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Tutkimuksen tarkoituksena oli kuvata vanhus-
palveluiden lihiesimiesten sosiaali- ja terveyden-
huoltouudistuksesta tulevia haasteita. Tutkimus-
aineisto kerittiin avoimella haastattelulla kolmen
kunnan vanhuspalveluiden lihiesimiehiltid. Vii-
si lihiesimiestd haastateltiin kevaalld 2017. Tut-
kimusaineisto analysoitiin aineistoldhtoiselld si-
sdallonanalyysilla. Vanhuspalveluiden lihiesimie-
het kertoivat uudistuksen tuomien haasteiden
koskevan asiakkaita, liittyvin palveluiden tuot-
tamiseen, kohdistuvan henkilokuntaan seki liit-
tyvin uudistuksen toteutumiseen. Tutkimus tuot-
ti ajankohtaista tietoa vanhuspalveluiden lihiesi-
miesten kuvaamista haasteista sosiaali- ja tervey-
denhuoltouudistuksen kynnykselld. Lihiesimie-
hilli on aito huoli siitd, miten uudistus vaikut-
taa asiakkaisiin. Uudistuksesta tarvitaan enem-
min kohdennettua tiedotusta, koska sosiaali- ja
terveydenhuoltouudistukseen liittyy vield paljon
avoimia kysymyksii.
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ABSTRACT

Challenges arising from the reform of the
health and social services in first line
managers working in elderly care

Minna Saarela, MNSc

Tarja Suominen, PhD, Professor

Mervi Roos, MINSc

The purpose of this study was to describe the
challenges arising from the reform of the health
and social services that first line managers wor-
king in elderly care describe. Data was collected
from first line managers in elderly care in three
municipalities by conducting open interviews.
Five first line managers were interviewed in
spring 2017. The data was analyzed by inducti-
ve content analysis. First line managers in elder-
ly care foresee challenges concerned customers
and staff, as well as the production of services
and implementation of the reform. This research
produced current information on the percep-
tions of first line managers in elderly care regar-
ding the health and social services reform. The
first line managers have a real concern about
how the reform affects customers. As a conclu-
sion to this study, more targeted information on
the reform is needed, as it still involves many
open issues.

Key Words: organizational change, health care
reform, elderly care, first line managers, chal-
lenge
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Mita tutkimusaiheesta jo tiedetdin?

yleensi vaikeaa.

Mita uutta tietoa artikkeli tuo?

* Sosiaali- ja terveydenhuoltouudistus on vasta tulossa ja tutkimusta siltd osin ei ole kiytettivissa.
* Oman toimintaympiriston uudistusten hahmottaminen osana suurempaa kokonaisuutta on

* Vanhuspalveluiden lihiesimiehilld on huoli asiakaspalvelujen toimivuudesta ja yksilollisyydesti.
* Vanhuspalveluiden esimiehet kokevat haasteeksi sekid omien ettd henkilokunnan asenteiden
vahvistamisen myonteiseksi sosiaali- ja terveydenhuoltouudistusta kohtaan.

Mika merkitys tutkimuksella on hoitotyoélle, hoitotyon koulutukselle ja johtamiselle?

* Lihiesimiehilli on huoli uudistuksen vaikutuksesta heidin asiakkaidensa palveluihin ja

hoitoon, siksi on tirkedi antaa esimiehille mahdollisuus osallistua uudistuksen suunnitteluun.
 Johtajien on kiinnitettivd muutosvaiheessa erityistd huomiota tyontekijoiden tukemiseen.
* Tiedotuksen on tarpeen olla laaja-alaista, jotta uudistuksen toteutuminen onnistuu.

Tutkimuksen lahtokohdat

Sosiaali- ja terveydenhuollon organisaa-
tiot ovat vaativia organisaatiouudistusten to-
teuttamisympiristojd terveydenhuollon vah-
vojen professioiden vuoksi (Turpeinen
2011). Tyontekijoilld on tarve saada ymmar-
rys uudistuksen vaikutuksista oman toimin-
taympiristonsi toimintaan. Tulevan sosiaa-
li- ja terveydenhuoltouudistuksen yhteni ta-
voitteena on, ettd palvelut, kuten vanhus-
palvelut, ovat tuottavia ja toimivia asiakas-
lihtoisid palvelu- ja hoitoketjukokonaisuuk-
sia maakuntauudistuksessa luotavien aluei-
den sisilld. Tavoitteena on myds nykyaikais-
taa palveluja tietoteknologiaa entistd enem-
min hyodyntien ja parantaa samalla julki-
sen talouden kestiavyyttd. (STM 2017a.) Li-
hiesimiehid, kuten muitakin tyontekijoitd,
on kuultava niistd haasteista, joita he arvi-
oivat uudistuksen tuovan (Kauhanen ym.
2016). Tissi tutkimuksessa haaste ymmér-
retddn vaikeana tai kiehtovana tehtivini,
tarpeena tai vaatimuksena, miki saattaa vel-
voittaa lihiesimiehet johonkin tekoon (Kie-
litoimiston sanakirja 2018).

Vanhuspalveluiden tarve lisddntyy tule-
vaisuudessa, silld suomalainen viesto ikdin-
tyy ja eldd pidempiin (Tilastokeskus 2018).
Sosiaali- ja terveydenhuollon eri toimijoilla

on apuna Sosiaali- ja terveysministerion
sekd Suomen Kuntaliiton piivitetty laatusuo-
situs (STM 2017b), jossa esitellddn viisi kes-
keistd teema-aluetta: toimintakykyisen
ikddntymisen turvaaminen, asiakas- ja pal-
veluohjaus, henkilosto, ikdystiavillinen pal-
velujen rakenne ja teknologia. Suositus pa-
neutuu niiden teemojen kautta ohjeista-
maan vanhuspalveluiden kehittimisti siten,
ettd turvataan hyvi ikddntyminen seki ra-
kennetaan sosiaalisesti ja taloudellisesti kes-
tivid palvelurakenne. Monialaisen kehitti-
mistoiminnan hyodyntiminen sosiaali- ja
terveydenhuollon integraation edistimisek-
si on eri vaiheissa eri maantieteellisilld alu-
eilla (Lammintakanen ym. 2016).

Haasteita organisaatiouudistuksille luovat
jo eri ammattiryhmien eettiset ohjeistot, so-
siaali- ja terveydenhuoltoa ohjaavat lait sekd
ecttiset periaatteet (Laaksonen ym. 2012).
Arvot, asenteet ja kidyttdytyminen ovat orga-
nisaatiokohtaisia ja ne voivat osaltaan seki
edistdd ettd estdd uudistusta. (Rudes ym.
2011.) Haasteena koetaan my®s oman toi-
mintaympdriston uudistusten hahmottami-
nen, osana suurempaa kokonaisuutta. (Lah-
tinen ym. 2014.) Uudistusten epdonnistumi-
sista tehdyn tutkimuksen mukaan toteutus-
suunnitelman episelvyys on riski uudistuk-
selle (Longenecker & Longenecker 2014).



Toisaalta suunniteltuna, ohjattuna ja johdet-
tuna uudistus on toiminnan hallittua kehit-
tamistd (Taskinen 2011). Uudistuksessa on
tarpeen ottaa huomioon myos resurssien
tarve siithen, ettid tavoitteiden mukaiset kiy-
tinteet otetaan kiyttoon (Guerrero 2013).

Organisaatiouudistuksessa osa vakiintu-
neista rakenteista ja toimintatavoista muuttuu
(Hall & Hord 2011). Aikaisemmissa tutkimuk-
sissa on todettu organisaatiouudistusten tuo-
van haasteita niin tyontekijoille (Hewitt-Tay-
lor 2013) kuin johtavassa asemassa oleville
(Virtanen & Stenvall 2014, Giauque 2015). Or-
ganisaatiouudistuksessa suuri haaste on tyon-
tekijoiden kokema tunne tyon hallinnan me-
nettimisestd. Haasteellisina tyontekijoind pi-
detidin heitd, jotka vain odottavat, miti tapah-
tuu. Tillaiset tyontekijit eivit ole sitoutunei-
ta uudistukseen. (Hewitt-Taylor 2013.) Orga-
nisaatiouudistuksessa johtajien on perustelta-
va muutos alaisille, silld usein haasteena on
muutosvastarinta, sen vaatima aika ja toimen-
piteet (Virtanen & Stenvall 2014). Uudistuk-
sen toteutuminen vaatii tukea ylemmalla ta-
solla toimivilta johtajilta ja kollegoilta, riittd-
vid informaatiota seki yhteistyon ja osallisuu-
den kokemusta uudistuksessa (Giauque 2015).
Organisaatiouudistuksessa tulee tiedostaa ja
kehittdd ihmisten vilistd vuorovaikutusta, ar-
vojirjestelmai, asenteita ja ongelmanratkaisu-
taitoja (Honkanen 2000).

Lihiesimiehelld on keskeinen rooli stra-
tegisten tavoitteiden ja uudistusten jalkaut-
tamiseksi hoitotyon kaytintoon (Vihikan-
gas ym. 2012). Johtaja voi edistdd uudistuk-
sen toteutumista omalla persoonallaan ja
asenteellaan. Johtajan on tirkeid osallistaa
tyontekijoitd rohkaisemalla heitd muutta-
maan toimintatapojaan kohti asetettuja ta-
voitteita. (Hewitt-Taylor 2013.)

Tutkimuksen tarkoitus ja tavoite

Tutkimuksen tarkoituksena oli kuvata
vanhuspalveluiden lihiesimiesten sosiaali-
ja terveydenhuoltouudistuksesta tulevia
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haasteita. Tiedon avulla on mahdollista
tuoda esille sosiaali- ja terveyspalveluiden
lihiesimiesten ajatuksia uudistuksen haas-
teista ja siten selkiyttdd tiedontarvetta. Tut-
kimuskysymykseni oli: Millaisia haasteita
vanhuspalveluiden lihiesimiehilld on sosi-
aali- ja terveydenhuoltouudistuksesta?

Aineisto ja menetelmit

Aineisto kerittiin avoimina haastatteluina
kolmen kunnan vanhuspalveluiden lihiesi-
miehiltd (n=5). Osallistujia haettiin useam-
man kunnan alueelta, jotta tulokset eivit olisi
yhden kunnan vanhuspalveluiden ldhiesi-
miesten nikokulma sosiaali- ja terveyden-
huoltouudistuksen haasteista. Tutkimukseen
osallistuneiden kuntien viestosti yli 64-vuo-
tiaiden osuus vaihteli 21,6-27,1% vililli koko
maan keskiarvon ollessa 21,4% (Tilastokes-
kus 2018). Tutkimukseen mukaan valikoitu-
neet kunnat tuottivat vanhuspalveluita use-
amman kunnan alueelle. Vanhuspalveluiden
tuotantoalueeseen kuului sekd kaupunki-
maisia ettd maaseutumaisia kuntia.

Tutkimuksessa kiytettiin harkinnanva-
raista otantaa. Haastatteluun valitut vanhus-
palveluiden lihiesimiehet ilmaisivat seuraa-
vansa sosiaali- ja terveydenhuoltouudistuk-
sesta tulevaa informaatiota. Lisiksi he ker-
toivat pohtivansa uudistuksen haasteita
omien tyotehtiviensid nikokulmasta. Haas-
tatteluun osallistujien keski-ikd oli 52 vuot-
ta. He olivat seki sosiaali- ettd terveyden-
huollon ammattihenkil6itid ja asiantuntijoi-
ta. Osallistujilla oli keskimdirin 15 vuoden
tyokokemus esimiestehtivissd ja alaisten
miidri oli keskimiirin 46 henkil®d.

Haastattelut toteutettiin maalis-toukokuus-
sa 2017 osallistujien ehdottamissa paikoissa.
Haastattelut kestivit 20 minuutista 43 minuut-
tiin. Haastatteluissa kiytettiin avoimena ky-
symyksend tutkimuskysymystd. Haastattelu
rakentui keskustelunomaiseksi. Tutkimusai-
neiston riittdvyys arvioitiin haastattelujen ai-
kana aineiston saturoitumisella.
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Tutkimusaineisto analysoitiin aineistolih-
toiselld sisallonanalyysilla. Sisillbnanalyysia
ohjasi tutkimuskysymys. Tavoitteena oli ai-
neiston tiivistiminen ja kisitteiden muotou-
tuminen sosiaali- ja terveydenhuoltouudis-
tuksen haasteista. Analyysia varten haastat-
telut litteroitiin sanatarkasti. Litteroitua teks-
timateriaalia kertyi 37 A4-liuskaa, fonttikool-
la 12 ja rivivalilld 1,5. Litterointi ja sen tar-
kistaminen toimivat aineistoon tutustumise-
na. Analyysiyksikko oli sana, lause tai teks-
tin osa, joka vastasi tutkimuskysymykseen.
Alkuperiisilmaisuista tuli yhteensd 178 pel-
kistystd. Jokainen pelkistys koodattiin, jotta
pelkistys voitiin jdljittdd kaikissa vaiheissa

Taulukko 1. Esimerkki aineiston analyysistd.

alkuperiisilmaukseen. Pelkistyksen muotoa
verrattiin useaan kertaan alkuperiisilmauk-
seen. Tehdyt pelkistykset ryhmiteltiin ala-
luokkiin samankaltaisuuksien ja eroavai-
suuksien mukaan. Pelkistyksii ryhmitelti-
essi palattiin tarpeen mukaan alkuperiisil-
mauksiin. Ryhmittelyssi muodostetut ala-
luokat (n=52) nimettiin sisdltonsi perusteel-
la vastaamaan tutkimuskysymykseen. Ala-
luokat yhdistettiin yldluokiksi (n=18), joille
annettiin niiden sisdltod kuvaava nimi. Yli-
luokat yhdistettiin vield aineiston nikokul-
masta tarkoituksenmukaisella tavalla yhdis-
taviksi luokiksi (n=4). (Elo & Kyngis 2008.)
(Taulukkol.)

Alkuperiisilmaus Pelkistys Alaluokka Yliluokka
"Mehin ei 16ydetd kannattamattomill Palveluiden Asiakkaan Asiakkaille
alueille palveluntuottajia, koska se ei ole tuottaminen kustannus- | pddsyn annettavien
kustannustehokast. Jonkunhan se tiytyy sil tehottomillekin alueille | varmistaminen | palvelujen
kalliillakin rahalla tuottaa sinne periferialle.” palveluihin toimivuus
"Haaste on, ettid....palveluvalikko on saatavilla.” Monipuolisten palvelujen
saatavuuden takaaminen
"Keskitetddn isompiin, se tuo haasteensa Vanhusten péisy
vanhuksille tosin kovankin, jo saatavuudessa eli palveluiden piiriin niiden
miten sd saavutat ne palvelut, miten si péddset sinne | keskittimisen myotd
palveluihin.”
”Se on se ihan ensimmiinen asia, jos halutaan Asiakkaiden hoidon Asiakkaan
koko maakunta-alueelle niin erikoissairaanhoito, saumattomuus koko palvelujen
perusterveydenhuolto ko muu toimii niinko maakunta-alueella toiminnan
yhtendisesti ja saumattomasti asiakkaan parhaaks sujuvuus
hinen lihtokohdistaan lihtee.”
"Miten palvelut kdytinnodssd saadaan toteutumaan, | Uuden organisaation
koska kyllihdn muodostuu tietynlainen tota palveluiden toimivuus
uudenlainen organisaatio, et miten se saadaan niin | isolla alueella
toimivaksi niin isoilla alueilla, se on kyl tosi iso
haaste.”
"Meil ei sais asiakas- potilastyohon tulla mitdidn Asiakastyon Asiakkaiden
katkoksia, siirtymavaiheessa. Miten kaikki katkottomuus hoidon
tdmmoset jdrjestetddn, et tota noin niin.” siirtymévaiheessa jatkuvuuden
Potilastyon katkottomuus takaaminen
siirtymivaiheessa
"Vanhukset meididn pitdd hoitaa. T4s on varmasti Vanhusten hoitaminen
eri isdntd, mutta me hoidetaan niinku kun muutoksen aikana
ennenkin, ne tarvii ne hoitajat muutoksessakin.”




Tutkimustulokset

Vanhuspalveluiden lihiesimiesten haas-
teet sosiaali- ja terveydenhuoltouudistukses-
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ta koskevat asiakkaita, liittyvit palveluiden
tuottamiseen, kohdistuvat henkilokuntaan
sekd liittyvit uudistuksen toteutumiseen.
(Taulukko 2.)

Taulukko 2. Vanbuspalveluiden ldbiesimiesten sosiaali- ja terveydenbuoltouudistuksen haasteet

Yhdistiavi luokka

Yliluokka

Asiakkaita koskevat haasteet

Asiakkaille annettavien palvelujen toimivuus

Asiakkaiden tarpeisiin vastaavat palvelut

Asiakkaiden erilaiset tarpeet selviytymisessi uudistuksen tuomista
muutoksista

Palveluiden tuottamiseen liittyvit haasteet

Ison palvelukokonaisuuden toimivuus
Palveluiden vertailtavuus

Toiminnan rahoituksen muutokset
Muuttuvan toimintaympiriston hallinta
Toimintaan tulevat muutokset
Toiminnan kehittiminen

Henkilokuntaan kohdistuvat haasteet

Alaisten tydasenteen uudistuminen

Uusien toimintatapojen opetteleminen

Ty6ajan riittdvyys uudistuksen toteutuessa

Alaisten huomioon ottaminen uudistukseen sopeutumisessa
Alaisten luottamuksen vahvistaminen uudistusta kohtaan
Omien uudistukseen liittyvien tuntemusten hallinta

Uudistuksen toteutumiseen liittyvit haasteet

Tietimittomyys uudistuksen sisillostd
Uudistuksen keskeneriisyys

Asiakkaita koskevat haasteet

Vanhuspalveluiden lihiesimiehet nikevit
sosiaali- ja terveydenhuoltouudistuksessa
olevan haasteita asiakkaille annettavien
palvelujen toimivuudessa, esimerkiksi on
varmistettava palveluihin piisy siten, ettid
palvelut ovat saatavilla myos alueilla, joiden
palveluiden tuottamisen kustannustehok-
kuus ei ole hyvi. Palveluiden tuotannon on
toimittava sujuvasti koko maakunta-alueel-
la ja hoidon jatkuvuus on taattava myos uu-
distuksen aikana, vaikka aikaisemmat pal-
veluketjut muuttuvat tuotannon osalta.

"Koko maakunta-alueelle niin erikoissai-
raanhoito, perusterveydenbuolto ja muu
toimii yhtendisesti ja saumattomasti asi-
akkaan parbaaksi hinen Idhtékobdis-
taan. Se on se isoin haaste”

Vanhuspalveluiden lihiesimiesten nike-
myksen mukaan asiakkaiden tarpeisiin vas-

taavat palvelut edellyttivit tulevien palve-
lutarpeiden hahmottamista. Sosiaali- ja ter-
veydenhuoltouudistuksen muutokset, esi-
merkiksi laitospaikkojen vihentiminen vai-
kuttavat palvelutarpeeseen. Palvelutarve li-
sddantyy kotiin annettavien palveluiden osal-
ta ja erilaiset kotihoidon ja laitoshoidon vi-
liset palveluratkaisut kehittyvit. Lihiesimie-
het uskovat, ettid tulevat asiakkaat kohdis-
tavat hyvinkin erilaisia toiveita henkilokun-
nalle kuin aikaisemmin palveluiden piirissi
olleet asiakkaat, pelkkid perushoivan tuot-
taminen ei endd riitd. Lisdksi asiakkaille on
midriteltdvi erilaisia palveluvaihtoehtoja.
Lihiesimiesten mukaan haasteellista voi
olla asiakkaiden erilaiset tarpeet selviytymi-
sessd uudistuksen tuomista muutoksista.
Asiakkaiden taidot, tiedot ja halukkuus
tehdd valintoja vaihtelee. Nimi asiat on
huomioitava, kun asiakkaita ohjataan valit-
semaan palveluntuottajia. Vanhuspalvelui-
den lihiesimiesten mukaan asiakkaiden oh-
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jauksen ja neuvonnan tarve lisidntyy huo-
mattavasti uudistuksen myotd. Sosiaali- ja
terveydenhuoltouudistuksessa yhdeksi
haasteeksi muodostuu siis riittdvd ohjauk-
sen ja neuvonnan tarjoaminen asiakkaille.
Lisiksi lihiesimiehet uskovat, ettd uudistuk-
seen suunnitellun asiakkaan oman vuosi-
budjetin hoitamisessa on odotettavissa haas-
teita asiakkaille.

"Mutta se, jos mind saan jonkun raba-
potin minulle vuodeksi. Tamdn verran
minulla on mahdollisuus kéytidd tyyliin
maakunnan tai minkd rabaa se sitten
onkaan, mutta kuitenkin. Niin kuinka
moni meiddn vanbus, ikdibmisasiakas
sitten pystyy itse siind asiassa olemaan
aktiivinen ja hoitamaan sité asiaa”

Palveluiden tuottamiseen liittyvit haasteet

Vanhuspalveluiden lihiesimiesten mu-
kaan sosiaali- ja terveydenhuoltouudistuk-
sesta on haasteita palveluiden tuottamiseen
liittyen. Ison palvelukokonaisuuden toimi-
vuuden haasteena on yhteniisen palvelu-
kokonaisuuden muodostaminen koko maa-
han. Merkittivi tehtivi on myos yhteisten
sddantodjen luominen palvelujen tuottamises-
sa. Lisiksi haasteena on se, onko uudistuk-
sen tullessa voimaan vanhuspalveluiden asi-
akkaalla todelliset mahdollisuudet valita
oman hoitonsa tuottaja. Palvelukokonai-
suuksien toimivuudessa on myos epidvar-
muutta siitd, voidaanko yksityisten palvelui-
den saatavuus varmistaa eri puolella maa-
kuntaa.

"Haaste sindnsd, jos pitdisi olla yblidlciiset
oikeudet suomenmaassa, niin ei ne kylld
toteudu. Et niin paljon ei yksityisid fir-
moja kylldi riitd, et niitd riittdisi jokaiselle
paikkakunnalle palveluja tuottamaan”
Haasteena on myos palveluiden vertail-
tavuus. Palveluiden sisdllon avoimuus ja pal-
veluiden hinnoittelu mahdollistavat palve-
luiden vertailtavuuden. Lihiesimiehet koke-

vat palveluiden kustannusten hintavertailun
mahdollistamisen oleelliseksi tavoitteeksi,
mutta vertailtavuudessa on otettava huomi-
oon myos palveluiden laatu. Toiminnan ra-
hoituksen muutokset tavoittelevat vanhus-
palveluiden lihiesimiesten mukaan talou-
dellisten resurssien riittivyyttd tulevaisuu-
dessa ja palveluiden kustannussidistojen to-
teuttamista.

“En ole kylld vieldi itse I6ytiinyt sitd asiaal,
miten se pienessd, lyhyessdi ajassa ndikyisi
se eurojen sdcdsto. Nyt on annetiu ym-
mdrtdd, el aika pienesscikin ajassa mil-
Jardeja sdicistyy”

Vanhuspalveluiden lihiesimiehet arvioi-
vat yhdeksi haasteeksi sosiaali- ja tervey-
denhuoltouudistuksesta muodostuvan
muuttuvan toimintaympdristén bhallinnan.
Kauemmas siirtyvin hallinnon koetaan han-
kaloittavan tyontekoa. Tietoteknisten jirjes-
telmien toimivuus on taattava maakunnas-
sa. Toimintaympiriston mahdollinen muut-
tuminen ja uuteen toimintaympdristdon mu-
kautuminen ovat osa haastetta. Toimintaan
tulevat muutokset ovat vanhuspalveluiden
lahiesimiesten mukaan osittain suunniteltu-
ja ja toisaalta ratkaisuja toiminnassa tuleviin
muutostarpeisiin uudistuksen myota. 70i-
minnan kebittdiminen on sosiaali- ja tervey-
denhuoltouudistuksesta tuleva vaatimus.
Yksikoissd tapahtuva tyon kehittiminen ja
viriketoiminnan laajentaminen ovat jatkos-
sa jokaisen tyontekijin normaalia tyoti, jota
tehddidn arjen keskelld asiakkaan toiveiden
mukaisesti.

"Mutta se pitdisi ndbdd laajempana
Idissd arjessa se, mitdi se on, se tekeminen.
Tavallista eldmdid”

Henkilékuntaan kohdistuvat haasteet

Vanhuspalveluiden lihiesimiehet toivat
esille, ettd haasteena on tydntekijéiden
tyéasenteen uudistuminen. Heiddn mieles-
tddn uudistumista tarvitaan tyontekijoilld



olevien ajatusmallien ja asenteen muuttu-
miseen. Tyontekijoiden tulisi miettid sosiaa-
li- ja terveydenhuoltouudistusta siten, ettd
mitd uutta saa tehdd, eiki niin, ettd miti jou-
dutaan muuttamaan. Lihiesimiesten mu-
kaan vanhuspalveluiden tyontekijoiden tu-
lisi pohtia syvillisemmin muun muassa siti,
miten asiakaslihtodisyys toteutuisi omassa
tyossd vield nykyistd vahvemmin. Samalla
tyontekijoiden olisi ymmairrettivi, ettd uu-
distuksessa syntyvi kilpailu asiakkaista
mahdollisesti nikyy toiminnassa.

“Jos kerran me olemme samalla viivalla
kilpailutuksessa kaikki, niin se tuo hen-
kilokunnalle niitd asioita, joita varmaan
koulussa ei tdllé betkelld mitenkdidin tule
esille. Meiddn pitcici markkinoida témdi
meidcdin paikka”

Henkilokuntaan kohdistuvat uudenlaiset
vaatimukset myos uusien toimintatapojen
opettelemisessa. Lihiesimiehet kokivat haas-
teeksi tyontekijoiden motivoimisen teke-
miin asioita eri tavalla kuin ennen. Julkisen
puolen tyontekijoiden mahdollinen siirtymi-
nen yksityisille palveluntuottajille vaatii
myos sopeutumista ja opettelua yksityisen
puolen palvelutuotannossa vallitsevista toi-
mintatavoista. Vanhuspalveluiden lihiesi-
miesten mukaan haasteena on tydajan riit-
tévyys uudistuksen toteutuessa, silli heidan
mukaansa sosiaali- ja terveydenhuoltouudis-
tus lisdd hoitajien tyomiirda alkuvaiheessa.
Esimerkiksi tyomiarda lisidvit asiakkaiden
tietojen siirto uuteen jirjestelmiin ja erilais-
ten palvelusopimusten tekeminen. Haaste on
my6s hoitajien tyodajan yhteensovittaminen
uusien vaatimusten, kuten asiakkaiden va-
linnanvapauden mahdollistamisen ja palve-
lutuotannon kilpailun vaatiman uusien toi-
mintatapojen sisdistimisen kanssa.

Tyéntekijéiden huomioon ottaminen uu-
distukseen sopeutumisessa koetaan haas-
teeksi. Vanhuspalveluiden lihiesimiesten
mielestd tyontekijoiden tukeminen uudis-
tuksessa ja tyontekijoiden muutosvastarin-
nan kisittely ovat lihiesimiehen tyotid. Uu-
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distuksen aiheuttamat tyontekijoiden tun-
teet yhdistettynd uudistuksesta puhumisen
vihiisyyteen lisiavit tarvetta tyontekijoiden
huomioon ottamiseen sosiaali- ja terveyden-
huoltouudistuksessa. Lihiesimiehet pohti-
vat puheissaan myos koulutuksen uudista-
mista muuttuvien kidytinteiden ja muuttuvi-
en tarpeiden vuoksi.

"Niin sitten sitd, vaan pelditéicin ja jos pe-
léitdidin, ettdi jotain uutta tulee, niin se on
aina negatiivista. Noin Yyleisesti otlaen
kaikki wusi, etid sitd pitdisi vastustaa”
Tyontekijoiden luottamuksen vabvistami-
nen uudistusta kobtaan on haaste. Vanhus-
palveluiden lihiesimiehet kertovat tyonte-
kijoiden kokevan epidvarmuutta tyon jatku-
vuudesta. Tyontekijoiden etuuksiin mahdol-
lisesti tulevat heikennykset, kuten palkan
pienentyminen ja lomien lyhentyminen vai-
kuttavat tyontekijoihin ja voivat siten muo-
dostua haasteellisiksi. Lisdksi ldhiesimiehet
ovat huolissaan tyontekijoiden harkinnasta
lihted hoitotydstd muutosten lisddntyessi.
Vanhuspalveluiden lihiesimiehet kokevat
haasteeksi myos omien uudistukseen liitty-
vien tuntemusten hallinnan. Lihiesimiehil-
likin on erilaisia tunteita sosiaali- ja tervey-
denhuoltouudistusta kohtaan, jotka saatta-
vat luoda ristiriitoja ldhiesimiehen toimin-
taan uudistuksen aikana. Uudistukseen liit-
tyvad pelkoa ja epdvarmuutta on hallittava
ja tavoitteeksi otettava positiivinen tunneti-
la sosiaali- ja terveydenhuoltouudistusta
kohtaan.

Uudistuksen toteutumiseen liittyvdit
haasteet

Vanhuspalveluiden lihiesimiesten mieles-
ta tietdmdittomyys uudistuksen siscillostd on
uhka sosiaali- ja terveydenhuoltouudistuk-
sen toteutumiselle. Liahiesimiehet nikevit
haasteelliseksi, ettd uudistus on hyvin laaja
ja tavoitteet ovat vield organisaatiorakentei-
den ylitasolla. Vanhuspalveluiden ldhiesi-
miehet kertovat omasta epitietoisuudestaan
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ja epiilevit jopa, ettd tietidko kukaan tiy-
sin sosiaali- ja terveydenhuoltouudistuksen
sisdltod. Epitietoisuus uudistuksen sisidllos-
td on laaja-alaista, yksittdisistd asioista aina
isoihin kokonaisuuksiin asti. Heiddn mie-
lestdin uudistuksen sisillossd on episel-
vyyttd tavoiteltavasta pddmidrastd, uudis-
tuksesta kokonaisuutena ja erityisesti van-
huspalveluiden asemasta.

"Ei osaa habmolttaa, tuntuu, ettd selkecici
raamia ei ole saanut mistdcin. Pydritel-
ldidin yksitldisid asioita tosi paljon. Sit-
ten se kokonaisuus, ei minulla ainakaan
ole selkedidi kuvaa siitd kokonaisuudesta
vield”

Vanhuspalveluiden lihiesimiehet tiedos-
tavat uudistuksen keskenerdiisyyden haas-
teeksi. Sosiaali- ja terveydenhuoltouudistus-
ta on valmisteltu pitkddn ja haasteena on
saada uudistuksen toteutumissuunnitelmat
valmiiksi ennen uudistuksen voimaantuloa.
Tuleva uudistus koetaan leijuvaksi, raaki-
leeksi ja keskenerdiseksi. Positiivisena haas-
teena lihiesimiehet nikevit oman mukana-
olonsa uudistuksessa, silli nidin he voivat
osallistua uudistuksen kidytinnon toteutuk-
sen suunnitteluun.

"Nyt pubutaan niin isosta jutusta, ettd
mietin kylld, miten ibmeessd me selvi-
Iéicin léisté puolessatoista vuodessa. Téimdi
pikkuinen sotekuvio, iban vilpittémdisti”

Pohdinta

Tutkimuksen eettisyys

Tutkimuksen kaikissa vaiheissa tutkijat
ovat toimineet avoimesti ja vastuullisesti.
Tutkimusluvat haettiin jokaisen osallistuvan
organisaation tutkimuslupaprosessin mukai-
sesti. Tutkimukseen osallistuminen oli va-
paaehtoista. (TENK 2012.) Mahdolliset tut-
kimukseen osallistujat saivat kirjallisen tie-
dotteen tutkimuksesta. Haastatteluun osal-
listujat saivat suullisen informaation ennen

haastattelua ja timin jilkeen he allekirjoit-
tivat suostumuslomakkeen. Aineiston luot-
tamuksellisuuden turvaamiseksi alkuperiis-
ilmaukset valittiin huolella.

Tutkimuksen luotettavuus

Tamin tutkimuksen luotettavuutta on ar-
vioitu uskottavuuden, vahvistettavuuden,
refleksiivisyyden ja siirrettdvyyden kritee-
reilld (Kylmi & Juvakka, 2012, Elo ym. 2014).
Tutkimuksen uskottavuutta lisdi se, ettd tut-
kimuksen aineisto on keritty haastattele-
malla vanhuspalveluiden lihiesimiehii ja he
ovat kertoneet omiin kokemuksiinsa perus-
tuen sosiaali- ja terveydenhuoltouudistuk-
seen liittyvistd haasteista omasta nikokul-
mastansa. Tutkimuksen vahvistettavuutta tu-
ettiin kirjoittamalla tutkimusprosessi siten,
ettd lukija voi seurata sen kulkua ja arvioi-
da myo0s siten tutkimuksen luotettavuutta.

Tutkimuksen luotettavuuden arvioimista
refleksiivisyyden nikokulmasta edisti en-
simmiisen kirjoittajan omien ennakko-ole-
tuksien sosiaali- ja terveydenhuoltouudis-
tuksen haasteista tunnistaminen ja niiden
tietoinen tyontiminen taka-alalle aineiston-
keruu- ja analyysivaiheessa. Tulokset rapor-
toitiin totuudenmukaisesti ja valikoimatta.
Tutkimusraporttiin sisillytettiin riittAvisti
tietoa osallistujista sekid ympiristostd, jotta
lukijalla on mahdollisuus arvioida tutkimus-
tulosten siirrettivyyttd vastaavanlaisiin tilan-
teisiin. Tulosten luotettavuutta voivat hei-
kentdi haastatteluun osallistuvien rekrytoin-
ti ja haastateltavien pieni miird, mutta toi-
saalta haastateltuja oli eri kunnista ja heiltd
saatu tieto oli rikasta ja saatu aineisto satu-
roitui. Osallistujien taustatietoja ja aineiston-
keruun olosuhteita kuvattiin tarkasti, kui-
tenkin turvaten osallistujien anonyymiys.

Tutkimustulosten tarkastelu

Vanhuspalveluiden lihiesimiesten haas-
teet sosiaali- ja terveydenhuoltouudistukses-
ta kisittelevit koko palvelurakennetta ja



siind mukana olevia toimijoita. Haasteena
kuvattiin se, ettd sosiaali- ja terveydenhuol-
touudistuksen jialkeen asiakkaille annetta-
vat palvelut toimivat moitteettomasti ja pal-
velut muokataan vastaamaan yksilollisii tar-
peita. Vakkalan (2012) tutkimuksessa ilme-
ni myo6s asiakkaiden nikokulma, palvelui-
den saatavuuden turvaaminen ja jatkuvuus.

Sosiaali- ja terveydenhuoltouudistukses-
sa tuleva aikaisempaa laajempi valinnanva-
paus heritti vanhuspalveluiden ldhiesimie-
het pohtimaan sen toteutumista. Haasteena
on valinnanvapauden takaaminen kaikille
ja keinot, milld varmistetaan, ettd asiakkaat
tekevit valinnan. Usein potilaiden valinnat
perustuvat liheisten kokemuksiin tai sairaa-
lan maineeseen, miki sinidlldin ei takaa po-
tilaille parasta mahdollista hoitoa (Garcia-
Lacalle 2008). Esimerkiksi valtaosan elektii-
visistd potilaista on havaittu arvostavan va-
linnanvapautta, mutta alle puolet heistd
tunsi laillisen oikeutensa valita sairaala (Iso-
talo 2017). Tulostemme mukaan lihiesimie-
het ovat tietoisia vanhuspalveluiden asiak-
kaiden lisdantyvistd tuen tarpeesta valin-
nanvapauden toteuttamiseksi ja miettivit
niita asioita, mitd riittdvin neuvonnan ja oh-
jauksen tarjoaminen vaatii. Terveyden ja hy-
vinvoinnin laitoksen toteuttamassa tutki-
muksessa sosiaali- ja terveydenhuoltouudis-
tuksen kolmeksi tirkeimmiksi tavoitteeksi
nousi vieston nikokulmasta peruspalvelu-
jen vahvistaminen, sujuvat palvelut seki yh-
denvertainen saatavuus. Valinnanvapauden
merkitys ei ilmennyt tutkimuksessa merkit-
tiviksi. (Aalto ym. 2016.)

Palveluiden tuottamisessa iso haaste oli
vanhuspalveluiden lihiesimiesten mukaan
yhteisten pelisidntdjen luominen toimintaan
koko maakunnan alueella. Timi on tullut
esille myos aiemmassa tutkimuksessa, jossa
nihtiin yhteistoiminnan ilman sovittuja eh-
toja estyvin (Nyholm 2008). Yhdeksi haas-
teeksi esitettiin myos yksityisen puolen pal-
velujen kattavuus niillekin alueille, joissa
palvelut eivit ole niin tuottavia. Tdmin tut-
kimuksen mukaan vanhuspalveluiden li-
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hiesimiehilld oli pelkoa siitd, ettd yksityis-
ten tuottajien voittojen tavoitteleminen luo
epavarmuutta palvelujen saatavuuteen tie-
tyilld reuna-alueilla. Jonkinasteista maantie-
teellistd eriarvoisuutta havaittiin Ruotsissa
tehdyssd tutkimuksessa, jossa selvitettiin
vuoden 2010 perusterveydenhuollon uudis-
tuksen vaikutusta yksityisten palvelun tar-
joajien alueelliseen jakautumiseen (Isaks-
son ym. 20106).

Tulosten mukaan on tirkedd tuotteistaa
palvelut sisidllollisesti vertailtavaan muo-
toon. Tassi tutkimuksessa ilmeni, ettd tavoi-
teltaessa palvelujen vertailtavuutta on hin-
nan lisiksi myos palveluiden laatu saatava
sisdllytettyd vertailuun. Valtioneuvoston sel-
vitys- ja tutkimustoiminnan hankkeessa sel-
vitettiin kansallisen ja maakuntatason sosi-
aali- ja terveyspalvelujirjestelmin suoritus-
kyvyn seurantaan tarvittavaa mittaristoa.
Hankkeen tuloksissa tuli esille kustannus-
tavoitteen lisiksi myos tarve laadun ja vai-
kuttavuuden tavoitteiden selkedidn asettami-
seen ennen mittareiden ja indikaattoreiden
valintaa. (Torkki ym. 2017.) Tuloksissa il-
meni vihdinen luottamus siihen, ettd onnis-
tutaan luomaan laadulliset vertailukriteerit
tuotettaville palveluille.

Muuttuvan toimintaympariston yksi haas-
te on timin tutkimuksen tulosten mukaan
tietoteknisten jirjestelmien toiminta. Haa-
voittuvaksi vaiheeksi lihiesimiehet kuvasi-
vat tiedonsiirron jirjestelmistd toiseen,
mutta pitivit tdrkednd kuitenkin yhteisen
tietojirjestelmin luomista laajalle alueelle.
Tdhidn tehtiviin on keskittynyt esimerkik-
si MORFEUS-hanke, jossa on kehitetty ja tes-
tattu tiedonkulun mallia, johon voitaisiin liit-
tdd tarvittava tieto palvelujen hankkimiseen
ja tuottamiseen. Tarkoituksena on digitaa-
listen sotepalveluiden ja kansallisen tieto-
jarjestelmin kehittiminen asiakkaan, sosi-
aali- ja terveydenhuollon tyontekijoiden
sekid padtoksentekijoiden tueksi. (Kantola
ym. 2017.)

Henkilokuntaan liittyvit haasteet keskit-
tyivit pitkilti tyontekijoiden asenteelliseen
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muutostarpeeseen ja timin muutoksen ym-
mirtimiseen. Tyontekijit suhtautuvat usein
rakenteellisiin muutoksiin negatiivisesti, toi-
saalta he saavat iloa omasta tyodstiin (Jen-
sen & Sgrensen 2017). Tuloksissa ilmeni ld-
hiesimiesten pelko tulevista vaikeuksista so-
vitettaessa tyontekijoiden tyoaikaa uudis-
tuksen jilkeiseen tehtdvikuvaan. Tdmi on
haaste lihiesimiehille, silli aikaisemmissa
tutkimuksissa on todettu rakenteellisten
muutosten lisddavin tyontekijoiden tyomaa-
rdd (Jensen & Sgrensen 2017). Vanhuspal-
veluiden lihiesimiehet kiinnittivit huomio-
ta myos tyontekijoiden peruskoulutuksen
uudistamistarpeeseen, jotta koulutus vastai-
si uudistuksen myotd syntyvien uusien teh-
tivien vaatimuksiin.

Erityistd huomiota tulee tulosten perus-
teella kiinnittdd tyontekijoiden tukemiseen
sosiaali- ja terveydenhuoltouudistuksen
muutosvaiheessa. Haasteena on myos van-
huspalveluiden lihiesimiesten halu ja taito
vahvistaa tyontekijoiden luottamusta uudis-
tukseen, kun lihiesimiehet samalla pyrkivit
hallitsemaan omia tuntemuksiaan uudistus-
ta kohtaan. Tulokset toivat esille sen, ettd
lihiesimiehilldkin voi olla vaikeuksia nihdi
sosiaali- ja terveydenhuoltouudistuksen ta-
voitteet kaikilta osin positiivisina. Aikaisem-
massa tutkimuksessa on todettu uudistuk-
sesta seuraavan epavarmuutta, pelkoa ja
tuen tarvetta. Niiden asioiden on todettu
olevan yhteydessi uudistuksen valmistelu-
vaiheeseen, jolloin tieto tulevaisuudesta on
vield epdvarma. (Vakkala 2012.) Kollegoil-
ta ja esimiehiltd saatu sosiaalinen tuki seki
organisaatiolta saatu tuki lisddvit positiivis-
ta suhtautumista organisaatiossa tapahtuviin
muutoksiin (Giauque 2015).

Tietimattomyys sosiaali- ja terveyden-
huoltouudistuksen sisdllosti ja sisdllon epi-
selvyys koettiin suuriksi haasteiksi tilld het-
kelld. Tietoa on varmasti tarjolla, mutta tie-
don sisiltd on strategista. Tamin tutkimuk-
sen tulokset tukivat siltd osin aikaisempaa
tutkimusta riittdvin ja monipuolisen tiedon
saamisen merkityksestd uudistuksen toteu-

tumiseen (Giauque 2015). Sosiaali- ja ter-
veydenhuoltouudistuksen toteutumiseen
liittyvid keskeisid haasteita olivat tiedon
puutteen lisiksi vanhuspalveluiden ldhiesi-
miesten kokemus uudistuksen keskenerii-
syydesti.

Pdditelmdit ja jatkotutkimusebdotukset

Tutkimus tuotti ajankohtaista tietoa van-
huspalveluiden lihiesimiesten nikemyksis-
td sosiaali- ja terveydenhuoltouudistukses-
ta. Tulokset osoittivat vanhuspalveluiden 14-
hiesimiesten hahmottavan uudistuksen laa-
jasti. Tuloksissa oli nihtivissd vanhuspalve-
luiden ldhiesimiesten eteenpiin suuntautu-
va asenne sosiaali- ja terveydenhuoltouu-
distuksesta, vaikka he samalla toivat esille
my0s krititkkid esimerkiksi uudistuksen ta-
voitteista. Suhtautuminen sosiaali- ja tervey-
denhuoltouudistukseen oli jiarkiperdisti,
mitd osoitti lihiesimiesten esittimit arviot
uudistuksen tarpeellisuudesta palveluiden
kehittimiseen kohti todellista asiakaslihtoi-
Syytta.

Uudistuksesta tarvitaan kohdennettua tie-
dotusta erityisesti palvelukokonaisuuksista
ja eri toimijoiden tehtdvinkuvista palvelui-
den tuotannossa. Lisiksi tarvitaan jirjestel-
mallistd tukea tyontekijoiden asennemuu-
tokseen, passiivisista vastaanottajista aktii-
visiin toimijoihin uudistuksen suunnittelus-
sa ja toteuttamisessa.

Tiassd tutkimuksessa esitettyihin haastei-
siin voisi jatkotutkimuksessa tarkastella l4-
hiesimiesten erilaisia ratkaisuvaihtoehtoja.
Sosiaali- ja terveydenhuoltouudistuksen to-
teutuessa tarvitaan jatkotutkimusta uudis-
tuksen vaikutuksista palveluihin, asiakkai-
siin ja henkilokuntaan.
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