheohjaaja.

80% (24/30) vastaajista kertoi aloittaneensa tyohistoriansa aikana jotakin uutta
toimintamallia. Tutkimukseen vastanneista oli 1 esihenkild, 21 tyontekijad, 3

toimihenkildd ja 1 muu, asiantuntija.

Toinen kysely (AIM, IAM, FIM)

Toiseen kyselyyn vastanneista kunta A, vastauksia oli 33% (N=4), kunta B
vastauksia oli 33% (N=4), kunta C vastauksia oli 17% (N=2), kunta D vastauksia
17% (N=2) ja kunta E vastauksia 0% (N=0).



Tyo6kokemusta tyontekijoilld oli seuraavasti 7-8 vuotta 8% (N=1), 11-15 vuotta
33% (N=4) ja yli 15 vuotta (N=7).

Vastaajista oli ldhihoitajia 1, sairaanhoitajia 1, sosiaaliohjaajia 2,
sosiaalityontekijoitd 1, projektityontekija 1 sekd vastausvaihtoehto muu;

perheohjaaja 3, perhekoordinaattori 1 ja perhetyo 1.

100% (N=12) vastaajista kertoi tyohistoriansa aikana ottaneen jonkin uuden
toimintamallin kdyttoonsd. Myds kaikki vastaajat olivat tyontekijdasemassa,

esihenkiloitd koulutuksessa ei ollut.

Kaikkiaan tutkittavat koostuvat Pirkanmaan maakunnan alueelta StepApp-
interventioon mukaan ldhteneistd sote-organisaatioiden esimichistd ja
tyontekijoisti sekd StepApp-valmentajakoulutuksen saaneista sote- ja

kasvatusalan ammattilaisista.

5.2. Tyontekijoiden (N=30) nikemyksia organisaation
valmiuksista vastaanottaa interventio

Tutkimustehtdvind tutkielman ensimméiisessd vaiheessa oli selvittdd miten
sosiaali-, terveys — ja kasvatusalan ammattilaiset kokevat organisaation
valmiudet intervention vastaanottamiseen. Organisaation valmiuksia mitattiin
ensimmaisessd kyselylomakkeessa CFIR mittarin avulla. Mittarilla pyrimme
selvittdimédn organisaation kulttuuria, kuormittavuustekijoitd, tyontekijoiden
motivaatiota, implementoinnin ilmapiirid, oppimisen ilmapiirid, johdon
sitoutumista sekd kaytossd olevia resursseja ammattilaisten kokemuksen
pohjalta. Tulokset esitetddn kokonaisuus kerrallaan taulukoiden avulla, joista

ilmenee prosenttijakaumat (%) ja vastausten numeerinen keskiarvo.

Tutkimuksessa selvitettiin seuraavia implementointiin vaikuttavia osa-alueita
organisaation sisélld. Osa-alueet ovat organisaation kulttuuri (milld tavoin
organisaatiossa ajatellaan tyontekijoiden viithtyvyydestd tai tyomoraalista),
kuormittavuustekijdt eli kulttuurin stressi, tyontekijoiden motivaatio eli

kulttuurin vaivanndkd, implementoinnin ilmapiiri eli kdyttoonoton ilmasto,
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oppimisilmapiiri eli oppimisilmasto, johdon sitoutuminen ja saatavilla olevat
resurssit. Seuraavissa taulukoissa on koko perusjoukko eli kaikkien vastaajien
tulokset. Organisaation kulttuuria selvitettdessd kysymyspatteristossa oli
kaikkiaan 9 kysymystd liittyen kulttuuriin. Taulukoinnin Likert-asteikko on
seuraava: 1 Téysin eri mieltd, 2 Eri mieltd, 3 Ei samaa eiké eri mieltd, 4 Samaa

mieltd, 5 Tdysin samaa mielta.

Taulukko 3. Organisaation kulttuuri (N=30)
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1 2 3 4 5 Keskiarvo Mediaani

1. Kaikilla tasoilla ithmiset puhuvat avoimesti 0% 32% 21% 36% 11% 33 3.0
siitd, mika toimii ja miké ei.

2. Useimmat tdimén yksikon tyontekijét ovat 0% 23% 27% 43% 7% 33 3.5
halukkaita muuttamaan toimintatapojaan muiden
antaman palautteen pohjalta.

3. On vaikeaa saada asioita muuttumaan 0% 27% 43% 30% 0% 3.0 3.0
yksikdssdamme.

4. Voin luottaa siihen, ettd muut timén yksikon 0% 10%  13.5% 53%  23.5% 3.9 4.0
ihmiset tekevit tyonsa hyvin.

5. Useimmat yksikdssdmme tyoskentelevdat = 3.3%  13.3% 27% 53% 3.3% 34 4.0
ndyttdvit nauttivan tyostéan.

6. Vaikeat ongelmat ratkaistaan keskustelemalla  0.0% 27% 33% 37% 3% 3.2 3.0
kasvotusten.

7. Kédytdmme sddnndllisesti aikaa 7% 33% 27%  30.0% 3% 2.9 3.0
toimintatapojemme pohtimiseen.

8. Kokeiltuamme jotakin uutta kdytimme aikaa 0% 333% 333% 33.3% 0.0% 3.0 3.0
pohtiaksemme, miten se toimi.

9. Tamén yksikon ihmiset toimivat oikeana 0% 23% 20% 40% 17% 3.5 4.0

tiimin4.

Organisaation kulttuuria kartoitettiin yhdeksélld tarkentavalla kysymyksella.
Vastaajista 47% vastasi olevansa samaa tai tdysin samaa mielta siitd, ettd kaikilla
tasoilla ihmiset (esihenkildt, tyontekijdt) puhuvat avoimesti siitd, mik4 toimii ja
mikd ei. 32% vastaajista ajatteli, ettd kaikilla tasoilla puhe ei ole avointa. 50%
vastaajista uskovat oman yksikon tyontekijoistd olevan halukkaita muuttamaan
toimintatapojaan muiden antaman palautteen pohjalta, 23% oli eri mieltd. 30%
vastasi ajattelevansa, ettd asioita on vaikeaa saada yksikdssd muuttumaan. 27%
ajatteli, ettd asioita voi saada muuttumaan. Jopa 43,3% osannut antaa selkeda

mielipidettd tdhin vaittimaan.



Useimmat vastaajista 77% luottivat yksikon ithmisten tekevin tyonsd hyvin.
Samoin 57% uskoi useimpien yksikossd tydskentelevien nauttivan tyOstéén.
40% uskoi, ettd vaikeat ongelmat ratkaistaan kasvotusten keskustelemalla, kun
taas 27% ajatteli, ettd ndin ei ole. Jopa 33,3% ei ollut samaa eikd eri mieltd
véittdimén kanssa. 40% ei koe, ettd organisaatioissa kéytetddn sddnnollisesti
toimintatapojen pohtimiseen aikaa, kun taas vastaajista 33,3% mielestd aikaa
kéytetddn saannollisesti toimintatapojen pohtimiseen. Viittdméssd 8.
Kokeiltuamme jotakin uutta, kiytimme aikaa pohtiaksemme, miten se toimii,

samaa mieltd oli 57%.

Tulosten pohjalta organisaation kulttuurista voi todeta, etti tyontekijoiden
mielestd organisaatiossa puhutaan avoimesti siitd, mikd toimii ja miki ei. Tama
kertoo avoimesta keskusteluilmapiiristd organisaatioissa. Tulosten mukaan
my0s tyontekijat haluavat kehittdd omaa sekd organisaation tydtapoja saadun
palautteen pohjalta. Vastaajat, jotka tyoskentelevét kunnissa, kokevat asioihin
olevan vaikeaa saada muutosta. Kolmannes vastaajista oli sitd mieltd, ettd
asioihin on vaikeaa saada muuttumaan ja 43% ei osannut vastata kysymykseen.
Olemassa olevista haasteista huolimatta on ilahduttavaa ndhda, ettd ndin suuri
joukko wvastaajista luottaa kollegoiden tekevdn tyonsd hyvin ja nauttivan
tyostddn. Organisaatioissa ei vélttdmattd kéytetd tarpeeksi aikaa olemassa
olevien toimintatapojen pohtimiseen koska tydtd sosiaali-, terveys- ja
kasvatusalalla on paljon ja ylimddrdistd aikaa ei useinkaan jdd toiminnan
kehittdmiselle.  S@dnnollinen  ajankdyttd toimintatapojen  pohtimiseksi
edesauttaisi nikemiin mitkéd mallit ovat vaikuttavia ja misté voisi luopua. Myos
resurssit (sekd tyontekijd- ettd taloudelliset resurssit) eivit aina riitd hienojen
kehittdmisideoiden viemiseksi kdytantoon. Tutkimuksen mukaan, jos jokin uusi
malli otetaan kidyttoon, kdytetddn aikaa kuitenkin sen arvioimiseen, miten se

kéytdnndssé toimii.
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Taulukko 4. Kulttuurin stressi (N=30)

1 2 3 4 5 Keskiarvo Mediaani

1. Minulla on liian paljon paineita, ettd voisin tehdd tyoni ~ 10%  30% 20% 33% 7% 3.0 3.0
tehokkaasti.

2. Henkildston jésenet osoittavat usein stressin ja rasituksen 0% 3% 20% 57% 20% 3.9 4.0
merkkeja.

3. Taalla vallitseva raskas tyStaakka vahentdd uuden 0% 0% 33% 50% 17% 3.8 4.0
menetelmén tehokkuutta.

4. Henkildston turhautuminen on tdélla yleista. 7% 10% 10% 50% 23% 3.7 4.0

Toisessa taulukossa (taulukko 3) tutkittiin  kulttuurin  stressid eli
kuormittavuustekijoitd organisaatiossa. Ensimmaisessa véittimassi 'minulla on
liian paljon paineita, ettd voisin tehd4 tyoni tehokkaasti’, vastaukset jakaantuivat
tasan 40% eri tai tdysin eri mieltd olevien sekd 40% samaa tai tiysin samaa
mieltd olevien kesken, 20% ei ole ollut samaa eiké eri mieltd asiassa. Jopa 77%
vastasi ndkevansid henkildston jésenissd stressin ja rasituksen merkkejd, vain 3%
oli eri mieltd. Mielenkiintoista olisi ollut kysyéd, milld tavoin niméd merkit
nédkyvit tyopdivan aikana. Samoin véittdmén 3 kohdalla selked enemmistd 67%
koki, ettd raskas tyotaakka vdhentdd uuden menetelmén tehokkuutta. Myds
viimeiseen viittdmddn numero 4 enemmistd 73% vastasi, ettd henkiloston

turhautuminen on yleista.

Tulosten mukaan sosiaali-, terveys- ja kasvatusalalla ty6 koetaan kuormittavaksi
ja paineistetuksi. Silloin on hyvin luontevaa, etti uusia menetelmid ei ole
mahdollista toteuttaa, koska kadyttoonotto vaatii aina tyontekijdltd myds oman
panostuksensa. Tyotaakan médrdén vaikuttaa my0ds kunta ja kunnan sisilld jopa
alue, missd vastaaja tyoskentelee. Huolestuttavaa on, ettd suuri osa vastaa
ndkevinsd kollegoissa stressin ja rasituksen merkkejd sekd turhautumista.
Toisaalta jos 1990-luvulta asti on havaittu palvelujirjestelmien ongelmia, ei

tama tieto tule yllityksena.
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Taulukko 5. Kulttuurin vaivanndké (N=30)

1 2 3 4 5 Keskiarvo Mediaani

1. Tdmén yksikon ihmiset haluavat aina toimia parhaan 0% 3% 10% 54% 33% 4.2 4.0
kykynsd mukaan.

2. Ihmiset ovat innostuneita omasta tyostédn. 0% 10% 27% 53% 10% 3.6 4.0

3. Yksikon ihmiset selvidvit tekemalld niin vdhdn kuin = 50%  23% 23% 4% 0.0% 1.8 1.5
mahdollista.

4. Ihmiset ovat valmiita nikemdén erityistd vaivaa 0% 7% 10% 60%  23% 4.0 4.0
tehddkseen hyvaa tyotd.

5. Tamén yksikon jdsenet eivdt nde tyonsd eteen enempdd  63%  23% 10% 4% 0% 1.5 1.0

vaivaa kuin heidén on pakko.

Kulttuurin ~ vaivanndkod eli tyontekijoiden motivaatiota kartoittavissa
vaittdmissd 87% vastaajista ajattelee, ettd yksikon tyontekijat haluavat aina
toimia parhaan kykynsd mukaan ja véittdméstd 2 selvidd, ettd jopa 63% ovat
innostuneita tydstddn, vain 10% oli asiasta eri mieltd. 73% ovat eri mieltd tai
tdysin eri mieltd vaittdmastd 3. yksikon ihmiset selvidvit tekemélld niin vihin
kuin mahdollista. Vain 4% ovat samaa mieltd viittdmasti. Eli suurin osa ajattelee
tyontekijoiden panostavan tyohonsd. Suurin osa 83% ajattelee tyontekijoiden
olevan valmiita nikeméién erityistd vaivaa tehdidkseen hyvii tyotd. Vain 6,7%
oli eri mieltd. Myoskin 87% vastaajista ajattelee tyontekijoiden tekevén tyonsa
suurella moraalilla, koska vastaajista vain muutama oli sitd mieltd, ettd yksikon

jdsenet eivit nékisi tyonsé eteen enempidi vaivaa kuin heidén on pakko.

Tyontekijoiden motivaatio on tdmidn osa-alueen pohjalta korkea, vastaajat
kokevat tyontekijoiden haluavan toimia parhaansa mukaan, nauttivan tyostidén
ja ndkevin vaivaa tyonsd eteen. Myds motivaatio tyon tekemiseen on kyselyn
perusteella korkea. Usein sosiaali-, terveys- ja kasvatusalan ihmisiltd olen
kuullut lausahduksen, ettd he tekevat téiti tyotd halutakseen auttaa thmisid. Usein
silloin kun ihmiset kokevat oman tyonsd merkitykselliseksi ja tarkeédksi he myds
haluavat antaa itsestddn mahdollisimman paljon hyvéd. Vaikka aiemmassa
kohdassa nékyi tyontekijoiden kuormittuneisuus ja tyon aiheuttama stressi, siiti
huolimatta ty0 koetaan mielekkddksi, ja sitd tehdddn suurella syddmelld ja

tyomoraalilla useimmiten parhaansa itsestddn antaen.



Taulukko 6. Kdyttéénoton ilmasto (N=30)
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1 2 3 4 5 Keskiarvo Mediaani

1. Yksikon henkil6ston odotetaan auttavan ndytton 3% 0% 47% 50% 0% 34 3.5
perustuvan ldhestymistavan (tésséd: StepApp-valmennus)
tavoitteen saavuttamisessa.

2. Yksikon henkil6sto saa tarvitsemansa tuen nayttoon 3%  17% 47% 33% 0% 3.1 3.0
perustuvan ldhestymistavan kdyttdonottoon.

3. Yksikon henkildstd saa tunnustusta ndyttoon perustuvan 3% 13% 54% 30% 0% 3.1 3.0
lahestymistavan kayttdonotosta asiakkaiden tuen ja avun
kasvattamiseksi.

4. Nayttoon perustuva ldhestymistapa on yksi organisaation  10% 10% 60% 17% 3% 2.9 3.0

tarkeimmisté prioriteeteista.

Kéayttdonoton ilmastoa eli implementoinnin ilmapiirid koskevissa kysymyksissi
suurimmat vastausprosentit ovat jokaisen kysymyksen kohdalla ’ei samaa eika
eri mieltd, mink4 ajattelen johtuvan siitd, ettd kysymysten asettelu ei ole ollut
selvd. Viittimd on kenties jadnyt epéselvdksi tai etdiseksi omassa
organisaatiossa, ja siksi on ollut vaikeaa ndhdi, kuinka kéyttoonottoa tuetaan

omassa organisaatiossa/ tydyksikossa.

Ensimmadisessd viittimassd, jossa henkiloston odotetaan auttavan StepApp -
valmennuksen tavoitteen saavuttamisessa 47% vastasi, etti ei ole samaa eiké eri
mieltd. Puolet ajattelee henkildston auttavan StepApp -valmennuksen tavoitteen
saavuttamisessa. Toisessa vdittdiméssd, jossa yksikon henkilostd saisi
tarvitsemansa tuen uuden intervention kadyttoonotossa, 47% ei ollut samaa eika
eri mieltd. 33% ajatteli henkiloston saavan tukea uuden intervention
kéyttoonotossa. Jilleen viittdimédn kolme kohdalla ‘ei samaa eikd eri mieltd’
vastausvaihtoehto sai suurimman kannatuksen, jopa 54%. Neljdnnessé
véittimassd jopa 60% ei ollut samaa eikd eri mieltd. Kuten jo teoriaosuudessa
todetaan; ndyttoon perustuva ldhestymistapa koetaan ammattilaisten
keskuudessa usein tuntemattomana késitteend. Olisiko se kyselyyn
vastanneidenkin keskuudessa ollut ndin? Silld selittyisi suuri vastausprosentti

kohdissa ’ei samaa eika eri mieltd’.



Taulukko 7. Oppimisilmasto (N=29)
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1 2 3 4 5 Keskiarvo Mediaani

1. Kéytdimme sdédnnollisesti aikaa sen pohtimiseen, miten 7%  28%  24% 31%  10% 3.1 3.0
voimme parantaa toimintatapojamme.

2. Organisaatiomme ihmiset etsivit aktiivisesti uusia  10% 21% 21% 38%  10% 3.2 3.0
tapoja parantaa toimintatapojamme.

3. Tamai yksikko kannustaa kaikkia jakamaan ideoitaan. 0% 14% 34% 45% 7% 34 4.0

4. Tama yksikko oppii virheistaan. 0% 31% 31% 34.5% 3.5% 3.1 3.0

5. Kun kohtaamme ongelman yksikossé, pyrimme 0% 24% 24% 45% 7% 33 4.0

tosissamme selvittimaédn, mitd on oikeasti tekeilla.

Oppimisilmastoa eli oppimisilmapiirid koskevissa kysymyksissd 41%

vastaajista arvioivat kéyttavinsd aikaa sen pohtimiseen, miten toimintatapoja

voisi parantaa, kuitenkin myds 35% ajatteli, ettd toimintatapojen parantamisen

pohtimiseen ei kaytettéisi sadnndllisesti aikaa. 48% vastaajista olivat samaa tai

tdysin samaa mieltd siitd, ettd organisaatiossa ihmiset etsivit aktiivisesti uusia

toimintatapoja asioiden parantamiseksi. Yli puolet vastaajista 52% ajatteli

yksikon kannustavan kaikkia ideoiden jakamisessa ja 38% vastaajista ajatteli

oman yksikkonsé oppivan virheistddn, 31% ei ollut samaa eiké eri mieltd ja 31%

oli eri mieltd. Viimeisessd véittdméssd kohdassa 5. vastaajista 52% ajatteli

yksikdn kohdatessa ongelman tyontekijoiden selvittdvin mistd oikeasti on

kysymys.

Taulukko 8. Johdon sitoutuminen (N=30)

1 2 3 4 5 Keskiarvo Mediaani

1. Yksikon johto varmistaa, ettd meilld on tarvittava 20% 20% 30% 27% 3% 2.7 3.0
madrd aikaa ja litkkkumavaraa keskustellaksemme
muutoksista asiakkaiden tilanteen parantamiseksi.

2. Tamin yksikon johto luo ympériston, jossa asioita  13.4% 13.3% 33% 27% 13.3% 3.1 3.0
voidaan saavuttaa.

3. Yksikon johto edistdd ymparistod, joka on 10% 20% 30% 33% 7% 3.1 3.0
miellyttava tyopaikka.

4. Johto tukee vahvasti yksikon muutospyrkimyksid. 7% 27% 33% 23% 10% 3.0 3.0

Johdon sitoutumista kartoittavissa viittdmissé esille tuli ettd 40% ajattelee, ettd

yksikdn johto ei varmista tyontekijoilld olevan tarpeeksi aikaa ja liikkumavaraa
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keskustellakseen muutoksista asiakkaiden tilanteen parantamiseksi. 30% ajatteli
aikaa ja liikkkumatilaa olevan tarpeeksi. 30% ei ollut samaa eika eri mieltd. 40%
vastaajista ajattelee yksikon johdon luovan ympériston, jossa asioita voidaan
saavuttaa, 27% on eri tai tdysin eri mieltd. Kolmasosa ei ole selvisti kumpaakaan
mieltd. Kohdassa 3. Yksikon johto edistdd ympdaristdd, joka on miellyttava
tyopaikka 30% vastaajista oli eri tai tdysin eri mieltd vidittdmastéd, 30% ei ollut
samaa eiki eri mieltd, ja 40% ajatteli yksikon johdon edistdvdn ymparistod, joka
on miellyttava tyopaikka. Viimeisessa vdittdmassa vastaukset jakaantuivat hyvin
tasaisesti. 33% vastaajista ajattelee johdon tukevan vahvasti yksikon
muutospyrkimyksid, 30% oli viittdmistd eri mieltd ja jidlleen suuri
prosentuaalinen méérd vastaajista ei ollut vdittdméstd samaa eikd eri mieltd.
Johdon sitoutumisen osalta tulokset eivét ole selvidsti positiivisia, mutta ei
selvisti negatiivisiakaan. Tassékin 'ei samaa eikd eri mieltd’ vastausvaihtoehto

vie jokaisessa véittdmassa kolmanneksen vastauksista.

Taulukko 9. Saatavilla olevat resurssit (N=30)

1 2 3 4 5 Keskiarvo Mediaani

1. Yleensd kun olemme yhtéd mieltd siité, ettd yksikdssé on = 27%  40% 27% 6% 0% 2.1 2.0
tehtdvd muutos, meilld on tarvittava tuki osa-alueella:
budjetti tai taloudelliset resurssit

2. Yleensi kun olemme yhtd mieltd siité, ettd yksikossa on  10% 17% 40% 30% 3% 3.0 3.0
tehtdva muutos, meilld on tarvittava tuki osa-alueella:
koulutus

3. Yleensd kun olemme yhtd mieltd siité, ettd yksikossi on = 13%  57% 20% 10% 0% 2.3 2.0
tehtdvd muutos, meilld on tarvittava tuki osa-alueella:
henkilsto

4. Yksikossaimme on saatavilla ndytt6on perustuvan 0% 13% 43% 37% 7% 34 3.0
lahestymistavan (uusi palvelu/ uusi interventio) toiminnan
tueksi: vidlineet ja materiaalit

5. Yksikdssdmme on saatavilla ndytto6n perustuvan 0% 13% 57% 30% 0% 32 3.0
lahestymistavan (uusi palvelu/ uusi interventio) toiminnan
tueksi: asiakkaiden tietoisuus/tarve

6. Yksikossimme on saatavilla ndyttoon perustuvan =~ 0%  27% 43% 23% 7% 3.1 3.0
lahestymistavan (uusi palvelu/ uusi interventio) toiminnan
tueksi: palveluntarjoajien tuki

7. Yksikossimme on saatavilla ndyttoon perustuvan = 13%  20% 57% 10% 0% 2.6 3.0
lahestymistavan (uusi palvelu/ uusi interventio) toiminnan
tueksi: interventioryhmé



Saatavilla olevat resurssit osiossa ensimmadinen véittimi koski budjettia tai
taloudellisia resursseja. 67% vastaajista oli sitd mieltd, ettd jos yksikdssd on
tehtdvd muutos, tarvittavaa tukea ei taloudellisella puolella ole. Tdma johtunee
siitd, ettd kyselyihin vastanneet tyOskentelevédt kuntasektorilla, ja monista
sadstotoimista johtuen yleisesti ajatellaan, ettd moni asia on kiinni rahasta. Vain
7% vastasi ajattelevansa taloudellisten resurssien olevan kunnossa muutoksen
tukemiseksi. Koulutuksen saamiseksi muutoksen tueksi uskoi vastaajista 33%,
mutta jilleen jopa 40% vastanneista oli valinnut ’ei samaa eikd eri mieltd’

vaihtoehdon.

Henkilostoresurssista kysyttiesséd jopa 70% vastaajista ajatteli, ettd resurssia ei
ole saatavilla. Sosiaalialalla on paljon tydpaikkoja auki suhteessa hakijoihin.
Toiminnan tueksi saatavista vilineistd ja materiaaleista ei ole koettu suurta
pulaa. Uuden palvelun tai intervention toimintaan vain kolmasosa ajatteli olevan
asiakkaita, suuri madrd 57% antoi ‘ei samaa eikd eri mieltd’ vastauksen.
Yksikdssimme on saatavilla ndyttoon perustuvan ldhestymistavan (uusi palvelu/
uusi interventio) toiminnan tueksi: palveluntarjoajien tuki, vastaajista 30% uskoi
saavansa palveluntarjoajan tuen ja 27% ajatteli, ettd palveluntarjoajat eivit tukisi
palvelun ostajaa uuden palvelun tai intervention tukena. Yksikdssimme on
saatavilla ndyttd0n perustuvan ldhestymistavan (uusi palvelu/ uusi interventio)
toiminnan tueksi: interventioryhmad, vastaajista 10% oli sama mieltd, ettd uuden
toiminnan tueksi olisi mahdollisuus saada interventioryhma, 57% ei ollut samaa
eikd eri mieltd ja kolmasosa ei uskonut saavansa tyonsd tueksi erillistd

interventioryhmaa.

Taméan viimeisen resurssia koskevan kokonaisuuden kohdalla luulen, ettd
vastaajat eivdt ole ymmartdneet tdysin vdittdimid tai saaneet véiittdmid
ajatuksessaan asetettua kdytdntoon. Vaikka tutkimusta olikin sédhkoposteihin
lahetetyssi aineistonkeruupyynndssé kirjoitettu auki tiivistetysti, se on saattanut
jaada liian epdselvdksi tai sitd, ei ole kiireessd ehditty ajatuksella lukea.
Valitettavasti useammassa osiossa on nédhtivissd tdméd sama ’ei samaa eikd eri
mieltd’ vastausvaihtoehto, joka antaa tutkijalle kehnosti informaatiota vastaajan

ajatuksista.
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Tulosten tarkastelu

Tédmin implementointitutkimuksen tulosten mukaan organisaatioissa on seki
implementointia edistdvid, ettd jarruttavia valmiuksia. Implementointia edistévit
tyontekijoiden motivaatio, halu ja usko muutokseen sekid ratkaisukeskeisyys.
Tyontekijit kokivat, ettd he ovat valmiita muuttamaan toimintaansa palautteen
pohjalta ja tutkimuksen mukaan he myds ajattelivat, ettd asioista puhutaan
tyoyhteisossd suoraan, mikd edesauttaa asioiden eteenpdin viemist.
Tutkimuksen mukaan organisaatioissa kollegat kannustavat toisiaan ideoiden
jakamisessa eli ilmapiirin voisi usein ajatella olevan rohkaiseva ja
innovatiivinen. Oppimisilmastoa kartoittavassa kyselyosiossa vastaukset ovat
positiivisia. Vastaajat ovat muutosmyonteisid ja etsivdt aktiivisesti uusia
toimintatapoja asioiden eteenpéin viemiseksi. Vastaajat myds uskovat oppivansa
virheistd ja haluavat tosissaan selvittdd mitd on tekeilld, silloin kun kohtaavat

ongelman.

Suurimmiksi haasteiksi implementoinnissa koettiin suuri ty0méaaré, ajanpuute ja
tyon kuormittavuus. My0oskdin taloudellista tukea ei ollut vastaajien mukaan

muutoksiin valttimatta saatavilla.

5.3. Uuden intervention soveltuvuus tyontekijoiden
(N=12) ndkokulmasta

Tutkimustehtdvina tutkielman toisessa vaiheessa oli selvittdd miten soveltuvana
ammattilaiset kokevat uuden intervention. Toisella tutkimuskyselylla tutkittiin
StepApp-digisovelluksen hyvéksyttivyyttd, soveltuvuutta ja toteutettavuutta.
Kysely ldhetettiin kaikille StepApp-valmentajakoulutukseen Pirkanmaalla
osallistuneille tyontekijdille, joita oli yhteensd 28. Vastauksia sain vain 12, joten
kyselyyn jitti vastaamatta yli puolet kohdejoukosta. Talla kyselylld on tarkoitus
selvittdd, millaisia asenteita ammattilaisilla on ja onko interventio

tarkoituksenmukainen ja soveltuva kaytettéviksi.
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Hyviksyttivyyden, soveltuvuuden ja toteutettavuuden mittareilla arvioituna
valmennettujen mielestd StepApp-interventio on erittdin hyvin soveltuva
kaikilta osin. Interventio néhtiin sopivana, hyvin kédytettdvdnd ja siihen
suhtauduttiin myonteisesti. StepApp-valmennus vastasi tyontekijoiden tarpeisiin
saada lisdd tietoa uusperheellisyydesti, ja antoi vélineitd seké tietoa haastaviin
asiakastilanteisiin. Kokemukset uuteen interventioon kouluttautumisesta ja
perehtymisestd koettiin péddasiassa hyvéksi asiaksi ja koulutusta kuvailtiin
erittdin mielenkiintoiseksi, sopivaksi ja laadukkaaksi. Kuitenkin perustydssa
olevan kiireen vuoksi kouluttautuminen ja perehtyminen koettiin myds

haastavaksi.
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5.3.1 Hyvéaksyttavyyden mittari

Intervention hyvidksyttivyyden AIM -mittarilla vastaajat ovat arvioineet
StepApp -valmennuksen hyviksyttivyyden korkeaksi. Tyontekijat ovat
hyvéksyneet valmennuksen ja vaikuttaa siltd, ettdi he ovat pitdneet
valmennuksesta ja pitdvit sitd positiivisena tyon kannalta. Kukaan ei ole antanut
valmennukselle 1-3 arvosanoja, ainoastaan 4-5 arviointia on kéytetty. StepApp
-valmennus saa valmennettujen tuen, jossa kaikkien vastaajien keskiarvo on
huimat 4,7 kun paras arvio on 5. StepApp -valmennus vetoaa tutkimuksen
mukaan vastaajiin, keskiarvoksi on annettu 4,5. Tutkimuksen mukaan
valmennetut myos pitdvat valmennuksesta. StepApp -valmennus on saanut
vastauksista keskiarvoksi 4,6. Valmennetut myds suhtautuvat valmennukseen

erittdin myonteisesti keskiarvon kivutessa 4,8.

Taulukko 10. Hyvdksyttdvyyden mittari

Keskiarvo
1. StepApp-valmennus saa tukeni. n=12 4.7
3. Pidan StepApp-valmennuksesta. n=12 4.6
4. Suhtaudun myénteisesti StepApp- 48
valmennukseen. :

o

1 2 3 4 5

— Keskiarvo 4.6



5.3.2 Soveltuvuuden mittari

Intervention soveltuvuuden IAM mittarilla vastaajat ovat arvioineet StepApp -
valmennuksen asteikolla 1-5. Arvot ovat korkeat ja tyontekijit kertovat
intervention olevan hyvin sovellettavissa tyohon. StepApp -valmennus vaikuttaa
sopivalta keskiarvoksi annettiin 4,3. Tarkoitukseen sopivaksi se arviointiin 4,5,
erittdin hyvéksi. Hieman alhaisemman pistemaédran sai sovellettavuus, joka sai
keskiarvon 4,4, mikd sekin on erittdin hyvd. Valmennus koettiin
kéyttokelpoiseksi korkealla 4,6 keskiarvolla, jossa vastaajat olivat vahvasti

tdysin samaa mieltd kdyttokelpoisuudesta.

Taulukko 11. Soveltuvuuden mittari

1. StepApp-valmennus vaikuttaa sopivalta.

2. StepApp-valmennus vaikuttaa tarkoitustaan

3. StepApp-valmennus vaikuttaa sovellettavissa
olevalta.

4. StepApp-valmennus vaikuttaa
kayttékelpoiselta.

o

1 2 3 4 5

— Keskiarvo 4.5
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4.3

4.5

4.4

4.6



5.3.3 Toteutettavuuden mittari

Intervention toteutettavuuden FIM mittarilla vastaajat ovat arvioineet StepApp -
valmennuksen asteikolla 1-5. Vastaajien mukaan StepApp -valmennus vaikuttaa
toteuttamiskelpoiselta ja mahdolliselta toteuttaa keskiarvolla 4,5 ja
helppokayttdiseltd 4,0 arvolla. Valmennus myds vastaa tarkoitustaan. Ndiden
arviointien perusteella StepApp -valmennus vaikuttaa hyvin positiiviselta ja

kéyttoonotettavalta.

Taulukko 12. Toteutettavuuden mittari
1. StepApp-valmennus vaikuttaa
toteuttamiskelpoiselta.

2. StepApp-valmennus vaikuttaa mahdolliselta
toteuttaa.

3. StepApp-valmennus vaikuttaa tehtdvissa
olevalta.

4. StepApp-valmennus vaikuttaa

helppokayttdiselt. m=A

I
= =]
n n
-y iy
+] N

(==}

1 2 3 4 5

— Keskiarvo 4.3
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Avoimet kysymykset

Kyselyssé esitin kaksi avointa kysymysti, jotka analysoin teemoittelun avulla.

1. Millaista hyotyd toivot saavasi valmennuksesta uusperheiden kanssa
tyoskentelyyn?
Vastaajat (N=8) olivat 1/3 alkuperdisestd ryhmistd. Yhtend syyni
vastaajakatoon tédssdkin kysymyksessd voi olla jo esiin tullut kiire ja kuormitus
tyossd. Teemoittelun avulla kokosin useimmin vastauksissa mainitut asiat, ja
niiden perusteella tyontekijat kokivat saaneensa tietoa uusperhearjesta (6),
uskoivat hyotyvinsd valmennuksesta tydssdin (5), saaneensa tyokaluja (4) seka
uutta ndkokulmaa (3). Vastaajat ajattelivat myos saaneensa erilaisia ndkokulmia
perheiden haastaviin tilanteisiin (3) sekd niiden ratkaisuihin (3). Valmennus
antoi varmuutta késitelld uusperheasioita. Tyontekijit kokivat saaneensa myos
tietoa ja uusia toimintamalleja hankaliin vuorovaikutustilanteisiin ja tietoa

psykologiasta ja ymmarrystd ihmisten kéyttaytymisesta.

2. Milld tavalla koet uuteen interventioon kouluttautumisen ja perehtymisen?

Vastauksia kysymykseen oli 9kpl. Teemoittelin vastaukset. Vastausten
perusteella kouluttautuminen koettiin pidasiassa hyviksi asiaksi (6), tyontekijét
kokivat  valmennuksen erittdin  mielenkiintoisena (3) ja  helposti
kiyttoonotettavana tydskentelymenetelmind (1). Valmennettavien mukaan
koulutus oli mielenkiintoinen (2) ja antoi uusia ndkdkulmia (2). Koulutus oli
tarkoitukseen sopiva, laadukas ja tervetullut kokonaisuus, etenkin kun joku
vastaajista mainitsi, ettd asiakkaana on paljon uusperheiti. Kouluttautumista ja
perehdytystd pidettiin hyvané. Koulutus koettiin intensiivisend ja innostavana ja
teemana erittdin tarpeellisena ja esiin nostettavana. Koulutuksen jélkeen koettiin,
ettd on tdrkedd ylldpitdd tietoja ja taitoja ja kasvattaa valmennuskokemusta itse
valmennuksia jarjestimaélld, sekd pitdmélld aktiivisesti yhteyttd muihin
valmentajiin sekd koulutuksen jarjestdjidtahoon. Haasteina néhtiin se, ettd tyon
ohella on haasteellista perehtyd ajan kanssa asiasisdltoon, mutta yleisesti
kouluttautumiseen suhtauduttiin positiivisesti ja innovatiivisesti. Haastavaksi

uusien mallien kéyttoonottoon koettiin perustydssd oleva jatkuva kiire (3).

56



Kouluttautumisen ja perehtyminen koettiin haastavaksi ajankdyton suhteen, kun
perustyd on niin hektistd (3). Kritiikkid annettiin myds siitd, ettd sovelluksen
kéyttd valmennuksessa jdi hieman ohueksi tiedoiltaan ja siitd syystd sovelluksen

kayttoonotto voi aiheuttaa epdvarmuutta (1).

Tulosten tarkastelu

StepApp-valmennus sai erittdin hyvét pisteet jokaisessa osa-alueessa, niin
hyvaksyttdivyyden, soveltuvuuden  kuin  toteutettavuudenkin  saralla.
Valmennukseen suhtaudutaan erittdin myoOnteisesti ja valmennus sai
tyontekijoiden tuen. Valmennus koettiin hyvin sovellettavissa olevana ja
kayttokelpoisena. Valmennus myos koettiin toteuttamiskelpoisena, hyvin
mahdollisena toteuttaa ja helppokéyttoisend. Valmennuksessa esille tuli
uusperheiden ndkokulma eri rooleista kdsin ja se auttoi jdsentdmdin
uusperheiden moninaisuutta. Valmennus antoi yleisesti tietoa vastaajille, ja lisési
tietoisuutta ilmioistd, haasteista ja mahdollisuuksista uusperheissi, niin itse
uusperheiden sisdlld kuin tyontekijoiden ja yleisesti kuntalaisten parissa.
Valmennus  koettiin ~ valmiiksi, kattavaksi  koonniksi  uusperheisti.
Valmennettavat toivoivat sen tuovan vertaisia yhteen ja avaavan keskustelua,
jonka teemoja voisi mahdollisesti syventdd jatkossa asiakastydssd. Toiveena
valmennetuilla oli, ettd valmennuksen myotd uusperheen jasenet voivat saada
lisdd ymmarrystd ja tyOkaluja kohdata haasteita ja vahvistaa perheen
identiteettid. Valmennus voi ajan mittaan ehkiistd pulmien kasvamista ja
mahdollisesti madaltaa kynnysti hakeutua tuen piiriin. Toivottiin myds nuorten
aseman uusperheissid paranevan. Kouluttautuminen ja perehtyminen koettiin
pddasiassa hyvédni asiana. Valmennus oli mielenkiintoinen ja kdyttoonotettava
ja siitd sai uusia ndkokulmia. Kouluttautuminen ja perehtyminen koettiin
haastavaksi perustyossé vallitsevan kiireen vuoksi. Térkedksi asiaksi nostettiin
oman valmennuskokemuksen saamista ja yhteydenpitoa valmennettavien ja

valmentajien kanssa tietotaidon ylldpitamiseksi.
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6 JOHTOPAATOKSET

Tamaén tutkimuksen tavoitteena oli tarkastella uuden intervention kdyttdonottoa
ja  tyontekijoiden  kokemuksia ~oman  organisaation  valmiuksista
implementoinnin  kontekstissa. Toisena tavoitteena oli tutkia kuinka
hyvaksyttavi, soveltuva ja toteutettava kayttoonotettu interventio tyontekijéiden
mielestd oli. Tutkimukseni kohderyhméni olivat Pirkanmaalla kuuden eri
kunnan alueella tydskentelevid sosiaali-, terveys- ja kasvatusalan ammattilaisia,
pddasiassa lapsi- ja perhepalveluista. Kerdsin aineiston strukturoituna ja
puolistrukturoituna kyselynd. Analyysimenetelmédnd kiytin taulukoita, joista
laskin suoria jakaumia. Taulukot analysoin ja laadullisena analyysimenetelmana

kéytin teemoittelua.

Ensimmadiseen tutkimuskysymykseeni: Minkilaisia ndkemyksid sosiaali-,
terveys- ja kasvatusalan ammattilaisilla on organisaation valmiuksista
vastaanottaa interventio? vastaukseksi tulosten perusteella sain organisaation
sisdlld olevan sekd implementointia edistdvid, ettd sitd haastavia valmiuksia.
Implementointia edistdvid valmiuksia ovat tyontekijdoiden motivaatio, halu ja
usko muutokseen sekd ratkaisukeskeisyys. Tutkimuksen mukaan myds
organisaatioissa kollegat kannustavat toisiaan ideoiden jakamisessa eli

ilmapiirin voisi usein ajatella olevan rohkaiseva ja innovatiivinen.

Implementointia haastaviksi valmiuksiksi tutkimuksen mukaan néyttaytyi
tyotaakka, jatkuva kiire ja resurssivaje. Johdon tuki tulisi olla aktiivisempaa,
jotta tyontekijdt kokisivat selkedsti saavansa tukea ja kannustusta tyossa.
Vastaajat eivit kokeneet heilld olevan aikaa ja tilaa keskustelulle muutoksia
koskien, myoskddn johdon ei aktiivisesti néhty edistdvin miellyttdvén tyopaikan
statusta. Kuitenkaan johtoa kokonaan lyttddmétta sanottakoon, ettd myds johdon
tyotaakka on suuri ja yhtd lailla heiddn paélleen asetetaan suuria

sadstotavoitteita, joiden paineen alla he yrittdvat tehdé tyotaan.

Kéyttoonoton ilmastoa eli implementoinnin ilmapiirid koskevissa kysymyksissa

(taulukko 5) véittdmét saivat valitettavan paljon neutraaleja vastauksia.
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Viittimat koskivat ndyttoon perustuvaa toimintaa (tdssd tutkimuksessa StepApp
-valmennus). Suurelle osalle tutkittavista kdyttdonotettava menetelma jdi hyvin
todennikoisesti etdiseksi (epdselviksi osin suomennoksesta tai epédsopivan
mittariston valinnasta johtuen), myos nédyttdon perustuva toiminta késitteend

saattaa olla vastaajille vieras.

Implementoinnin haasteita luo siéstdtavoitteet ja kuntien taloudelliset vaikeudet.
Haverisen ym. 2014, 10 mukaan sosiaalihuollon palvelujarjestelmén ongelmat
ovat olleet olemassa 1990-luvulta l4htien, joten todella pitkdjanteistd tyotd saa
my0s tehdd niiden muuttamiseksi. Kehittdmistd ohjaavat jatkuvat
tehokkuusvaatimukset, mutta siitd huolimatta vaikuttavuuteen ja kehittimiseen
on alettu panostaa monin eri kehittdmishankkein ja kdytdntein. (Isokuortti &

Aaltio 2021.)

Uutena interventiona téssd tutkimuksessani oli Suomen Uusperheiden Liiton
StepApp-valmennus, johon kiintedsti kuuluu perheille kéyttoonotettava
digisovellus. Toisessa vaiheessa kaikki vastaajat osallistuivat StepApp-
valmentajakoulutukseen, ja saivat oman kokemuksensa pohjalta vastata
kysymykseen, kuinka kédyttoonotettava ja soveltuva uusi interventio on heidén
nidkokulmastaan?  Intervention  hyvidksyttivyyden, soveltuvuuden ja
kéytettdvyyden arviointi sai jokaiselta osa-alueelta korkeat pisteet ja mielesténi
kyseinen valmennus tavoittaa ndin ollen hyvdn kéytettdvyyden, joka taas

osaltaan tukee uusperheiden kanssa tehtavaa tyota.

Tulosten pohjalta StepApp-valmennus sai hyvdd palautetta. Myds Suomen
Uusperheiden Liiton (Suplin) aiemmin tehdyn tutkimuksen pohjalta on todettu
valmennuksen kéytettivyyden olevan hyvélld tasolla. Itse osallistuin
valmennukseen myos ja pidin sitd mielenkiintoisena ja hyddyllisend. Kuten
johdannossa kirjoitin, uusperheitd kohdataan myds sosiaalitydssé ja on tirkeda
olla tietoa uusperheiden kohtaamista haasteista, jotta myos heitd voisi auttaa
heididn kohtaamissaan tilanteissa. Mobiiliavusteinen ja ammatillisesti ohjattu
StepApp -interventio sai tyontekijéiden hyvédksynndn kaikilla kolmella
tutkimuksen  osa-alueella eli  hyviksyttivyyden, soveltuvuuden ja

toteutettavuuden alueilla. Vahvoja johtopéétoksié tuloksen perusteella ei voida
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kuitenkaan tehdd pienen otoskoon vuoksi. Suomen Uusperheiden Liitolle
jatkotutkimusehdotuksena olisi tutkia StepApp-intervention kdyttokokemuksia
tyontekijoiden nékokulmasta. Kiinnostavaa olisi myds kuulla uusperheiden

lasten ja nuorten kokemuksista sovelluksen digitaalisuudesta ja pelillisyydesta.

Avoimien kysymysten pohjalta valmennus sai mydskin  kiitosta
mielenkiintoisesta aihealueesta, ja helposti kayttoonotettavasta
tyoskentelymenetelmistd. Valmennuksen koettiin antavan uusia ndkdkulmia ja
koulutus koettiin tarkoituksenmukaisena, laadukkaana ja tervetulleena
kokonaisuutena. Kuten luvussa kolme (s.23) todetaan, sote-alan tyontekijét
tarvitsevat ajankohtaista tietoa uusperheiden kohtaamiseen ja tyokaluja heidin
hyvinvointinsa tukemiseen. Ammattilaisten tarvitsema tieto uusperheiden
kohtaamiseen ja tydkalujen saaminen tyohon tuli tutkimuksessani esille.
Suurimpana haasteena ndhtiin ajankdyton ongelmat eri muodoissaan.
Ajanpuutteen ja tyokiireiden vuoksi haasteellisena koettiin koulutusmateriaalin
asiasisdltoihin perehtyminen sekd kouluttautuminen itsessddn. Yksi syy
kehittdmishankkeiden nuivaan vastaanottoon saattaa piilld esimerkiksi siini, ettd
peldtddn tyOmédrdn nousevan entisestddn. TyoOntekijoiden asenteet myos
vaikuttavat implementoinnin onnistumiseen. Selanderin ym. (2022) mukaan
my0s epdoikeudenmukainen johtaminen ja pddtoksenteko kuormittavat

tyontekijoita.

Tulosten pohjalta ammattilaiset kokivat perhetietouden tarpeellisena ja
hyodyllisend ja kokivat saaneensa uutta ndkdkulmaa, tietoa uusperhearjesta, ja
uskoivat hyotyvinsd valmennuksesta tyossddn. He ajattelivat myos saaneensa
Myos erilaisten nikemysten saaminen perheiden haastaviin tilanteisiin, niiden
syntymekanismien ymmartdmiseen sekd niiden ratkaisuihin koettiin tdrkeédna.
Tulosten pohjalta valmennuksessa tuli esille uusperheiden nikokulma eri

rooleista kisin ja se auttoi jasentimiin uusperheiden moninaisuutta.

Yhtend tutkimuksen tavoitteena oli palvella Suomen Uusperheiden Liiton
tarpeita, antaa heille informaatiota toiminnan kehittdmiselle ja uusien ideoiden
saamiselle ja uskonkin, ettd tutkimus avaa heille joitain uusia ajatuksia omaan

toimintaan ja sen kehittdmiseen liittyen. Tutkimus tuottaa tietoa my0ds
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organisaatioille intervention implementoinnista ja kdyttoonoton haasteista ja

onnistumisista.

Tutkimuksen tekemiseen lédhdin suurella innolla. Tutkimusaihe valikoitui
kiinnostukseni mukaan. Aiempaa kokemusta minulla ei aiheesta ollut. Pohdin
aluksi, onko se hyvid vai huono asia. Halusin ottaa haasteen vastaan ja padddyin
tutkimaan itselleni aivan vierasta asiaa. Jdlkiviisaana voisin todeta, ettd
helpommalla olisin saattanut padsté ottaessani jonkun itselleni tutumman aiheen.
Toisaalta olen tdlld matkalla oppinut paljon uutta. Kehittimistyd ja uusien
menetelmien  kdyttoonotto vastaa edelleen kiinnostuksen kohteitani.
Sosiaalialalla tydskennellessdni huomaan olevani kehitysmyoOnteinen ja

haluaisin puuttua moniin asioihin, ja tehd4 niité eri tavalla kuin mihin on totuttu.

Loppukoontia koko prosessista kirjoittaessani huomaan pohtivani aktiivisesti
mitd olisin voinut tehdéd toisin? Ehdottomasti olisi ollut jarkevdd kayttdd jo
olemassa olevaa aineistoa. Myds Suomen Uusperheiden Liitto on kerénnyt
monenlaista aineistoa talteen, jota olisi ollut tydméérdn kannalta hyva kayttia.
Vastauskato nimittdin osoittautui suureksi. Jo olemassa olevan aineiston
kéytossd ongelmaksi olisi muodostunut se, ettd silloin en olisi 16ytényt tdhdn
omaan kiinnostavaan tutkimusongelmaan liittyvdd tietoa. Halu uskoa oman
tutkimuksen onnistumiseen ndyttdd olevan suuri. Ehkdpd tdssdkin nikyy
ammattilaisten tyon kuormitus ja loputtomat kyselyt, niin tyotyytyviisyydesta,
kuin eri tutkimushankkeistakin. Omalla kokemuksellani voin my0s sanoa, ettd
useisiin kyselyihin on jiényt vastaamatta tydeldmassd juuri edelld minituista
syitd johtuen. Nididen kahden tutkimuskysymyksen ja kahden aineiston
késitteleminen ja yhdistdminen oli itselleni haaste. Kokeneemmalle tutkijalle
yhtilo olisi voinut olla helppo, mutta néin jélkikdteen koen, ettd yksikin aineisto
olisi riittdnyt tdmén tutkimuksen tekemiseen. Rajaaminen olisi pitdnyt tehdd
vieldakin harkitummin. Myds mittarit tutkimuksessani ansaitsevat kritiikin.
Mittarit olivat liian yleisid, jotta niistéd olisi saanut keréttya tarpeeksi hyodyllista
ja vaikuttavaa informaatiota. Mittareissa oli myds kdanndsongelmia, joista jo

alemmin mainitsin. Suomennokset jdivit jaykiksi eivéitkd ndin ollen tehneet
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kaikilta osin kysymyksid tarpeeksi ymmarrettaviksi vastaajalle. Ndiden lisdksi

avoimet kysymykset, (vaiheessa kaksi) jaivit liian vahaiseksi.

Lopuksi voisin todeta, ettd implementointi ei ole helppoa. Se vaatii vankkaa
johtajuutta, innostuneisuutta sekd tyontekijoiden, ettd johdon sitoutumista
sithen, mitd ldhdetddn kehittimiin tai kéyttoonottamaan. Toisaalta itse
kehitysmyonteisend ihmisend ajattelen, ettd jokainen meistd kehittyy lépi
eldmin, joten myos tydeldman on kehityttivd. Teemme arvokasta sosiaalista
tyOtd avun tarpeessa olevien ihmisten kanssa. Téarkedd on aika-ajoin tarkastella
tilanteita ja toimintatapoja. Missd kohtaa asioita voisi tehdd toisin, milla
menetelmilld muutos voisi osoittautua positiiviseksi etenkin asiakkaiden
kannalta? Meidén tyotimme on auttaa ihmisid, joten meidén ty6timme on myds

kehittdd vaikuttavampia palveluita.
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LIITTEET

Liite 1. Vastauspyynt6 vaiheessa yksi (1)
Hyva sosiaali- tai terveysalan ammattilainen,

Pyyddmme Sinua osallistumaan tutkimukseen, jossa tutkitaan uuden toimintamallin kédyttdonottoa
kunnassanne. Tutkimus toteutetaan Tampereen yliopiston yhteiskuntatieteiden Pro gradu -
tutkielmana, osana Turun yliopiston ja Suomen Uusperheiden liiton kehittimishanketta.

Tarkoituksemme on selvittdd, millaisia asenteita, mahdollisuuksia ja haasteita liittyy uudenlaisen,
digiavusteisen toimintamallin kdytt6onottoon eri organisaatioissa ja mité kdyttdonotossa olisi tarkeda
huomioida. Stepping -hankkeessa on kehitetty uusperheille digiavusteinen ammatillisesti ohjattu
StepApp -valmennus, joka tdhtd4d koko uusperheen hyvinvoinnin edistimiseen ja perheen
toimivuuteen. Valmennus otetaan kiyttéon lapsi- ja perhepalveluissa viidessd kunnassa Pirkanmaan
alueella kevaélld 2022. Tutkittavat valikoituivat ndiden viiden kunnan alueelta. Sinut on kutsuttu
tutkimukseen, silld tydskentelet lapsi- ja perhepalveluissa alueella, jossa valmennus otetaan
kéyttoon.

Tutkimukseen osallistuminen on vapaachtoista, ja voit keskeyttdd osallistumisesi missd vain
vaiheessa. Mikéli péétét osallistua tutkimukseen, tima tarkoittaisi vastaamista sdhkoiseen kyselyyn,
jossa selvitimme organisaation kulttuuriin, johdon tukeen, resursseihin, osaamiseen, sitoutumiseen
ja asenteisiin liittyvid asioita. Kyselyyn vastaaminen vie noin 15 minuuttia. Kysely on avoinna
13.12.2021-31.1.2022 vilisen ajan. Vastausaikaa on jatkettu 28.2.2022 saakka. Linkki kyselyyn
16ytyy tdmén tiedotteen lopusta.

Kiaytdmme antamiasi tietoja ainoastaan timén tutkimuksen toteutuksessa. Piddimme huolta, ettd sinua
tai sinua koskevia vastauksia ei ole tunnistettavissa, kun julkaisemme tutkimuksen tuloksia.
Tutkimuksessa kerdttdvda tietoa sdilytetddn asianmukaisesti siten, ettei niihin ole péddsyd kuin
tutkimusryhmén jésenilld. Tiedot hdvitetddn kokonaan 5 vuotta tutkimuksen péaéttymisen jélkeen.

Tutkimukselle on Turun yliopiston eettisen toimikunnan puoltava lausunto. Lisétietoja saat Pro gradu
tutkimuksen tekijalta tai tutkimuksesta vastaavalta.
Lammin kiitos ajastasi!

Linkki kyselyyn:
https://link.webropolsurveys.com/S/BBF46A6959FCAA26

Linkki tietosuojaselosteeseen:

https://www.stepapp.fi/wp-content/uploads/2021/11/Liite7.Tieteellisen-tutkimuksen-

tietosuojaseloste.pdf

Terveisin,


https://link.webropolsurveys.com/S/BBF46A6959FCAA26
https://www.stepapp.fi/wp-content/uploads/2021/11/Liite7.Tieteellisen-tutkimuksen-tietosuojaseloste.pdf
https://www.stepapp.fi/wp-content/uploads/2021/11/Liite7.Tieteellisen-tutkimuksen-tietosuojaseloste.pdf

Pro gradu tutkimuksen tekija:
Jutta Holopainen
Yhteiskuntatieteiden tiedekunta
Tampereen Yliopisto

sahkoéposti: jutta.holopainen@tuni.fi

Tutkimuksesta vastaava:

TtT, kehityspaallikko, erikoistutkija, Anni Pakarinen
Hoitotieteen laitos

Turun Yliopisto

sdhkoposti: ankorh@utu.fi
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Liite 2. Vastauspyynto vaiheessa kaksi (2)

Hyva StepApp -valmentajakoulutukseen osallistuva ammattilainen,

Pyyddmme Sinua osallistumaan tutkimukseen, jossa tutkitaan uuden toimintamallin kédyttdonottoa
kunnassanne. Tutkimus toteutetaan Tampereen yliopiston yhteiskuntatieteiden Pro gradu -
tutkielmana, osana Turun yliopiston ja Suomen Uusperheiden liiton kehittimishanketta.

Stepping -hankkeessa on kehitetty uusperheille digiavusteinen ammatillisesti ohjattu StepApp -
valmennus, joka tdhtdd koko uusperheen hyvinvoinnin edistimiseen ja perheen toimivuuteen.
Valmennus otetaan kdyttoon lapsi- ja perhepalveluissa viidessd kunnassa Pirkanmaan alueella
kevailld 2022.

Tamén tutkimuksen tarkoituksena on arvioida StepApp-valmentajakoulutuksen soveltuvuutta.
Tutkittavat valikoituivat StepApp-valmentajakoulutukseen osallistuneista sosiaali- tai terveysalan
ammattilaisista. Sinut on kutsuttu tutkimukseen, silld osallistut StepApp-valmentajakoulutukseen.

Tutkimukseen osallistuminen on vapaachtoista, ja voit keskeyttdd osallistumisesi missd vain
vaiheessa. Mikéli péétét osallistua tutkimukseen, tima tarkoittaisi vastaamista sdhkoiseen kyselyyn,
jossa selvitimme valmentajakoulutuksen soveltuvuutta, hyddyllisyyttd ja hyvéksyttavyytta.
Kyselyyn vastaaminen vie noin 10-15 minuuttia. Kysely on avoinna 13.12.2021 - 31.1.2022 vilisen
ajan. Linkki kyselyyn 10ytyy tdmin tiedotteen lopusta.

Kéaytdmme antamiasi tietoja ainoastaan tdmén tutkimuksen toteutuksessa. Pidimme huolta, ettd sinua
tai sinua koskevia vastauksia ei ole tunnistettavissa, kun julkaisemme tutkimuksen tuloksia.
Tutkimuksessa kerdttdvaa tietoa sdilytetddn asianmukaisesti siten, ettei niihin ole padsyd kuin
tutkimusryhmaén jéasenilld. Tiedot hivitetddn kokonaan 5 vuotta tutkimuksen péattymisen jélkeen.

Tutkimukselle on Turun yliopiston eettisen toimikunnan puoltava lausunto. Lisdtietoja saat Pro gradu
tutkimuksen tekijélti tai tutkimuksesta vastaavalta.
Lammin kiitos ajastasi!

Linkki kyselyyn:
https://link.webropolsurveys.com/S/ED5S9DFA28F79FAD2

Linkki tietosuojaselosteeseen:

https://www.stepapp.fi/wp-content/uploads/2021/11/Liite7.Tieteellisen-tutkimuksen-

tietosuojaseloste.pdf

Terveisin,

Pro Gradu tutkimuksen tekija:
Jutta Holopainen
Yhteiskuntatieteiden tiedekunta
Tampereen Yliopisto

sahkoposti: jutta.holopainen@tuni.fi


https://link.webropolsurveys.com/S/ED59DFA28F79FAD2
https://www.stepapp.fi/wp-content/uploads/2021/11/Liite7.Tieteellisen-tutkimuksen-tietosuojaseloste.pdf
https://www.stepapp.fi/wp-content/uploads/2021/11/Liite7.Tieteellisen-tutkimuksen-tietosuojaseloste.pdf
mailto:jutta.holopainen@tuni.fi

Tutkimuksesta vastaava:

TtT, kehityspaallikko, erikoistutkija, Anni Pakarinen
Hoitotieteen laitos

Turun Yliopisto

sahkoposti: ankorh@utu.fi
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Liite 3. Kyselylomake yksi (1)

Sisidisen toimintaympériston mittarit kayttoonottotutkimuksen
konsolidoidusta viitekehyksesti

Ohjeet: Tama kyselylomake koostuu asteikoista, jotka mittaavat konstruktioita
kayttoonottotutkimuksen konsolidoidun viitekehyksen eli CFIR-mallin sisdisen toimintaympariston
osa-alueella. Merkitse kunkin viittdiméan kohdalle, mill4 tasolla olet samaa tai eri mielta.

Taustakysely (tulee webropoliin)

Sukupuoleni on

o Mies
o Nainen

Missi organisaatiossa tyoskentelet:

Kangasala
Lempaila
Nokia
Tampere
Y16jérvi

O O O O O

Montako vuotta sinulla on kokemusta alalta:

1-3 vuotta
4-6 vuotta
7-10 vuotta
11-15 vuotta
yli 15 vuotta

O O O O O

Tyoskentelen™

Sosiaalialalla
Terveysalalla
Kasvatusalalla
Seurakunnassa
Muualla, missa?

O O O O O

Padasiallinen toimenkuvani tilla hetkellad

o Léhihoitaja
o Sairaanhoitaja



© O O O O

Oletko

@)
©)
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Sosiaaliohjaaja
Sosiaalityontekija
Psykologi
Projektityontekijé
Muu, mika?

Esimies
Tyontekija

Tyohistoriani aikana on otettu jokin uusi toimintamalli kdyttoon?

©)
@)

Kylla
Ei

Kulttuuri

™

oA W

1) Vahvasti eri mieltd

2) Eri mieltd

3) Neutraali

4) Samaa mieltd

5) Vahvasti samaa mielti

Kaikilla tasoilla ihmiset puhuvat avoimesti siitd, mik4 toimii ja mika ei.

Useimmat tdmén yksikon tyontekijét ovat halukkaita muuttamaan toimintatapojaan muiden antaman
palautteen pohjalta.

On vaikeaa saada asioita muuttumaan yksikdssamme.

Voin luottaa siithen, ettd muut timéin yksikon ihmiset tekevét tyonsé hyvin.

Useimmat yksikdssamme tyOskentelevat ndyttavat nauttivan tyostaan.,

Vaikeat ongelmat ratkaistaan keskustelemalla kasvotusten.

Kéytamme sédénnollisesti aikaa toimintatapojemme pohtimiseen.

Kokeiltuamme jotakin uutta kdytdmme aikaa pohtiaksemme, miten se toimi.

Tamén yksikon ihmiset toimivat oikeana tiimina.

Kulttuurin stressi

bl e

1) Vahvasti eri mieltd

2) Eri mieltd

3) Neutraali

4) Samaa mielté

5) Vahvasti samaa mielti

Minulla on liian paljon paineita, ettd voisin tehdé tyoni tehokkaasti.
HenkilOston jasenet osoittavat usein stressin ja rasituksen merkkeja.

Taalla vallitseva raskas tyotaakka vdhentdd uuden menetelméan tehokkuutta.
HenkilSston turhautuminen on téélla yleista.
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Kulttuurin vaivanniko

1) 1Vahvasti eri mieltd
2) Eri mieltd

3) Neutraali

4) Samaa mieltd

5) Vahvasti samaa mieltd

Tamén yksikon ihmiset haluavat aina toimia parhaan kykynsa mukaan.

Ihmiset ovat innostuneita omasta tydstaan.

Yksikon ihmiset selvidvét tekemalld niin vahén kuin mahdollista.

Ihmiset ovat valmiita nikeméaén erityistd vaivaa tehdakseen hyvaa tyota.

Tamén yksikon jdsenet eivit nde tyonsd eteen enempad vaivaa kuin heiddn on pakko.

M S

Kiiyttoonoton ilmasto

1) Vahvasti eri mieltd

2) Eri mielta

3) Neutraali

4) Samaa mieltd

5) Vahvasti samaa mielti

1. Yksikon henkildston odotetaan auttavan nayttoon perustuvan lahestymistavan (tdssd: StepApp-
valmennus) tavoitteen saavuttamisessa.

2. Yksikon henkil6sto saa tarvitsemansa tuen nayttoon perustuvan ldhestymistavan kdyttdonottoon.

3. Yksikon henkilosto saa tunnustusta ndyttdon perustuvan ldhestymistavan (Step App-valmennus)
kayttoonotosta asiakkaiden tuen ja avun kasvattamiseksi.

4. Nayttdoon perustuva ldhestymistapa on yksi organisaation tarkeimmistd prioriteeteista.

Oppimisilmasto

1) 2Vahvasti eri mieltd
2) Eri mieltd

3) Neutraali

4) Samaa mieltd

5) Vahvasti samaa mielta

Kaytdmme sadnnollisesti aikaa sen pohtimiseen, miten voimme parantaa toimintatapojamme.
Organisaatiomme ihmiset etsivét aktiivisesti uusia tapoja parantaa toimintatapojamme.

Tédma yksikko kannustaa kaikkia jakamaan ideoitaan.

Tama yksikko oppii virheistédén.

Kun kohtaamme ongelman yksikossd, pyrimme tosissamme selvittdméan, mitd on oikeasti tekeilla.

IS
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Johdon sitoutuminen

)
2)
3)
4)
5)

2Vahvasti eri mieltd
Eri mielta

Neutraali

Samaa mieltd
Vahvasti samaa mieltd

1. Yksikon johto varmistaa, ettd meilld on tarvittava méiré aikaa ja lilkkumavaraa keskustellaksemme
muutoksista asiakkaiden tilanteen parantamiseksi.
2. Téamaén yksikon johto luo ympériston, jossa asioita voidaan saavuttaa.

(98]

Yksikon johto edistdd ympéristdd, joka on miellyttiva tydpaikka.

4. Johto tukee vahvasti yksikon muutospyrkimyksia.

Saatavilla olevat resurssit

1))
2)
3)
4)
5)

Vahvasti eri mieltd
Eri mieltd

Neutraali

Samaa mieltd
Vahvasti samaa mielta

1. Yleensd kun olemme yhtd mielti siitd, ettd yksikossd on tehtdvd muutos, meilld on tarvittava tuki
osa-alueella: budjetti tai taloudelliset resurssit

2. Yleensi kun olemme yhti mieltd siitd, ettd yksikossa on tehtdvd muutos, meillé on tarvittava tuki
osa-alueella: koulutus

3. Yleensd kun olemme yhtd mielta siitd, ettd yksikdssd on tehtdvd muutos, meilld on tarvittava tuki
osa-alueella: henkilostd

4. Yksikossdmme on saatavilla ndyttoon perustuvan ldhestymistavan toiminnan tueksi: vilineet ja
materiaalit

5. YksikOssdmme on saatavilla ndyttoon perustuvan ldhestymistavan toiminnan tueksi: asiakkaiden
tietoisuus/tarve

6. Yksikossdmme on saatavilla ndyttoon perustuvan ldhestymistavan toiminnan tueksi:
palveluntarjoajien tuki

7. Yksikossdmme on saatavilla ndyttoon perustuvan ldhestymistavan toiminnan tueksi:
interventioryhma
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Liite 4. Kyselylomake 2

StepApp - intervention hyviksyttivyyden mittari (AIM), intervention
asianmukaisuuden mittari (IAM) ja intervention toteutettavuuden mittari
(FIM)

Intervention hyvéksyttdvyyden mittari (AIM), intervention asianmukaisuuden mittari (IAM)
ja intervention toteutettavuuden mittari (FIM; Weiner et al. 2017) ovat neljd vaittimaa
sisdltavid kéyttoonoton lopputulosten mittareita, joita pidetddn usein kdyttdonoton
onnistumisen ’johtavina indikaattoreina” (Proctor et al., 2011).

Vastausasteikko: 1 = Téysin eri mieltd, 2 = Eri mieltd, 3 = Ei samaa eikd eri mieltd, 4 =
Samaa mieltd, 5 = Tdysin samaa mieltad

Taustakysely (tulee webropoliin)

Sukupuoleni on

o Mies
o Nainen

Missé organisaatiossa tydskentelet:

Kangasala
Lempééla
Nokia
Tampere
Y1ojarvi

0 O O O O

Montako vuotta sinulla on kokemusta alalta:

1-3 vuotta
4-6 vuotta
7-10 vuotta
11-15 vuotta
yli 15 vuotta

O O O O O

Tyoskentelen*

Sosiaalialalla
Terveysalalla
Kasvatusalalla
Seurakunnassa

o O O O



o Muualla, missa?

Piiasiallinen toimenkuvani tialld hetkelld

Lahihoitaja
Sairaanhoitaja
Sosiaaliohjaaja
Sosiaalityontekija
Psykologi
Projektityontekija
Muu, mika?

O O O O O O O

Oletko

o Esimies
o Tyontekija

Tyoéhistoriani aikana on otettu jokin uusi toimintamalli kayttoon?

o Kylla
o FEi

Intervention hyviksyttivyyden mittari (AIM)
1) StepApp-valmennus saa hyviksyntini.

2) StepApp-valmennus vetoaa minuun.

3) Pidén StepApp-valmennuksesta.

4) Otan mielelldni StepApp-valmennuksen vastaan.

Intervention asianmukaisuuden mittari (IAM)
1) StepApp-valmennus vaikuttaa soveltuvalta.

2) StepApp-valmennus vaikuttaa sopivalta.

3) StepApp-valmennus vaikuttaa kdyttokelpoiselta.

4) StepApp-valmennus vaikuttaa hyvin soveltuvalta.

Intervention toteutettavuuden mittari (FIM)
1) StepApp-valmennus vaikuttaa toteuttamiskelpoiselta.

2) StepApp-valmennus vaikuttaa mahdolliselta.



3) StepApp-valmennus vaikuttaa kéyttokelpoiselta.

4) StepApp-valmennus vaikuttaa helppokdyttoiselta.

1. Millaista hyotya toivot saavasi valmennuksesta uusperheiden kanssa tydskentelyyn?

2. Milli tavalla koet uuteen interventioon kouluttautumisen ja perehtymisen?
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