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Opinnaytetyon tavoitteena oli kehittdd kohdeorganisaation palvelunhallintajarjestelmaa.
Kohdeorganisaatio toimii informaatioteknologian alalla ja toimittaa palveluna esimerkiksi val-
vonta- ja hallintapalveluita. Kohdeorganisaatiolla on palvelunhallintajarjestelma, mika on
sertifioitu ISO/IEC 20000-1 standardin mukaisesti. Sertifioidun palvelunhallintajarjestelméan
kattavuus oli rajattu koskemaan vain osaa kohdeorganisaation palveluista ja toiminnasta.
Taman opinnaytetyon tavoitteena oli laajentaa kyseista kattavuutta koskemaan myoés puut-
tuvia palveluita ja koko organisaation toimintaa.

Palvelunhallintajarjestelmén kattavuuden laajennusta ei ollut aiemmin kohdeorganisaa-
tiossa tehty, eika tunnistettu nykytilaa tai puutteita standardin vaatimuksiin nédhden ja siksi
tama kehittamistehtava arvioitiin tarpeelliseksi. Lisaksi néhtiin tarpeelliseksi kehittda uusi
pysyva toimintamalli vuosittaisten ulkoisten sertifiointiarviointien suunnitteluun ja valmiste-
luun.

Tutkimusmenetelmana kaytettiin toimintatutkimusta, koska kehittamistehtavan tekija oli ak-
tiivisesti mukana kaytannon kehittamisessa ja tutkimuksessa kaytettiin seka laadullisia etta
maarallisia menetelmia ja mittareita. Tutkimuksen teoreettisessa viitekehyksesséa tarkastel-
tiin palvelunhallintajarjestelméaé standardien, arviointien ja muutoksen hallinnan nakokul-
mista.

Tutkimuksessa selvitettiin palvelunhallintajarjestelman nykytila itsearvioinnin ja sisdisten au-
ditointien keinoin. Tutkimuksen tuloksena saatiin selville nykytila seka ennen kehittamisteh-
tavaa, etta sen aikana tehtyjen parantamistoimenpiteiden jalkeen, uuden itsearviointi -ty6-
kalun avulla. Itsearvioinnin aito ja rehellinen arvioiminen oli olennaista kehittamistehtavassa.
Vuosittaista sertifiointiarviointia varten tuli kehittd& uusi arviointisuunnitelma -malli. Tulok-
sena muodostui dokumentoidut mallit sek& itsearviointiin etté arviointisuunnitteluun. Tutki-
muksen aikana selvitettiin myds henkilostén mielipiteitd standardeja ja niihin liittyvid vaati-
muksia kohtaan ja oliko tutkimuksella vaikutusta mielipiteisiin. Kohdeorganisaatiossa tulisi
viela parantaa systemaattisempaa perehdyttdmistd standardeihin ja lisata tietoisuutta stan-
dardeista.
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The main purpose of this Master’s thesis was to develop the service management system
in the target organization that provides information technology services such as monitoring
and management services. The target organization already has the ISO/IEC 20000-1 certi-
fied service management system. The scope of this certified service management system
was limited and did not apply to all the organization’s services. The target of this thesis,
however, was to expand this scope to apply to all the services and actions.
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The research method used in this thesis was an action research. The author was actively
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management system and examined it from the viewpoints of the standards, assessments
and change management.

In this research, such methods as self-assessment and internal auditing were used to find
out the present state of the target organization’s service management system. As a result,
the present state of the service management system was discovered and solutions were
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opinions during this thesis. In the target organization the introduction and awareness of
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1 Johdanto

Palvelunhallintajarjestelm& on johtamisjarjestelma, jolla johdetaan ja hallitaan organisaa-
tion palvelunhallintaan liittyvia toimia. Palvelunhallintajarjestelmén kehittaminen tarkoit-
taa tassa kehittamistehtavassa pyrkimysta muuttaa organisaation palveluiden hallintaan
liittyvia prosesseja seka kehittdd organisaation toimintaa palvelunhallinnan alueella.

Johtamisjarjestelma on politiikan ja tavoitteiden maarittelyyn seké niiden saavuttamiseen
kaytettava jarjestelma. Hallintajarjestelmat voivat olla esimerkiksi laadun-, palveluiden-,
ymparistbasioiden-, tydterveyden ja turvallisuuden-, tietoturvallisuuden- tai elintarvike-
turvallisuuden hallintaan liittyvia jarjestelmia. Hallintajarjestelmét tunnetaan myds erilai-

sina standardeina, kuten ISO-standardit.

Standardien ja standardisoinnin tavoitteena on laatia yhteisia ja yhtendisia toimintata-
poja, jolla lisataan tuotteiden tai palveluiden yhteensopivuutta seka turvallisuutta. Niilla
voidaan myds suojella esimerkiksi ymparistda. Kasikirjamaisia standardeja voi olla laa-
dittu esimerkiksi palveluihin, laatuun tai ymparistdon liittyen. Standardi on organisaation
ylimman johdon tyokalu. Standardien maarittelemien hallintajarjestelmien kehittdamisen
ja yllapidon kannalta ylimman johdon nékyva osallistuminen ja tuki ovat valttdmattomia.

Palveluita tarjoava organisaatio voi paattaa ottaa kaytt6én standardisoidun palvelunhal-
lintajarjestelmén ja sertifioida sen halutessaan. Informaatioteknologiaan liittyvia palve-
luita tarjoavan organisaation palvelunhallintajarjestelméan toteuttamisen avuksi on luotu
kansainvélinen ISO/IEC 20000 palvelunhallintastandardi. T&méan standardin tavoitteena
on osoittaa, etté palveluntarjoaja on sitoutunut ja tayttda palveluiden hallintaan liittyvat
vaatimukset. Toimintaan ja palveluiden hallintaan liittyvia vaatimuksia on tassa standar-

dissa jopa 256 kappaletta, joten perehtyminen standardiin vaatii aikaa.

ISO/IEC 20000 -standardi on saanut paljon vaikutteita, ja kdyttda samaa termistoda, kuin
laatujarjestelmén 1SO 9001 -standardi, mikd on maailman tunnetuin ja kaytetyin johta-
misjarjestelmastandardi. ISO 9001 -standardi tarjoaa organisaatioille viitekehyksen joh-

tamiseen ja toiminnan ohjaamiseen.

Palvelunhallintajarjestelmé tarkoittaa kokonaisuutta, jossa on erilaisia ominaisuuksia

palveluiden suunnitteluun, transitioon, toimittamiseen ja parantamiseen. Kaytanndssa



tama siséltaa organisaation maarittelemat ja dokumentoimat palvelunhallinnan politiikat,

tavoitteet, suunnitelmat, prosessit, prosessien rajapinnat, asiakirjat ja resurssit.

Organisaatiot, jotka ovat integroineet osaksi omaa toimintaansa palvelunhallintajarjes-
telméan ISO/IEC 20000 -standardin vaatimukset, saavat tehokkaimmillaan standardit vai-
kuttamaan palvelun koko elinkaaren ajalta ja luovat mahdollisuuden jatkuvaan paranta-
miseen seka vaikuttavuuden ja tehokkuuden parantamiseen. Palvelunhallintajarjestel-
man standardi on yleisimmin kaytdssé organisaatioissa, jotka pyrkivat siihen, etta kaikki
toimitusketjussa olevat toimijat noudattavat yhtendisia toimintamalleja. (Suomen
Standardisoimisliitto SFS ry. ISO/IEC 20000-1, 2011, s. 8.)

Palvelunhallintajarjestelman kaytantoja ja vaatimuksia voidaan hyddyntéa koko organi-
saation toimintaan tai rajata koskemaan vain osaa organisaation toimintaa. On mahdol-
lista sertifioida esimerkiksi vain organisaation sisainen IT-osasto ja sen tuottamat palve-
lut muille. Kyseessa on silloin rajattu sertifioinnin kattavuus, eli soveltamisala, ja se tulee
aina maaritella tarkasti ennen sertifiointia. Jonkin hallintajarjestelméan sertifioinnin katta-
vuus voi siis olla hyvin rajattu osa-alue organisaation toiminnasta tai vastaavasti jopa

kokonainen toiminta.

Kehittamistehtavan kohdeorganisaatiolle on jo myodnnetty palvelunhallintajarjestelman
ISO/IEC 20000-1 -sertifikaatti. Sertifikaatin kattavuudesta oli rajattu pois yksi palveluko-
konaisuus. Tama haluttiin nyt korjata, ja tavoitteena oli saada yksi sertifioitu palvelunhal-

lintajarjestelman kokonaisuus, sisaltden kaikki organisaation palvelut ja toiminnot.

Kehittamistehtavan tarkoituksena oli selvittdd, minkalaisin keinoin kohdeorganisaation
sertifioitua palvelunhallintajarjestelmaa tulisi kehittaa, jotta sen nykyista kattavuutta voi-
taisiin laajentaa. Tavoitteena oli I6ytaa oikeat tyokalut nykytilan arviointiin ja arviointi-
suunnitteluun, lisdksi selvittda standardin vaatimuksiin liittyvat puutteet siséisten audi-
tointien avulla. Samalla haluttiin lisata tietoisuutta standardeista ja selvittda henkilostén

mielipiteita standardien kaytosta.

Tassa kehittamistehtavassa jarjestelmé-sanalla tarkoitetaan erilaisia hallintatapojen ko-
konaisuuksia, eli toimintaan liittyvia jarjestelmia, ei tietoteknisia jarjestelmia. Alla lisaa

muita termien selitteita.



Termisto

o Auditointi: jarjestelmallinen, riippumaton ja dokumentoitu prosessi, jolla hanki-
taan auditointindyttéa ja arvioidaan sita objektiivisesti, jotta voidaan maarittaa
tayttyvatko auditointikriteerit.

e Auditointikriteeri: politikat, menettelyt tai vaatimukset, mihin auditointinayttéa
verrataan.

e EFQM (European Foundation for Quality Management): johtamis- ja laatupalkin-
tomalli.

e GAP-analyysi: Menetelm4, jolla voidaan mm. verrata ja kuvata nykytilan ja ta-
voitetilan valista eroa. Tunnetaan myds nimella kuilu- tai puuteanalyysi.

o Hallintajarjestelma: Hallintajarjestelmilla pyritddn parempaan toimintaan mm.
erilaisilla kansainvalisilla hallintajarjestelmastandardeilla

¢ |SO/IEC 20000: Kansainvalinen IT-johtamisen ja -hallinnan standardi tietotekniik-
kapalveluiden toimittajille.

e [SO (International Organization for Standardization): Kansainvalinen stand-
ardointiorganisaatio

e |T (Information Technology): Informaatioteknologia

e |TIL (Information Technology Infrastructure Library): Kokoelma IT-palveluiden
hallinnan ja johtamisen parhaita kaytantoja.

e IT-palvelu: IT-palveluntuottajan asiakkaalle tuottama palvelu, joka perustuu in-
formaatioteknologian kayttéon, tukee asiakkaan liiketoimintaprosesseja ja koos-
tuu ihmisten, prosessien ja teknologian yhdistelmasta.

e |T-palveluiden hallinta (IT Service Management, ITSM): Liiketoiminnan vaati-
musten mukaisten IT-palveluiden kayttéonotto, hallinta ja johtaminen.

e Johtamisjarjestelma: politiikan ja tavoitteiden maarittelyyn seka naiden tavoit-
teiden saavuttamiseen kaytettava jarjestelma.

e Palvelunhallintajarjestelméa (Service Management System, SMS): johtamisjar-
jestelmd, jolla johdetaan ja hallitaan palveluntuottajan palvelunhallintatoimia.

e PDCA (Plan-Do-Check-Act): Suunnittele - Toteuta — Tarkasta - Toimi

e Prosessi: Sarja samaan asiaan liittyvia aktiviteetteja, jotka tuottavat jonkin lop-
putuloksen ja arvoa asiakkaalle tai sidosryhmalle.

o Sertifikaatti: Osoitus siitd, ettd tuotteet, johtamisjarjestelmat ja tydntekijoiden

osaaminen vastaavat kansainvalisid, kansallisia tai paikallisia vaatimuksia.



e Standardi: Jonkin organisaation esittdma suositus tai menettelytapaohje, miten
jokin asia tulisi tehda.

¢ Toimintajarjestelma: Yhdessa sovittujen toimintatapojen kooste, mika selkeyt-
taé ja yhtenaistad organisaation toimintaa ja vapauttaa voimavaroja tuottavaan
tyoéhaon.

1.1 Kohdeorganisaatio

Taméan opinnaytetytn toimeksiantaja toimii informaatioteknologian (IT) alalla ja on poh-
joismaiden johtava tietoverkko-, tietoturva-, pilvi-, konesali- ja hallintapalveluiden palve-
luntarjoaja. Kohdeorganisaatio on saavuttanut asemansa alalla parhaiden asiantuntijoi-
den, johtavien kumppaneiden ja yli 25 vuoden kokemuksen ansiosta. Kohdeorganisaatio
on osa isoa kansainvalista teleoperaattoria ja tydllistda pagakaupunkiseudulla noin 250
henkil6a. Asiakaskunta koostuu hyvin erilaisista toimialoista, seké kotimaassa etta ulko-
mailla. Kohdeorganisaation palveluihin kuuluu konsultointia, asiantuntijapalveluita ja jat-
kuvien palveluiden kokonaisuuksia. Palveluita ovat esimerkiksi langaton lahiverkko pal-

veluna tai palvelin-, tallennus- tai varmistuskapasiteettia konesalista.

Organisaatiolle on kriittistd pysya mukana jatkuvasti muuttuvassa ja kovassa kasvussa
olevien teknologisten alojen ulkoistuspalveluissa. Ulkoisen toimintaymparistén eli mark-
kinoiden seuraaminen ja sita kautta asiantuntijoiden osaamisen kehittdminen ovat &&-
rimmaisen tarkeita asioita. Organisaation on muutettava strategiaansa tiuhaan ja henki-
[6stdn on nopeasti sisdistettdva uusia palveluita, toimintamalleja ja kehitettava proses-
seja tehokkaammiksi, mukautuen muutoksiin ja vaatimuksiin. Digitalisaation ja sita
kautta tulevien tietoturvauhkien tai haavoittuvuuksien lisdantyminen lisda asiakasyritys-
ten tietoteknisten jarjestelmien vaatimuksia. TAma nakyy erityisesti merkittavissa ja
isommissa toimialoissa, joilla kriittisten palveluiden toimintavarmuus on jatkuvasti entista

tarkedampaa, ja naihin uhkiin kohdeorganisaatiossa koitetaan vastata.

Kohdeorganisaatio noudattaa toiminnassaan ja menetelmien implementoinnissa integ-
roitua toimintajarjestelmaa, joka pohjautuu erilaisiin viitekehyksiin ja standardeihin kuten
ITIL -malli, ISO 9001 -, ISO 14001 -, ISO/IEC 20000-1 -, ISO 26000 -, ISO 31000 -,
ISO/IEC 27001 -standardit.



Yll& mainituista viitekehyksistd ja standardeista kohdeorganisaatio on sertifioinut
omassa toiminnassaan seuraavat:

e ISO/IEC 27001:2013 Tietoturvallisuuden hallinta

e [SO 14001: 2004 Ympariston hallinta

e |SO/IEC 20000-1:2011 IT-palvelunhallinta

Sertifikaatit on myodntanyt kansainvalisesti tunnettu akkreditoitu sertifiointielin. Viiteke-
hyksista ITIL-mallia noudatetaan kohdeorganisaation palvelutuotannon prosesseissa,
mutta tima ei ole organisaatiotasolla sertifioitavissa oleva viitekehys.

Kohdeorganisaation organisaatiorakenne on alla olevan kuvan mukainen (kuva 1). Ku-
vassa on eri vérilla (punaisella) merkitty organisaatioyksikk®, mita taméan kehittdmisteh-
tavan palvelunhallintajarjestelman kattavuuden laajentaminen koskettaa, eli Cloud &
Data Center —yksikkda ja niiden tuottamia palveluita. Yksikdssa on kolme konesalien

valvonta- ja hallintapalveluita tuottavaa tiimia.

Business Support Functions

Professional
Services and
ASOC
Development

—J

Kuva 1 Organisaatiokaavio (Kohdeorganisaatio, 2017)

Kehittamistehtava koskee myods kohdeorganisaation Business Support Functions -yksi-
kon alla tydskentelevaa Laatu ja turvallisuus -tiimia, koska taman tiimin tehtavana on
vastata kohdeorganisaation eri hallintajarjestelmista ja yllapitaa niita. Lisaksi tama tiimi

suorittaa sisaisia auditointeja ja huolehtii ulkoisten arviointien valmisteluista.



1.2 Kehittamistehtavan lahtétilanteen ja nykytilan kuvaus

IT-palveluiden hallinnan vaatimuksia koskeva ISO/IEC 20000-1:2011 -sertifikaatti myon-
nettiin kohdeorganisaatiolle ensimmaisen kerran vuonna 2012, milla varmistettiin, etta
organisaation maarittelemalle soveltamisalalle palvelunhallintajarjestelma tayttaa stan-
dardin vaatimukset. Samana vuonna integroiduttiin sisaryhtion kanssa. Toisella yhti6lla
oli jo vuodesta 2011 alkaen ollut konesalien valvonta- ja hallintapalveluihin liittyva
ISO/IEC 20000-1:2011 -sertifikaatti. Tasta erillisesta sertifikaatista luovuttiin vuonna
2015, koska sen kattavuus oli hyvin kapea ja se koski vain kahta konesalipalveluiden
asiakasta. Organisaatiossa haluttiin jatkossa yhdistaa kaikki tarjottavat palvelut yhteen

sertifioituun palvelunhallintajarjestelmaan, joka kattaisi myos kaikki asiakkaat.

Vuoden 2015 jalkeen kohdeorganisaation ISO/IEC 20000-1:2011 -sertifioitu palvelunhal-
lintajarjestelma ei kattanut enaa koko palveluliiketoimintaa. Tulkinta sertifikaatin katta-
vuudesta oli henkilostolle ja erityisesti asiakkaille epaselva. Tosiasia oli, ettei sertifikaatin
kattavuus vastannut kaikkia asiakastarpeita. Kohdeorganisaation muut sertifioidut hallin-
tajarjestelmat kattoivat koko yrityksen toiminnan ja palvelut. Kohdeorganisaatiossa huo-
mattiin myos sen olevan hankalaa, kun palvelutuotantoon tai palveluihin liittyvia toimin-

toja tai prosesseja ei kehitetty yhtenaiselld, hallintajarjestelméén sopivalla mallilla.

Vuoden 2017 aikana kohdeorganisaatiossa tapahtui isoja muutoksia. Uusi toimitusjoh-
taja aloitti vuoden alusta ja sen jalkeen tehtiin muutoksia sek& johtoryhmassa ettéd hen-
kilostéssa. Lisaksi organisaation strategiaa, tavoitteita, mittareita ja johtamisjarjestelmaa
uusittiin vuoden aikana. Kehittdmistehtavan aikana julkistettiin uusia yrityskauppoja,
jotka tulevat kasvattamaan organisaation kokoa ja laajentamaan palvelukokonaisuutta

vuoden 2018 aikana.

Edella mainitut isot organisaatiomuutokset rooleissa, prosesseissa ja niiden vastuissa
on otettava hallintajarjestelmien yllapidossa ja kattavuudessa huomioon. Isoja muutoksia
tehdessa tulisi ottaa tarkasti huomioon hallintajarjestelmien erilaiset vaatimukset ja suun-
nitella muutoksen hallinnan keinoin tarvittavat toimenpiteet niiden sailyttamiseksi. Mikali
jatetdén jotain vaatimuksiin liittyvad epdhuomiossa pois, voi se vaikuttaa standardien

vaatimustenmukaisuuden tayttymiseen.

Ylimmalla johdolla on olennainen tehtava hallintajarjestelmien kehittdmisessa ja yllapi-

dossa, johdon tulee olla sitoutunut organisaation hallintajarjestelmiin ja muistaa myos



tunnistaa muutosten vaikutukset eri hallintajarjestelmissa. Mikali on paljon henkilésto-
muutoksia, kuten kohdeorganisaatiossa, on myos tietoisuutta standardien sisallosta ja

vaatimuksista pidettava ylla.

Kohdeorganisaation johtoryhma paatti syyskuussa 2017, ettd ISO/IEC 20000-1 -sertifi-
kaatin ja palvelunhallintajarjestelmén kattavuus laajennettaisiin siitd puuttuvaan palve-
luun eli konesalien valvonta- ja hallintapalveluun tulevassa kevaan 2018 sertifioinnin uu-
delleenarvioinnissa. Paatokseen vaikutti se, etta tiedettiin tAman sertifioinnin laajennuk-
sen olevan hyddyllinen asiakastarjouksissa. Lisdksi silla varmistettaisiin palveluiden toi-
mivuus asiakkaille, kustannustehokkuus organisaatiolle sekd kaikkien palveluiden jat-

kuva yhtendinen kehittdminen.

1.3 Tutkimusongelma

Vastaavaa hallintajarjestelméan sertifikaatin kattavuuteen tehtéavaa laajennusta ei ollut
kohdeorganisaatiossa aiemmin tehty, eli ei ollut olemassa kaytantéa, miten laajennus
tulisi kdytannossa tehda. Laajennusarviointia varten ei ollut olemassa sertifiointilaitoksel-

takaan erillisia ohjeita.

Ongelma kohdeorganisaatiossa oli se, ettei palvelunhallintajarjestelman nykytila ja sen
puutteet ISO/IEC 20000-1 standardin vaatimuksiin tai sen kattavuuden laajentamiseen
nahden ollut tiedossa. Kohdeorganisaatiossa ei ollut myodskaan kaytossa hyvaksyttya
itsearviointimallia, milla olisi saatu helposti analysoitua kriittisimmaét kehittdmiskohteet ja
sitd kautta tehtya selkea sisainen arviointisuunnitelma tulevaa ulkoista arviointia varten.
Vuosittaisiin ulkoisiin arviointeihin ei myoskaan osattu valmistautua systemaattisia kei-
noja kayttéen. Lisaksi tietoisuus standardien sisallosta oli rajallinen ja se aiheutti vastuul-
lisille epavarmuutta toteuttaa vaatimuksia eri prosesseissa. Tama kokonaistilanne ja on-

gelma antoivat lahtokohdat kehittamistehtavalle.



2 Kehittamistehtdvan suunnitelma

Tassa luvussa avaan kehittamistehtavan suunnitelmia ja tavoitteita, jotka vastaavat koh-
deorganisaatiossa havaittua ongelmaa. Lisaksi seuraavissa kappaleissa kuvaan kehit-
tamistehtavan siséaltod, menetelmié ja tutkimuksen vaiheita kokonaisuudessaan. Lopuksi

esittelen asetettuja tutkimuksen arvioinnin mittareita.

2.1 Tavoitteet ja tutkimuskysymykset

Taman kehittamistehtavan tavoitteina oli

o |Oytad parhaat keinot nykytilan arviointiin ja puutteiden havaitsemiseen,

¢ arvioida olemassa olevan palvelunhallintajarjestelman nykytila,

o selvittdd ISO/IEC 20000-1 standardin vaatimuksiin liittyvat puutteet,

e Kkehittda arviointisuunnitelman kaltainen ohjeistus hallintajarjestelmien vuosit-
taista arviointia varten,

e laajentaa henkiloston tietoisuutta standardeista,

o Kkerata tietoa organisaation mielipiteista standardeja ja niihin liittyvaa tyéta koh-
taan ja

o selvittdd vaikuttiko kehittamistehtdvan aikana tehdyt havainnot, toimenpiteet,

koulutukset ja parannukset henkiléston mielipiteisiin.

Tutkimuksessa vastattiin seuraaviin laadullisiin kysymyksiin:
¢ Millaisin keinoin saadaan selville nykytila ja puutteet palvelunhallintajarjestel-
massa?
e Miten parantaa valmistautumista vuosittaisiin ulkoisiin sertifiointiarviointeihin?
¢ Millainen on henkildston mielipide standardeihin liittyen ja voidaanko vaikuttaa

standardeihin liittyviin mielipiteisiin kehittamistehtavan aikana?

2.2 Rajaus

Rajasin kehittamistehtavan ja siitd johtavat toimenpiteet koskemaan vain palvelunhallin-
tajarjestelmaa ja siihen liittyvid prosesseja. Muut hallintajarjestelméat kohdeorganisaation
integroidusta toimintajarjestelmasta, kuten tietoturvallisuuden hallinta tai ymparistonhal-
linta olivat toki kehittAmisessa mukana, mutta niiden kehittdmisnakdkulmaa en ottanut

tassa tutkimuksessa huomioon.



Taman kehittamistehtavan lisdksi kohdeorganisaatiolle oli tarkea tavoite saada uudel-
leen arvioitu ISO/IEC 20000-1 -sertifikaatti ja sen kattavuus koskemaan myds puuttuvaa
palvelua. Rajasin kuitenkin kehittamistehtavan keston seuraavaan ulkoisen sertifiointiar-
vioinnin toteuttamiseen, eika siitd syysta tassa kehittamistehtavassa kasitelty itse ul-

koista arviointia, siitd saatavia tuloksia tai korjaavia toimenpiteita.

2.3 Tutkimusmenetelmana toimintatutkimus

Taman kehittamistehtavan tutkimuksellisena tavoitteena oli selvittdé parhaat keinot, joilla
suunnitella, havaita ja korjata puutteet palvelunhallintajarjestelméssa sertifikaatin katta-
vuuden laajennusta ja uudelleen arviointia varten. Tarkoituksena oli, etta kaytantd muo-
dostuisi organisaatiossa pysyvaksi, ja sitd hyddynnettaisiin myds muiden hallintajarjes-
telmien yllapidossa. Tavoitteena oli myds selvittaa henkiléston mielipide standardeihin

liittyen, ja voidaanko kehittamistehtavan aikana vaikuttaa henkildstén mielipiteisiin.

Taman tutkimuksen lahestymistavaksi valitsin yhden laadullisen tutkimuksen ilmenty-
man eli toimintatutkimuksen, koska tavoitteena oli vastata toiminnassa havaittuun konk-

reettiseen ongelmaan ja parantaa olemassa olevaa kaytantoa.

Valittu toimintatutkimus sopi myos siksi, koska olin itse osallisena kehittdmisessa ja osa
tutkimuskohdetta, en siis vain erillisen tutkijan roolissa. Tutkijana tehtéavanani oli vastata
tutkimuksen suunnittelusta, tutkimuksen toiminnallisen osan eli kAytdnnon toteutuksesta
ja arvioida muuttuneen toiminnan onnistumista yhdessa muiden toimijoiden kanssa. Toi-
min kehittdmistehtavassa lisaksi laatupaallikon, sisdisen auditoijan ja prosessiomistajan
rooleissa. Minulla oli kohdeorganisaation laatupaallikkona ja taman kehittamistehtavan
kannalta my6s olennainen substanssiosaaminen kehitettavaén toimintaan. Pystyin siten
itsendisesti arvioimaan ja reflektoimaan tehtyja muutoksia ja niiden toimivuutta suoraan

kehittamistehtavan aikana.

2.4 Toteutus ja aikataulu

Kehittamistehtavassa toteutin kertaalleen yhden toimintatutkimukselle ominaisen syklin

eli tutkimuksen kehittdmisprosessin seuraavin vaihein:



1) Palvelunhallintajarjestelman nykytilan itsearviointi.

10

2) GAP-analyysi palvelunhallintajarjestelman vaatimusten puutteista.

3) Suunnitelmat sisdisille auditoinneille ja selvitys kohdeorganisaation henkiloston

mielipiteista standardeja kohtaan.

4) Sisdaisten auditointien suorittaminen ja puutteiden kirjaukset eli poikkeamat pal-

velunhallintajarjestelman vaatimuksiin.

5) Poikkeamien korjaavat toimenpiteet ja niiden seuranta organisaatiossa.

6) Palvelunhallintajarjestelméan nykytilan itsearviointi uudelleen.

Kehittamistehtavan toteutus jakautui viiteen eri vaiheeseen, nama vaiheet, aikataulut ja

tuotokset on esitelty tarkemmin alla olevassa taulukossa.

Taulukko 1 Kehittamistehtévan toteutus ja aikataulu

Vaihe
Vaihe 1

Vaihe 2

Aika
Syyskuu
2017

Lokakuu
2017

Toimenpiteet

Kehittamisidea johtoryhman
hyvaksymana
Itsearviointitydkalun  viimeis-
tely
Palvelunhallintajarjestelméan
itsearvioinnin tekoa
Arviointisuunnitelman suunnit-
telua
Ryhmahaastattelut itsearvi-
ointia varten ja taydennetdan
itsearvioinnin sisaltdéa
Muodostetaan GAP-analyysi
ja tavoitetilan kuvaus
GAP-analyysin esittely johto-

ryhmaélle ja operatiiviselle ty6-

ryhmalle
Arviointisuunnitelman  taytta-
minen
Sisdiset  auditointisuunnitel-

mat

Tuotos

Itsearviointitytkalun valinta

Itsearvioinnin lopullinen tulos
GAP-analyysi tehty
Arviointisuunnitelma  -doku-
menttipohja tehty
Arviointisuunnitelman 1. ver-
sio taytetty
Sisdinen  auditointisuunni-
telma tehty

Viestintd henkildstolle



Vaihe 3 Marras-

kuu 2017

Vaihe 4 Joulukuu
2017 -
Maaliskuu

2018

Vaihe 5 Huhtikuu

2018

Johdon katselmus ja arviointi-
suunnitelman hyvaksyminen
Mielipidekysely valitulle jou-
kolle

Sisdiset auditoinnit ja havain-
tojen kirjaukset

Siséiset auditoinnit ja havain-
tojen kirjaukset

Puutteiden korjaukset
Arviointisuunnitelman sisallon
tarkistus

Standardin koulutusmateriaali
henkildstolle

Mielipidekysely uudelleen
Itsearviointi uudelleen ja kor-
jaavien toimenpiteiden seu-
ranta

Johdon katselmus ja arviointi-
suunnitelman sulkeminen

Tutkimuksen tulokset

2.5 Tiedonkeruumenetelmét
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Lomakekysely -pohjan suun-
nittelu tehty
Mielipidekysely tehty ja tulos

Poikkeamien kirjaukset

Poikkeamien kirjaukset
Paivitetty arviointisuunni-

telma -pohja

Koulutusmateriaali
Mielipidekyselyn  tuloksien
vertailu tehty

Itsearvioinnin tuloksien ver-
tailu tehty
Arviointisuunnitelma -pohja
suljettu

Viestinta henkilostolle

Kehittamistehtdvan varsinainen tutkimusaineisto oli enimmakseen laadullista aineistoa,

joka syntyi yhteistyon aikana ja vapaamuotoisten ryhméahaastatteluiden pohjalta teh-

dyista itsearvioinneista. Lisdksi materiaalia syntyi sisaisista auditoinneista, jotka ovat

my0s eraanlaisia strukturoituja haastatteluja. Laadullista aineistoa syntyi myds osallistu-

vana havainnoijana seuraten ja ohjaten muita toimijoita toiminnan kehittdmisen aikana.

Maaréallista ja laadullista tutkimusaineistoa syntyi henkilostélle tehdyista lomakeky-

selyista.

Taméan tutkimuksen ryhmahaastatteluissa ja kyselyissa kaytin aineistonkeruumenetel-

mana niin sanottua eliittiotantaa, eli tiedonantajiksi valitsin vain henkilt, joilta oletin saa-

van parhaan tiedon tutkittavasta ilmiosta.
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Sisdisista auditoinneista sain myos kerattya taydentavaa tietoa nykytilasta ja puutteista
standardin vaatimuksiin nahden. Tutkimusaineistoa syntyi sisdisten auditointien suosi-
tusten ja poikkeamien kirjauksista. Poikkeamalista mihin suositukset ja poikkeamat kir-
jattiin, toimi seurantatydkaluna korjauksille ja sita kautta pystyin analysoimaan kokonai-
suutta, eli missa prosesseissa oli eniten havaittu poikkeamia. Aineisto, erityisesti sisai-

sista auditoinneista, oli yksityista kirjallisessa muodossa olevaa aineistoa.

Tutkimusaineistoa syntyi myos kyselyjarjestelman avulla tehdyista lomakekyselyista. Ky-
selyn avulla tarkastelin henkiloston mielipiteita littyen standardeihin, sertifiointeihin ja
vaatimuksiin liittyviin toimenpiteisiin. Kyselyyn kaytettiin myos eliittiotantaa eli joukko
henkilditd, jotka olivat aiemmin osallistuneet ulkoisiin arviointeihin tai muuten tunsivat
standardit jollain tasolla. Lomakekyselyn tulokset olivat maarallista tutkimusaineistoa ja
samalla laadullista tutkimusaineistoa, henkildiden jattdmien avoimien kommenttien

osalta.

Pidin kehittamistehtavasta myos tutkimuspaivékirjaa, mika tuki suunnittelua ja erityisesti

arviointisuunnitelma -pohjan iterointia kehittdmistehtavan aikana.

2.6 Teoreettinen viitekehys

Valitsin teoreettisen viitekehyksen kokonaisuuden, koska ne yhdessa muodostavat ke-

hittamistehtavan perustan kohdeorganisaatiossa.

Kehittamistehtavan viitekehyksessa ja tietoperustan kokonaistarkastelussa esittelen in-
formaatioteknologiaan ja palvelunhallintaan liittyvan johtamisjarjestelman yleisia periaat-
teita eli standardin ISO/IEC 20000 Palvelunhallintajarjestelmén vaatimuksia, standar-

deja yleisesti seka lyhyesti myds sertifioinnin kaytantoja.

Kehittamistehtavan teoreettisen viitekehyksen keskeisena teemana on myés erilaiset ar-
viointiin liittyvat keinot ja niiden hyodyntdminen kehittdmisen valineena. Arviointikei-
noista kasittelin nykytilan ja havaintojen tekemiseen liittyvia erilaisia tunnettuja malleja ja

keskeisimpana havainnointikeinona sisaista auditointia.

Muutoksen hallinta teorian avulla kasittelen jatkuvaa parantamista ja kehittamistéa eri-
tyisesti palvelunhallintajarjestelméan prosesseissa ja muutoksia kohdeorganisaation hen-

kiloston mielipiteissa kehittAmistehtavan aikana.
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Teoreettinen viitekehys on kokonaisuudessaan esitelty alla olevassa kuvassa (kuva 2).

(|

SO/IEC 20000 Palvelunhallintajérjestelmé\

g R

rMuutoksen hallinta

>,

\ \

Kuva 2 Teoreettinen viitekehys

Kasittelen osana teoreettista viitekehysta myo6s toimintatutkimuksen teoriaa, tutkimus-
menetelmia ja tutkimuksen luotettavuuden arviointia soveltuen tahan kehittdmistehta-

vaan.

2.7 Arvioinnin mittarit

Kehittamistehtadvan onnistumista tulee myos mitata. Asetin kehittdmistehtavalle mitta-
reita liittyen valittuun teoreettiseen viitekehykseen ja asetettuihin kehittamistehtavan ta-
voitteisiin. Alla olevassa taulukossa on kehittamistehtavan mittarit ja tavoitteet.

Taulukko 2 Mittarit ja tavoitteet

NRO MITTARI y\Yelhi=
1 Itsearviointi -tydkalun luominen: Tehty / Ei tehty Tehty
2 Itsearviointien tulokset ja toimenpiteiden lukumaard: Keskiarvo (it- 4/0

searvioinnin asteikolla 0-4) / Lkm
& Siséisissa auditoinneissa tehty havaintoja palvelunhallintajarjestel- Tehty

méan korjaamiseksi: Tehty / Ei tehty




Palvelunhallintajarjestelméan puutteita on korjattu: Tehty / Ei tehty
Palvelunhallintajarjestelmén prosesseja on kehitetty: Tehty / Ei tehty
Sisédisen arviointisuunnitelma -pohjan ja pysyvan arviointikéytannon
luominen: Tehty / Ei tehty

Tietoisuutta lisatty palvelunhallintajarjestelmén standardista ja laajen-
nuksesta: Tehty / Ei tehty

Tyytyvaisyyden taso standardeihin ja niihin littyvaan tyéhon: Kes-
kiarvo oma / Keskiarvo organisaatio (kyselylomakkeen asteikolla 1-5)
Kehittamistehtavalla on ollut vaikutusta henkiléston mielipiteisiin:
Kylla / Ei

14

Tehty
Tehty
Tehty
Tehty

5/5

Kylla
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3 Toimintatutkimus

Seuraavissa kappaleissa kerron osana tutkimuksen teoreettista viitekehysta toimintatut-
kimuksesta ja eri tutkimusmenetelmistd, soveltuvin osin tAman kehittdmistehtavan kan-

nalta.

3.1 Toimintatutkimus

Toimintatutkimus on tilanteeseen sidottua, yhteisty6ta vaativaa, osallistuvaa ja itsedén
tarkkailevaa tutkimusta. Tyypillisen toimintatutkimuksen piirteeseen kuuluu spiraalimai-
sen kehan tapaan eri vaiheet kuten toiminnan suunnittelu, toteutus, havainnointi ja ref-
lektointi (ihminen tarkastelee itseddn ulkopuolisena). Yleensa toimintatutkimuksen kehit-
tamisen kohteena on koko tydyhteisd tai organisaation muutosprosessi, jolloin sitoutu-
minen koko organisaatiolta on valttamatonta. (Metsamuuronen, 2006, s. 102.) Tata piir-
rettd kutsutaan muussa kirjallisuudessa myds sykliseksi tutkimuksen kehittamisproses-

siksi, mika on kuvattu kuvassa 3.

Suunnittelu

Toteutus

Havainnointi

Reflektointi

Kuva 3 Toimintasuunnitelman syklinen kehittémisprosessi (mukaillen Metsamuuronen, 2006,
s.102)

Toimintatutkimukseen ei pade perinteisen tutkimuksen nédkemykset tutkimuksen objek-
tiivisuudesta, jossa tutkija pyrkii vain havainnoimaan tutkimuksen kohdetta sita héiritse-
matta. Toimintatutkimukseen patee painvastainen ajatus, eli tutkimus on avointa toimin-

taa, jossa pyritdan yhteistyohon ja vaikuttamaan tutkittavaan kohteeseen sekaantumalla
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siihen. Toimintatutkimukselle ei ole yhta hyvaksyttyd maaritelmaa, mutta se voitaisiin
maaritella olevan osallistavaa havainnointia tai lahestymistapa, missa tutkija osallistu-
malla tutkittavan yhteisén toimintaan pyrkii ratkaisemaan jonkin tietyn ongelman yhdessa
muiden yhteistn toimijoiden kanssa. Perusidea toimintatutkimukselle on ottaa tutkimuk-
seen mukaan ne ihmiset, joita tutkimus koskee ja pyrkia toteuttamaan yhdessa asetet-
tuja paamaaria. Toimintatutkimuksen perimmaisena tavoitteena on, kuten kaikessa ke-

hittdmisessakin, muutos parempaan. (Eskola & Suoranta, 2008, s. 127.)

Toimintatutkimuksessa on kyse tilanteesta, missa tutkija on osa tutkimuskohdetta. Tut-
kijan yhtena tehtavana on auttaa toimijoita kehittdmaan taitojaan arvioida ja reflektoida
omaa toimintaansa paremmin. Toiminnan tehokas muuttaminen perustuu siihen, etta
osallistujat tekevat itse oman tyonsa reflektointia, itsearviointia ja pyrkivat oman toimin-
nan avulla parantamaan tilannetta. Tavoitteena on, etté toimijat ovat jatkossakin sitoutu-
neita yhteisesti sovittuihin tavoitteisiin ja osaavat kehittaa itsenédisesti omaa toimin-
taansa, unohtamatta vuorovaikutuksen merkitysta tutkijan ja muiden toimijoiden valill,

minka pitaisi olla jatkossakin aktiivista. (Eskola & Suoranta, 2008, s. 128.)

3.2 Keinoja tutkimusaineiston hankintaan

Haastattelut ja kyselyt

Toimintatutkimusta varten aineistoa voidaan hankkia esimerkiksi kyselyn tai haastattelun
avulla. Naissa toimintatavoissa olennaisena erona on vastaajan toiminta tiedonkeruuvai-
heessa eli kyselyyn vastataan omatoimisesti, omalla ajalla kun taas haastattelussa ky-
symykset esitetdan, niista voidaan keskustella ja haastattelija kirjaa vastaukset muistiin.
Haastattelun etu on sen joustavuus eli haastattelija voi toistaa kysymyksen, keskustella
vastaajan kanssa kysymyksestd, oikaista vaarinkasityksia tai selventaé ilmaistua sana-
muotoa. Lisdksi haastattelija voi tilanteen vaatiessa muokata kysymyksia tai esittda ne
siin& jarjestyksessé kuin katsoo aiheelliseksi. Lisdksi haastattelussa on tarkeaé saada
mahdollisimman paljon tietoa, ja myos haastattelun onnistumisen kannalta onkin perus-
teltua antaa haastateltaville etukateen haastattelun aihe tai jopa kysymykset tutustutta-
vaksi. Haastattelija voi toimia samalla myds havainnoitsijana, mita kyselyn osalta ei ole
mabhdollista tehda. Haastattelun aikana voi havainnoida mité rivien valistd jaa sanomatta
tai miten jokin asia sanotaan ja kirjata nama asiat muistiin. Tallainen havainnointi tai etu
on sellainen, mika kannattaa myds mainita haastattelun raportilla tai se miten mahdolli-

sesti tallaiset havainnot vaikuttivat lopputuloksiin. (Tuomi & Sarajarvi, 2009, s. 73.)
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Kaytannossa on erilaisia haastattelulajeja ja kaikista tavallisin tapa on yksilohaastattelu,
jossa haastattelu tapahtuu haastattelijan ja vastaajan vélilla. Ryhmahaastattelu on myés
monessa tapauksessa todettu olevan kayttokelpoinen menettelytapa ja sen suosio on
myds lisaantynyt viime vuosina. Ryhmahaastattelussa keskustellaan, melko vapaamuo-
toisestikin ja haastattelija puhuu useille haastateltaville yhta aikaa, johtaa haastattelua ja
suuntaa kysymyksia myo6s suoraan ryhman yksittaisille jasenille. Osanottajat saavat ryh-
mahaastattelun aikana kommentoida asioita spontaanisti, tehda huomioita ja tuottaa mo-
nipuolista tietoa kehittdmisen kohteena olevasta ilmiosta. Ryhméhaastattelu voi olla
my0s jonkin laajemman tutkimuksen alkuvaihe, jossa pyritddn saamaan selville vastaus-
ten tai mielipiteiden kirjo, mink& pohjalta taas voidaan tehda tarkempia yksilohaastatte-
luja, tai laatia erillinen kyselylomake. Ryhmé&haastattelua voidaan kayttéda luontevasti
myds silloin kun tavoitteena on saada selville kollektiivinen mielipide tai ndkemys, en-

nemmin kuin yksittaisen henkilén mielipide. (Hirsjarvi & Hurme, 2011, s. 61.)

Havainnointi

Laadullisen tutkimuksen yhtena yleisimmista tiedonkeruumenetelméana pidetaan havain-
nointia. Yksindan se ei valttamatta ole riittava tutkimuksen aineiston analysointiin, joten
on hedelmaéllisempaa yhdistda havainnointiin muita aineistonkeruumenetelmia kuten
haastattelu. Havainnointi sopii erityisesti tutkimuksiin, joissa tutkittavasta ilmiosta tiede-
taan hyvin vahan tai ei ollenkaan. Asiat voidaan nahda paremmin havainnoinnin avulla
niiden oikeissa tilanteissa tai yhteyksissa, lisaksi asiaan liittyvat normit tai kayttaytymis-
mallit. Havainnointia on eroteltu eri muotoihin eli piilohavainnointiin, havainnointiin ilman
osallistumista, osallistuvaan havainnointiin ja osallistavaan havainnointiin. (Tuomi &
Sarajarvi, 2009, s. 81.)

Osallistuva havainnointi vaikuttaa tehokkaalta tavalta aineistonkeruuta ajatellen. Siina
tutkija toimii aktiivisesti tutkimukseen osallistuvien kanssa eli sosiaaliset vuorovaikutus-
tilanteet ovat olennainen osa tiedon hankintaa. Siit ollaan monta mielta, mink& verran
tutkijan tulisi omalla toiminnallaan vaikuttaa tapahtumien kulkuun tai olla vaikuttamatta.
Sanotaan, etta mitd toimintatutkimuksellisempi tutkimuksen nékokulma, sitéd perustel-
lumpi on tutkijan aktiivinen vaikuttaminen eli niin kutsuttuna muutosagenttina toimiminen.
Piilohavainnointi on my¢s tavallaan osallistuvaa havainnointia, mutta siind tutkimukseen
osallistuvat eivat tieda tutkijan tutkimuksellisia taustoja osallistumiselle tai eivat tieda itse
osallistuvansa tutkimukseen. Tadman keinon kayttaminen voi olla eettisesti kyseen-
alaista. (Tuomi & Sarajarvi, 2009, s. 81-83.)
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Eliittiotanta

Haastattelua suunniteltaessa yleensa joutuu ratkaisemaan ketd, mitda, milloin ja missa
haastatellaan eli kyseessa on otantaan liittyvd paatds. Laadullisessa tutkimuksessa
otantaan liittyvat tapaukset liittyvat lahinna tiedonsaantiin eli valitaan tapaukset, joilta
saadaan ilmién kannalta parasta tietoa. Otantaan liittyvien valintastrategioiden maaritte-
Iyt laadullisen tutkimuksen osalta on viela kesken, ei ole yhta selkeaa menetelmaa tahan.
(Kananen, 2014, s. 93.)

Laadullisessa toimintatutkimuksessa ei pyrita tilastollisiin yleistyksiin vaan kuvataan ta-
pahtumaa tai annetaan teoreettisesti mahdollisimman mielekés tulkinta kyseessé ole-
valle ilmidlle ja pyritaédn ennen kaikkea ymmartamaan kyseessé olevaa toimintaa. Sano-
taan, etta laadullisessa tutkimuksessa on tarkead, etta henkiltt joilta tietoa kerataan, ovat
tietoisia tutkittavasta ilmiésta mahdollisimman paljon tai heilla on kokemusta aiheesta.
(Tuomi & Sarajarvi, 2002, s. 87-88.) Eli tallaista valittua joukkoa asiasta parhaiten tietavia
henkil6ité voidaan kutsua laadullisessa tutkimuksessa eliittiotannaksi.

3.3 Tutkimusaineiston analysointimenetelmat

Perusanalyysimenetelma, mitd kaytetddn usein laadullisissa tutkimuksissa, on sisal-
[6nanalyysi. Se on menettelytapa, milla voidaan analysoida dokumentteja systemaatti-
sesti ja objektiivisesti. Dokumentti voi olla tdssa tapauksessa kirja, artikkeli, haastattelu
tai muu kirjalliseen muotoon saatettu materiaali. Sisallénanalyysi sopii myos taysin struk-
turoimattoman aineiston analyysiin. Tavoitteena on saada tutkittavasta ilmiosta tiivistetty
ja yleisessa muodossa oleva kuvaus, johtopdatoksia varten. Tata menetelmdad on myés
kritisoitu sen keskeneraisyyden vuoksi, eli tutkija on voinut kuvata analyysia tarkasti,
mutta ei ole kyennyt tekemaan niista johtopaatoksia, vaan esittelee jarjestetyn aineiston

suoraan tuloksina. (Tuomi & Sarajarvi, 2009, s. 103.)

3.4 Tutkimuksen reliabiliteetti ja validiteetti

Tutkimukselta eli tAssa tapauksessa opinnaytetyolta vaaditaan tutkimustulosten oikeelli-
suutta ja luotettavuutta. Reliabiliteetti ja validiteetti ovat kasitteitd, joilla mitataan tutki-

muksen luotettavuutta.
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Kanasen (2014, 125) mukaan kéasitteet reliabiliteetti ja validiteetti ja niiden kayttd tulevat
luonnontieteista ja siten soveltuvat paremmin kvantitatiiviseen tutkimustyéhon kuin kva-
litatiiviseen eli laadullisen toimintatutkimuksen tai opinnaytetyon luotettavuuden arvioin-
tiin. Eika kvalitatiivisessa tutkimuksessa onnistu samojen luotettavuusmittareiden kaytto
sellaisenaan, koska verrattuna kvantitatiiviseen tutkimukseen lahtdkohtatilanteet ja ta-
voitteet ovat usein erilaiset. Laadullisen tutkimuksen luotettavuusmittarit eivat nekéaan
suoraan sovellu toimintatutkimuksen, mika tekee toimintatutkimuksen arvioinnin vielakin
vaikeammaksi. Suurin ongelma samojen luotettavuuskasitteiden kayttoon tuo laadullisen

tutkimuksen tavoittelema muutos. (Kananen, 2014, s. 125-126.)

Tutkimuksen tuloksen reliaabelius eli pysyvyys voidaan maéritella siten, etta saadaan
erilaisia menetelmid kayttamalla aina sama tulos tukittavasta asiasta. Tutkimuksessa
voidaan tutkia samaa henkiloa ja saadaan kahdella eri tutkimuskerralla sama tulos tai
kun kaksi arvioitsijaa paatyy samaan tulokseen tai kahdella rinnakkaisella tutkimusme-
netelmalla saadaan sama tulos. Kuitenkin néihin reliaabeliuden maarittamistapoihin tulisi
suhtautua tietyin varauksin. On epatodennékoistd, ettéd saadaan missaan naissa tilan-
teissa muodostettua niin samankaltaista tilannetta, etta tulokset olisivat taysin identtiset.
Tutkimustilanteiden vaihtelevuuteen voi vaikuttaa esimerkiksi ajankohta, aikavali tai
paikka. (Hirsjarvi & Hurme, 2011, s. 186.)

Tutkimuksen tuloksen validiteetti eli patevyys voidaan maaritella siten, etta kaytetaan
oikeaa tutkimusmenetelmaa, oikeaa mittaria ja mittaamalla oikeita asioita. Mittari on va-
lidi, jos mittaa sitd mité pitaakin mitata. Mittaamisessa kysymyksia kuitenkin herattaa se,

mika on se "oikea” missakin tilanteessa. (Kananen, 2014, s. 126.)

Kananen (2014, 127) kehottaa lahestymaan toimintatutkimuksen luotettavuustarkaste-
lua siltd pohjalta, ettd toimintatutkimus on joukko erilaisia tutkimusotteita tai menetelmia
eli joukko tutkimuksia, joilla ilmidta tarkastellaan. Toimintatutkimus pyrkii aina muutok-
seen ja jos toimintatutkimus nahdaan esimerkiksi joukkona kvalitatiivisia ja kvantitatiivi-
sia tutkimusmenetelmi&, voidaan silloin tutkimuksen luotettavuuttakin tarkastella kunkin
tutkimusotteen omilla luotettavuusmittareilla. Tosin talléakaan tavalla ei saada vastausta

muutoksen luotettavuuden arviointiin. (Kananen, 2014, s. 127.)
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4 Palvelunhallintajarjestelman arviointi ja kehittdminen

Seuraavissa kappaleissa kuvaan tarkemmin jokaista téhan tutkimukseen valittua teo-
reettisen viitekehyksen osaa alikasitteineen eli palvelunhallintajarjestelmaa, arviointia ja

muutoksen hallintaa.

4.1 Palvelunhallintajarjestelméa

Tassa luvussa on kuvattu palvelunhallintajarjestelmééa kokonaisuutena, eri standardi-
muotoja, ISO/IEC 20000 -standardin tuoteperhettéd ja niista tarkimmin palvelunhallinta-
jarjestelmastandardin sertifioitavaa osaa eli ISO/IEC 20000-1 -standardia. Liséksi stan-
dardeihin liittyvan sertifioinnin merkitysta ja kaytanttja. Ensin kuitenkin avasin kehitta-
mistehtavaan liittyvia termeja kuten palvelu, jarjestelma ja yleisesti mita on toiminta- tai

palvelunhallintajarjestelma.

Palvelu on yleisesti sanottuna ratkaisu organisaation ulkopuolisen asiakkaan ongel-
maan. Organisaation yksittaisista palveluista syntyy kokonaisuus tarjottavista palveluista
eli palvelukatalogi tai tarjoama. Asiakkaalle syntyy yleensa mielikuva palvelusta tai orga-
nisaatiosta, tata kutsutaan myos brandiksi. Lisaksi organisaatio omalla viestinnallaan ke-
hittd& omaa brandidén ja vahvistaa arvolupaustaan omasta palvelusta. Palvelu voi syn-
tya asiakkaan ja palveluntarjoajan vuorovaikutuksessa ja palvelu koostuu eri prosessien
tuotoksista. Palveluita tulee kehittad, yleensa sita tehdaén omalla siihen soveltuvalla pro-
sessilla, missé tutkitaan asiakkaiden vaatimuksia tai tarpeita ja muutenkin ulkoista toi-
mintaymparistéa. Tutkinnan tuloksena maaritellaén palvelun ominaisuuksia, luodaan uu-
sia palveluita tai muokataan olemassa olevia. Sen jalkeen uutta palvelua ja sen toimi-
vuutta testataan. Hyvaksynnan jalkeen siirrytdén seuraaviin prosesseihin, kuten markki-
nointi-, myynti-, toimitus- ja yllapitoprosessi. Olennainen paatds palveluiden tuottami-
sessa on myos se, mista palvelu koostuu, tuotetaanko kaikki itse vai hankitaanko osa

yhteistydkumppaneilta. (Laamanen & Tinnila, 2009, s. 127-128.)

Palvelut ja niiden hallinta ovat olennainen osa palvelunhallintajarjestelmaa. Palveluiden
kehittaminen ja ajan tasalla oleva palvelukatalogi on palvelunhallintajarjestelmén stan-

dardissa vaatimuksena ja sen tulee olla myds asiakkaan saatavilla.
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Jéarjestelma -sana on systeemi tai kokonaisuus, mikd kuvaa eri osatekijoiden valista
yhteytta. Jarjestelma on ihmisten valitsemien, toisiinsa liittyvien tekijoiden, kasitteiden tai
muuttujien muodostama kokonaisuus, milla on myds maaritellyt rajat. (Lievegoed, 2008,
s. 52))

Jarjestelma -sanaa kaytettdessa syntyy yleensa automaattisesti mielikuva, ettd ky-
seessa olisi jonkinlainen tietotekninen jarjestelmé. Tassa kehittamistehtavassa jarjes-
telma -sanalla tarkoitetaan hallintatapojen kokonaisuutta eli toimintaan liittyvaa jarjestel-

maa.

Toimintajarjestelmallé tarkoitetaan organisaation paadmaéaarien saavuttamiseksi tarvitta-
vaa organisaatiorakenteiden, toimintaan liittyvien periaatteiden, menettelyiden tai pro-
sessien muodostamaa kokonaisuutta, mihin liittyy myds olennaisena osana resurssit.
Erilaisia toimintajarjestelmid ovat esimerkiksi laatujarjestelmaét, palvelunhallintajarjestel-
mat tai ymparistojarjestelmat. Usein toimintajarjestelmasta kaytetddn myos nimitysta
johtamisjarjestelmé&, minka tavoitteena on asioiden johtaminen. Ihanteellista olisi eri or-
ganisaatioissa pyrkiad rakentamaan niin sanottu integroitu toimintajarjestelma. Eli luoda
ja integroida toiminnan kokonaisuus erilaisista johtamiseen liittyvista, toisiaan taydenta-

vista hallintajarjestelmista. (Laamanen & Tinnilg, 2009, s. 113.)

Palvelunhallintajarjestelméa tunnetaan myos englanniksi nimella Service Management
System (SMS), eli palveluiden hallinnan johtamisjarjestelméné, jolla johdetaan ja halli-
taan palveluntuottajan palvelunhallintatoimia. Informaatioteknologian palvelunhallintajér-
jestelma (ITSMS) on liiketoiminnan vaatimusten mukaisten IT-palveluiden kayttddnottoa,

hallintaa ja johtamista.

Alla olevassa kuvassa (kuva 4) on esimerkki ISO/IEC 20000-1 -standardin mukaisesta

palvelunhallintajarjestelman kokonaisuudesta.
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Asiakasvaatim. Asiakastyytyv.

Tyokalut, tilat, resurssit

Liiketoimintav.

Liiketoimintatul.

Service Desk

Uudet palvelut

Roolit ja vastuut

Muut prosessit Muut prosessit

Kuva 4 ISO/IEC 20000:n mukainen palvelunhallintajarjestelma (Lahnalahti & Nevalainen,
www.sfsedu.fi, 2015, s. 8).

4.1.1 Standardi

Standardi on yleisesti hyvaksytty, yhteistydssé ja yhteisymmarryksessa valmisteltu eri
osapuolten kesken, vapaasti saatavilla ja kirjallisessa muodossa oleva julkaisu. Se voi
olla muutaman sivun tai satojen sivujen mittainen. Standardit ovat luonteeltaan suosituk-
sia, niiden kayttd on vapaaehtoista ja ilmaista. Standardeja on monenlaisia ja sanalla
standardi tarkoitetaan montaa asiaa. Yleiset kaytannét, mistd on muodostettu standardi
ovat niin sanottuja De facto —standardeja eli niita ei ole laadittu erikseen missaan stan-
dardisoimisjarjestdssa. Hyvia esimerkkeja De facto —standardeista ovat ITIL-malli tai
Windows —kayttojarjestelma. Liikennemerkit ovat myds eraanlaisia standardeja, pakolli-
sia viranomaismaarayksia tai sdadoksia. Standardeja mita tassakin osiossa kasitellaéan
tarkemmin, laaditaan standardisoimisjarjestdjen toimesta sovittuja standardien laadinta-
periaatteita noudattaen. Ndiden standardien lajeja ovat perus-, tuote-, menetelma-, pal-
velu- turvallisuus-, sanasto- ja testausstandardit. (Suomen Standardisoimisliitto SFS ry,
2013, s. 6-7.)

Suomen Standardisoimisliitto SFS ry on vuonna 1924 perustettu standardisoinnin kes-
kusjarjestd Suomessa ja sen paatehtavia ovat SFS-standardien laadinta, vahvistaminen,
julkaiseminen, myynti ja tiedottaminen. SFS:n jasenid ovat monet elinkeinoelaman jar-
jestot ja Suomen valtio. SFS on jasenena kansainvalisessa ISO (International Organiza-

tion for Standardization) standardisoimisjarjesttssa ja eurooppalaisessa CEN (European
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Committee for Standardization) standardisoimisjarjestossa. (Suomen
Standardisoimisliitto SFS ry, 2017.)

Standardeja on monenlaisia ja alla olevassa kuvassa (kuva 5) voi ndhda, kuinka tassa
kehittamistehtavassa kasitelty ISO/IEC 20000 -palvelunhallintastandardi on keskeisessa
asemassa verrattuna muihin samankaltaisiin palveluiden johtamisjarjestelmaan liittyviin
standardeihin tai malleihin kuten ITIL-malli (Information Technology Infrastructure Lib-
rary) tai ISO 9001 -standardi.

i Management
| system
' standards

IT security
ISO/IEC 27000 series

Governance
standards

& - ISO/IEC 38500 seri :

Quality ., Service - il
management / M anag ement Proces(z:ls(s:eEs)sment > :
” ISOJIEC 15504 |

S0 9000 series

T Asset Management | / Systems \
ISO/IEC 19770 % i cneincering Sy »'
series § y g

g ware & systems engineering i
18011 {process reference & process assessment)

— .

| et
i =

N

-—

Kuva 5 ISO/IEC 20000 standardien ja mallien maailmassa (Lahnalahti & Nevalainen,
www.sfsedu.fi, 2015)

4.1.2 1SO/IEC 20000 -standardi

Informaatioteknologian palveluiden johtamiseen ja hallintaan parhaita kaytanttja antavat
sellaiset viitekehykset kuten ITIL-malli ja ISO/IEC 20000 -informaatioteknologian palve-
lunhallintastandardi. Nama viitekehykset eroavat toisistaan siind, ettd standardi ei vain
ohjeista vaan antaa joukon vaatimuksia, mitka kaikki on taytettdva sertifioinnin saa-
miseksi. ITIL-mallissa on taas yksityiskohtaisia neuvoja tai ohjeita, joiden avulla proses-
seja tulisi hallita paremmin, eika tata viitekehysta sertifioida koko yritykselle vaan henki-

I6kohtaisiin tarpeisiin.
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ISO/IEC 20000 on kansainvalinen standardi, mika antaa parhaat kaytannot palveluiden
hallintaan ja maarittelee noudatettavat vaatimukset suunnitella, luoda, suorittaa, valvoa,
katselmoida, Vyllapitaa ja  kehittdd  palvelunhallintajarjestelmaa  (Suomen
Standardisoimisliitto SFS ry. ISO/IEC 20000-1, 2011, s. 8).

ISO/IEC 20000 -palvelunhallintajarjestelmén standardi on ollut olemassa jo vuodesta
2005 ja se on ollut pitkdan melko tuntematon, sek& Suomessa etté kansainvalisesti. Uu-
sin versio standardista julkaistiin vuonna 2011 ja siit& asti se on ollut myds itselleni tuttu
standardi. ISO/IEC 20000 standardi ei ole ilmainen asiakirja vaan perustuu lisenssipoh-
jaiseen kayttoon. Standardin sisaltd on tastéa syysta yleensa vain rajatun joukon saata-

villa organisaatiossa.

Alla olevassa kuvassa (kuva 6) nakyy koko ISO/IEC 20000 standardin tuoteperhe, mika
antaa kuvan siita, etta kyseessa on iso palvelunhallintaan liittyva standardikokonaisuus.
Punaisilla nuolilla on huomioitu kokonaisuudesta olennaiset standardit eli ISO/IEC
20000-1 ja ISO/IEC 20000-2, joita tassakin kehittdmistehtavassa kasitellaan.

ISO/IEC 20000-1 standardi on nimeltaan Informaatioteknologia. Palvelunhallinta. Osa 1
Palvelunhallintajarjestelméaa koskevat vaatimukset ja on keskeisin tuoteperheesta. Tama
standardin osa sisaltda kaikki 256 vaatimusta ja on ainoa valtuutetun sertifiointielimen
toimesta sertifioitava ISO/IEC 20000 standardi.

ISO/IEC 20000-2 standardi on nimeltdaan Informaatioteknologia. Palvelunhallinta. Osa 2:
Ohjeistusta palvelunhallintajarjestelmien toteuttamiseen. Sisaltaa hyvia suosituksia ja on
hyddyllinen standardin osa, kun halutaan esimerkiksi tismentaa vaatimusten tulkintaa

osasta yksi.

Muut osat tukevat vaatimusten tulkintaa ja koko palveluhallintajarjestelman rakenta-
mista. Naihin muihin standardikokonaisuuden osiin ei tassa tutkimuksessa tarkemmin
perehdyta.
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Figure 3 — The parts of the ISO/IEC 20000- series

Kuva 6 Standardisarja ISO/IEC 20000 (Lahnalahti & Nevalainen, www.sfsedu.fi, 2015).

Standardin vaatimukset osassa 1 ovat yleisluontoisia ja niita voi soveltaa kaikkiin palve-
luntuottajiin riippumatta organisaation tyypista, koosta tai toimitettavien palveluiden luon-
teesta. Kuitenkaan mitaan standardissa esitettya vaatimusta ei voi jattdd noudattamatta,
jos tarkoituksena on sertifioida toiminta standardin mukaisesti. (Suomen
Standardisoimisliitto SFS ry. ISO/IEC 20000-1, 2011, s. 14.)

ISO/IEC 20000-1 -standardia kayttavat yleensé organisaatiot, jotka ovat hankkimassa
palveluita ulkoiselta palveluntuottajalta ja haluavat varmistua, ettd heidan palveluvaati-
mukset tayttyvat tai toimitusketjussa olevat ulkoiset palveluntuottajat noudattavat yhte-
naisia toimintamalleja. Lisaksi tata standardia kayttavat palveluntuottajat, jotka haluavat
osoittaa, ettd kykenevat suunnittelemaan, toimittamaan ja parantamaan palveluita, jotka
tayttavat palveluvaatimukset tai palveluntuottajat, jotka haluavat osoittaa, etta seuraavat,
mittaavat ja katselmoivat omia palvelunhallintaprosessejaan ja palveluitaan tai palvelun-

tuottajat, jotka haluavat toteuttaa vaikuttavan palvelunhallintajarjestelman ja kayttaa sita



26

vaikuttavasti, parantaakseen palveluitaan. (Suomen Standardisoimisliitto SFS ry.
ISO/IEC 20000-1, 2011, s. 12.)

Standardi ISO/IEC 20000-1 maaritellaan yksiselitteisesti IT palvelunhallintajarjestelman
johtamisjarjestelména, jolla johdetaan, seurataan ja hallitaan palveluntuottajan palvelun-
hallintatoimia. Palvelunhallintajarjestelma sisaltda standardin mukaan ominaisuudet pal-
veluiden suunnitteluun, transitioon, toimittamiseen ja parantamiseen eli kdytanndssa or-
ganisaation palvelunhallinnan politikat, tavoitteet, suunnitelmat, prosessit, prosessien
rajapinnat, asiakirjat ja resurssit. Palvelunhallintaprosessit ovat yhtendinen kokonaisuus
ja osa palvelunhallintajarjestelmaa. (Suomen Standardisoimisliitto SFS ry. ISO/IEC
20000-2, 2011, s. 8.)

ISO/IEC 20000-1 standardin sisalto

Standardin asiakirjan alussa on esipuhe ja johdanto, jonka jalkeen on kuvattu tdman
standardin soveltamisala ja mahdolliset velvoittavat viittaukset, mita standardissa ei ole.
Standardit sisaltavat lukuisia termeja, joita varten on oma kappale, missd on maaritelty
termeja helpottamaan standardin sisallon ymmartamista. Varsinaiset standardin asetta-
mat vaatimukset on listattu kappaleesta 4 alkaen ja jatkuu loppuun eli kappaleeseen 9

asti.

ISO/IEC 20000-1 standardin asiakirjan sisalto ja luvut:
1) Soveltamisala
2) Velvoittavat viittaukset
3) Termit ja maaritelmat
4) Palvelunhallintajarjestelmid koskevat yleiset vaatimukset
5) Uusien ja muuttuneiden palveluiden suunnittelu ja transitio
6) Palveluiden toimitusprosessit
7) Liikesuhdeprosessit
8) Ratkaisuprosessit
9) Ohjausprosessit
(Suomen Standardisoimisliitto SFS ry. ISO/IEC 20000-1, 2011)



27

Standardin soveltamisalan luvussa 1, on kuvattu ISO/IEC 20000-1 standardin jasennelty
kokonaisuus (kuva 7), minkd mukaan muodostuu organisaation palvelunhallintajarjes-
telma ja palvelunhallintaprosessit. Tdma on hyvin keskeinen kuva standardista, jotta ym-

martad mista kaikesta toiminnasta ISO/IEC 20000-1 standardi koostuu.

Asiakkaat Palvelunhallintajarjestelma Asiakkaat
(ja muut (ja muut
sidosryhmat) Johdon vastuu Muiden osapuolten kayttamien sidosryhmat)
prosessien hallinnointi
Palvelunhallintajarjestelman Asiakirjahallinta
laatiminen Resurssienhallinta
Palvelu- Uusien tai muuttuneiden palveluiden
vaatimukset suunnittelu ja transitio Palvelut
Palveluiden toimitusprosessi
Kapasiteetinhallinta Palvelutason hallinta Tietoturvallisuuden
hallinta
Palveluiden jatkuvuuden Palveluraportointi Budjetointi- ja

ja saatavuuden hallinta kirjanpitopalvelut
Ohjausprosessit
Konfiguraationhallinta
Muutoksenhallinta
Julkaisun ja kdyttéénoton
hallinta

Ratkaisuprosessit Liikesuhdeprosessit
Hairdnhallinta ja Liikkesuhteiden hallinta
palvelupyyntéjen hallinta Toimittajanhallinta

Ongelmanhallinta

Kuva 7 Palvelunhallintajarjestelma (Suomen Standardisoimisliitto SFS ry. ISO/IEC 20000-1, 2011,
s. 12).

Standardin luvussa 4 kasitellddn yleisid organisaatiota koskevia vaatimuksia liittyen
palvelunhallintajarjestelmaan. Hallintajarjestelmén ydin on tassa luvussa, koska siina ka-
sitelladn palvelunhallintajarjestelmén laatimista ja parantamista kokonaisuudessaan.
Luku 4 tekee standardista hallintajarjestelman. Luvussa 4 olevat vaatimukset ovat elin-
tarkeita organisaation toiminnalle, jotta palveluiden hallinnan prosessit, mitka on lueteltu
luvuissa 5-9 muodostavat toimivan, liketoimintaa tukevan ja asiakkaiden vaatimuksiin
vastaavan kokonaisuuden. Palvelunhallintajarjestelmaa rakennettaessa taman luvun

vaatimukset vaativat eniten tyota, eli tahan tulee varata hyvin aikaa.

Luvussa 4 on kuvattu vaatimuksia johdon sitoutumiselle ja vastuista vaikuttavan hallin-
tajarjestelman laatimiseen, kehittdmiseen ja yllapitdmiseen. Lisdksi muiden osapuolten
kayttamien prosessien hallinnointiin eli jos organisaatio ei itse omista kaikkia prosesseja,

mit& on luvuissa 5-9, niin miten niit& hallitaan. Tassé luvussa on myos listattu johdolle
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monia tydkaluja ja hyvia kaytantoja esimerkiksi viestintaan, resursointiin tai asiakirjahal-
lintaan. Liséksi lukuun sisaltyvat vaatimukset, miten dokumentoidaan palvelunhallinta-
suunnitelma ja miten vaatimukset muodostavat yhtenaisen kokonaisuuden muissa lu-
vuissa olevien prosessien kanssa. Lisaksi tassa luvussa kasitelldan hallintajarjestelman

kattavuuden eli soveltamisalan maarittely, eli mita kaikkea on tarkoitus hallita.

Luku 4 sisaltdd PDCA -mallin mukaisen kokonaisuuden eli ohjeistuksen ja vaatimukset
palvelunhallintajarjestelmé&n suunnitteluun, toteutukseen, arviointiin ja toimintaan. Tasta

lisda tdman kappaleen lopussa.

Standardin luvussa 5 kasitellaédn uusien ja muuttuneiden palveluiden suunnittelua, ke-
hittdmista ja transitiota. Tassa luvussa kasitelladn tarjoamanhallintaa eli palveluiden
suunnittelua ja kehitysta siten, ettd ne noudattavat palveluvaatimuksia. Suunnittelussa
kasitellaan palvelun koko elinkaarta ja palveluihin tehtavia muutoksia hallitaan muutok-
sen hallinnan prosessin avulla. Uudet ja muuttuneet palvelut vaikuttavat myos suoraan
standardin ohjausprosessiin eli konfiguraationhallintaan. Lisaksi tassa luvussa kasitel-
laan palveluiden kayttdonottoon tai projektiin liittyvat vaatimukset ja ndaiden dokumen-

tointi.

Standardin luku 6 sisaltaa erilaisia toimitukseen liittyvid prosesseja ja vaatimuksia nii-
den hallintaan. Luvussa olevia prosesseja ovat palvelutason hallinta eli palveluista sopi-
mista, palveluraportointi eli raportoinnin vakiointia, palveluiden jatkuvuuden ja saatavuu-
den hallinta sisaltden palveluvaatimukset, suunnitelmat ja testaukset. Lisdksi luvussa
olevia prosesseja ovat palveluiden sisainen budjetointi ja kirjanpito, kapasiteetinhallinta
eli vaatimuksia resurssi- ja kapasiteettitarpeiden hallintaan, tietoturvallisuuden hallinta

eli hallintakeinot tietoturvallisuuteen.

Standardin luku 7 sisaltda prosesseja ja vaatimuksia liittyen liikesuhteisiin eli asiakkai-
den ja toimittajien hallintaan. Luvussa kasitellaan esimerkiksi kaytantdja asiakkaiden tyy-

tyvaisyyden seurantaan tai toimittajien seurantaan.

Standardin luvussa 8 kasitellaén standardille ja palvelutuotannolle olennaisia ratkai-
suprosesseja ja annetaan niille vaatimuksia. Naita ratkaisuprosesseja ovat hairionhal-
linta, palvelunpyyntdjen hallinta ja ongelmanhallinta, mik& on tamén standardin térkein

laadunparantamisprosessi.
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Standardin luku 9 sisaltda standardin ohjausprosessit. Naitd ohjausprosesseja ovat
konfiguraationhallinta, mink& avulla saadaan kasitys mistd komponenteista eli konfigu-
raatioyksikdista palvelut koostuvat ja ndihin annetaan vaatimukset tassa luvussa. Lisaksi
tarkein ja niin sanottu tdman standardin "megaprosessi” muutoksenhallinta [6ytyy tasta
luvusta ja tdhan prosessiin viitataan lahes kaikissa muissa standardin prosesseissa. Vii-
meisena tassa luvussa on julkaisun ja kayttdonoton hallintaan liittyva prosessi eli vaati-

mukset sille miten uusi tai muuttunut palvelu eli julkaisu otetaan kayttoon.

Kuten ylla olevista standardin sisalléon kuvauksista voi paatella, palvelunhallintajarjes-
telma sisaltdd ennen kaikkea prosessimaisen toimintamallin. Samalla my6s prosessille
ominaiset syttteet ja tuotokset. Sydtteena on asiakkailta tai muilta sidosryhmilta tulevat
palveluvaatimukset, joiden mukaan kehitetddn palvelunhallintajarjestelmaa ja tuotok-
sena on asiakas- tai muun sidosryhmén vaatimustenmukainen palvelu. Kuten ylla ole-

vassa kuvassa (kuva 7) on nahtavissa.

Jokainen palveluntuottaja voi halutessaan toteuttaa prosessien keskindiset suhteet eri
tavoin, huomioiden kuitenkin palveluntuottajan ja asiakkaan keskinaisen suhteen ja mi-
ten palvelunhallintaprosessit toteutetaan. Standardissa maaritellaan vaatimukset palve-
lunhallintajarjestelman suunnitteluun, kayttdédnottoon, kayttéon, seurantaan, katselmoin-
tiin, yllapitoon ja parantamiseen ja nama vaatimukset palveluntuottajan on taytettava.
(Suomen Standardisoimisliitto SFS ry. ISO/IEC 20000-1, 2011, s. 12.)

Organisaatiot, joissa ISO/IEC 20000-1 -standardi on otettu tehokkaimmin kayttéon, otta-
vat palvelunhallintajarjestelman vaikutukset huomioon palvelun koko elinkaaren ajalta eli
strategiasta suunnitteluun, kayttéonottoon ja kayttdmiseen, huomioiden myds jatkuvan
parantamisen. ISO/IEC 20000-1 hyédyntaminen vaatii Suunnittele-Toteuta-Arvioi-Toimi
—mallin eli PDCA —mallin kayttoa ja hyddyntamistd. PDCA-mallia tulee soveltaa kaikkiin
palvelunhallintajarjestelmén ja palveluiden komponentteihin. Liséksi tAman standardin
siséltdma parannusprosessi perustuu PDCA-malliin. (Suomen Standardisoimisliitto SFS
ry. ISO/IEC 20000-1, 2011, s. 8.)

ISO/IEC 20000-1 Standardissa PDCA-mallia on sovellettu seuraavan kuvauksen mukai-
sesti:
Suunnittele: Palvelunhallintajarjestelman laatiminen ja dokumentointi (politiikat, tavoit-

teet, suunnitelmat ja prosessit)
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Toteuta: Palvelunhallintajarjestelman toteuttaminen ja kayttaminen (palveluiden suun-
nittelu, transitio, toimitus ja parantaminen)

Arvioi: Palvelunhallintajarjestelman ja palveluiden seuranta, mittaaminen, katselmointi
ja raportointi (politiikat, tavoitteet, suunnitelmat, palveluvaatimukset ja tulokset)

Toimi: Palvelunhallintajarjestelman ja palveluiden jatkuva parantaminen (toimenpiteet)
(Suomen Standardisoimisliitto SFS ry. ISO/IEC 20000-1, 2011, s. 8.)

Edella kerrottujen ISO/IEC 20000-1 -standardin prosessimaisen toimintamallin ja PDCA-
mallin toteuttaminen antavat mahdollisuuden useamman hallintajarjestelman integroin-
nille tai yhdenmukaistamiselle organisaatiossa. Palvelunhallintajarjestelméa voidaan in-
tegroida esimerkiksi 1ISO 9001:n mukaiseen laadunhallintajarjestelmaan tai ISO/IEC
27001 mukaiseen tietoturvallisuuden hallintajarjestelmaan. (Suomen
Standardisoimisliitto SFS ry. ISO/IEC 20000-1, 2011, s. 10.)

4.1.3 Sertifiointi

Standardien sertifiointi on vaatimusten mukaisuuden osoittamista ja vapaaehtoista. Ser-
tifiointi on kaupallista toimintaa ja perustuu standardeissa esitettyihin vaatimuksiin. To-
distuksena sertifioinnista on virallinen sertifikaatti tai muu merkki. Sertifiointi voi kohdis-
tua jarjestelmiin, tuotteisiin, palveluihin tai henkil6ihin. Ennen sertifikaatin myéntamista
edella mainituille, on niiden vaatimusten mukaisuus ensin arvioitava, testattava ja tar-
kastettava. Hallintajarjestelmia koskevien standardien kuten ISO/IEC 20000 ja sen ser-
tifioinnin avulla voidaan varmistaa, ettd koko organisaatio toimii tarkoituksenmukaisesti,
tehokkaasti ja on sitoutunut toimintansa jatkuvaan kehittamiseen. Hallintajarjestelmét
voivat olla laatujarjestelmid, ymparistoasioiden hallintaan, tybterveyteen ja tyoturvalli-
suuteen, tietoturvallisuuteen tai elintarviketurvallisuuteen liittyvid jarjestelmiéa. (Suomen
Standardisoimisliitto SFS ry, 2013, s. 28.)

Virallinen ulkopuolisen ja riippumattoman tahon tekema hallintajarjestelman arviointi
suoritetaan, jotta voidaan todeta standardin vaatimusten tayttyminen organisaatiossa ja
jos tavoitellaan sertifiointia kyseiselle toiminnalle. Ulkoisen arvioinnin suorittaminen ja

vaatimusten tayttyminen ovat edellytys sertifikaatin saamiselle.

Hallintajarjestelmien sertifiointiprosessi on monivaiheinen ja tdma on kuvattu karkealla

tasolla alla olevassa kuvassa (kuva 8). Ensimmainen sertifiointiprosessi on aina vaativin.
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Sertifioidulle hallintajarjestelmélle ja sen yllapitamiseksi ulkoinen auditoija tekee vuosit-
taisen seuranta-arvioinnin organisaatiolle. Tavoitteena on varmistaa hallintajarjestelman
jatkuva toimivuus ja l6ytaa kehittamiskohteita. Joka kolmas vuosi ulkoinen auditoija te-
kee hallintajarjestelméan uudelleensertifioinnin arvioinnin, minka tavoitteena on samat

kuin alkuperaisessa sertifioinnissa eli varmistaa, etta kaikki standardin vaatimukset tayt-

tyvat.

Ennakkoarviointi Sertifiointi, vaihe 1

Sertifiointihakemus (suositeltava) (suunnittelu)

Arvioinnin tulokset Korjaavat toimenpiteet TAI
(arviointiraportti) uusinta-arviointi

Sertifiointi, vaihe 2 (arviointi) Eed

lleensertifiointiarviointi
N Uudelleensertifiointiarvioint

Sertifikaatin myontaminen Seuranta-arvioinnit (1-2/v) (joka 3.vuosi)

Kuva 8 Sertifiointiprosessi (Lahnalahti, ISO/IEC 20000 standardisarja, koulutusmateriaali, 2014,
s.9)

Kansainvalinen standardisoimisjarjestd 1SO julkistaa vuosittain tilastot hallintajarjestel-
masertifikaattien maarista. Tiedot on keratty akkreditoiduilta sertifiointielimiltd. Laadun-
hallinnan ISO 9001 standardi on maailmassa kaytetyin standardi ja ISO 9001 sertifikaat-
teja on maailmalla myonnetty jo yli miljoonalle organisaatiolle. Vuonna 2016 Suomessa
oli myonnetty ISO 9001 sertifikaatteja noin 2600 kpl. Toiseksi suosituin standardi on ym-
paristbasioiden hallintajéarjestelma eli ISO 14001 standardi ja Suomessa ISO 14001 ser-
tifikaatteja oli myonnetty vuonna 2016 noin 1400 kpl. (Suomen Standardisoimisliitto SFS
ry, 2017.)
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Vuonna 2015 oli ISO/IEC 20000-1 -palvelunhallintajarjestelméan standardi ensimmaisen
kerran mukana naissa I1SO jarjestdn julkistamissa tilastoissa ja vuonna 2015 oli Suo-
messa ISO/IEC 20000-1 sertifikaatteja myonnetty vain 9 kpl (Suomen
Standardisoimisliitto SFS Oy/Jyrki Alanko, 2016). Kohdeorganisaatio, missa tydskente-
len, omisti tuossa vaiheessa naista sertifikaateista kaksi, eli melko harvinaisesta stan-

dardista oli siis kyse.

Nyt kuitenkin suosio ja tietoisuus ISO/IEC 20000-1 standardista on lisdantynyt, koska
vuoden 2016 aikana sertifiointien maaréa on edelliseen vuoteen verrattuna kasvanut jopa
63 %. Vuonna 2015 sertifiointeja oli maailmalla tehty 2778 kpl ja vuonna 2016 jo 4537
kpl. (International Organization for Standardization, 2017.) Suomessa oli sertifikaattien
maara kasvanut edellisestéd vuodesta neljan sertifikaatin verran eli vuonna 2016 ISO/IEC
20000-1 -sertifikaatteja oli yhteensa 13 kpl (Suomen Standardisoimisliitto SFS ry, 2017).

4.2 Arviointi

Tassa teorian osiossa kuvaan erilaisia arviointiin liittyvid nakokulmia, organisaation it-
searviointiin liittyvia kaytanttja ja prosessien sisaiseen arviointiin liittyvia tapoja, kuten

sisdista auditointia.

Arvioinnilla tarkoitetaan systemaattista arvon maarittdmista, esiin nostamista, tavoittei-
siin vertaamista, suorituksen mittaamista suhteessa asetettuihin kriteereihin tai vaati-
muksiin. Yksinkertaisuudessaan arvioinnin tavoitteena on kehittdmistarpeiden ja -ehdo-
tusten esiin nostaminen. Ennen kuin voidaan parantaa toiminnan laatua, on kerattava

tietoa organisaation nykytilasta. (Keto & Malinen, 2007, s. 1.)

Arviointia kaytetddn, kun halutaan tarkastella esimerkiksi toiminnan, palveluiden, pro-
sessien tai projektien tarkoituksenmukaisuutta ja kykya tayttaa asetettuja vaatimuksia.
Vaatimukset tai arviointiperusteet voivat liittyd esimerkiksi asiakastarpeisiin, standardei-
hin, tavoitteisiin, toiminnan kuvauksiin, viranomaismaarayksiin tai sopimuksiin. Arviointia
voidaan kaytannossa tehda esimerkiksi seuraamalla, vertaamalla, auditoimalla tai kat-
selmoimalla toimintaa. Silloin, kun tutkitaan tilannetta ja saavutettuja tuloksia annettujen
arviointikriteereja vasten, kutsutaan sita katselmoinniksi ja hyvid esimerkkeja ovat joh-
don katselmus tai sopimuskatselmus. Auditointia kaytetaan, kun halutaan arvioida kay-
tannon toimintaa tarkemmin valittujen vaatimusten suhteen. Auditointia kaytetaan myags,

kun halutaan sisdisesti tai ulkoisesti varmistua ja osoittaa, ettd organisaatiossa toimitaan
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tietyn standardin esittamien vaatimusten mukaisesti. Ulkoisesta auditoinnista organisaa-
tio voi saada todistuksen eli sertifikaatin standardin vaatimusten tayttymisesta.
(Laamanen & Tinnilda, 2009, ss. 88-89.)

Arvioinnit voivat perustua myos vertailuun, ja silloin kaytetaan termeja, kuten vertailu
parhaisiin kaytantdihin, benchmarking tai kilpailijavertailu (Laamanen & Tinnil&, 2009, s.
89).

Arviointi voi myds perustua yleisesti tunnettuihin kypsyysmalleihin, kuten laatupalkinnot
tai CMMI. Lisaksi arviointia voidaan toteuttaa perustuen omiin itsekehitettyihin arviointi-
malleihin, kuten on tehty kohdeorganisaatiossakin.

4.2.1 ltsearviointi

Tassa teorian osiossa kasittelen itsearviointia ja siihen tehtyja yleisia malleja, kuten
EFQM laatupalkintomalli, CMMI kypsyysmalli ja GAP-analysointi. Naista ei kuitenkaan
hyddynneta kohdeorganisaatiossa tai tassa kehittamistehtavassa kuin itse kehitettya it-
searviointi-pohjaa ja GAP-analyysia. Muut arviointimallit on kuvattu vain vertailun vuoksi

tai jatkokehittamista varten.

Itsearviointi on organisaation sisalla tehtavaa arviointia ja sen keskeisena tavoitteena on
|6ytaa organisaation toiminnasta kehittamiskohteet ja vahvuudet. Kehittamiskohteet joh-
tavat yleensd konkreettisiin kehittdmistoimenpiteisiin. Itsearviointiin tulisi osallistua oi-
keat henkil6t, joilla on aikaa ja osaamista arvioinnin tekemiseen. Itsearviointi tulee olla
mukana tai osa organisaation muuta suunnittelu- ja kehittdmistoimintaa. Arvioinnin ajan-
kohta kannattaa siséllyttdd muuhun suunnitteluaikatauluun, jotta siitd nousevien kehitta-
mistoimenpiteiden mukaan ottaminen toimintasuunnitelmiin ja budjetteihin sujuu jousta-
vasti. Itsearviointia ei kannata mydskaan tehda liian usein, ettei saada aikaan liiallista
maaraa kehittamistoimenpiteitd, joiden toteuttamiseen ei riité resursseja. Lisaksi se voi
aiheuttaa myos sen, etta kiinnostus ja into osallistua arviointiin laimenee, jos ei nahda
arvioinnin perusteella tehtya konkreettista toiminnan parantamista. Myos se lisda moti-
vaatiota, etta osallistujat pddsevat arvioinnissa antamaan palautetta, vaikuttamaan ja
suunnittelemaan ja siten nadkemdan kuinka kehitystyOot oikeasti etenevat. (Keto &
Malinen, 2007, s. 1.)
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Nykytilaa arvioitaessa olisi tarkeda tunnistaa tekijat, jotka siihen vaikuttavat, ja tutkia ny-
kytilannetta arvioimalla, toimitaanko niin kuin pitéisi toimia. Lisaksi pohditaan toiminnan
kriittisia kohtia, syitd ja seurauksia. Yksinkertainen tapa on aloittaa nykytilan arviointi ko-
koamalla asiat, jotka koetaan esteiksi tai ongelmiksi sujuvalle tydnteolle. Lisdksi hahmo-
tetaan keinoja, joita organisaatiolla on jo kaytbssaan asioiden tyostamiseksi. Arviointi
olisi hyva aloittaa siita, etta tiimit yhdessa tutkivat arkeaan sen sujumisen tai sujumatto-
muuden kannalta. Jokainen tyontekija voi tdssa kohtaa ajatella itse&én ja omaa tydtaan
osana kokonaisuutta ja tehda siitd lahtokohdasta havaintoja esteistéd. (Borgman &
Packalén, 2002, s. 36-37.)

Itsearviointia voidaan yrityksessa suorittaa monella tapaa ja laatupalkintomallit ovat hyvéa
apuvaline erilaisten parantamiskohteiden paikallistamisessa, arvioinnissa tai valinnassa.
Kevyin tapa on suorittaa pika-analyysi, missa yritysjohto ottaa kantaa ennalta laadittuihin
arviointikysymyksiin. Tavoitteena on itsearvioinnin keinoin tunnistaa organisaation vah-

vuudet ja parantamisalueet. (Lecklin, 2006, s. 296.)

Parhaimpia kokemuksia on saatu, kun itsearviointia on suoritettu tydryhmissa. Tyoryh-
maan kuuluu johtoryhman jasenien lisaksi laadusta tai kehittdmisesta vastaavat henkilot.
On siis suositeltavaa, etta arviointi aloitetaan johtoryhmatasolta ja jatketaan tarpeen mu-
kaan muuhun organisaatioon. Tyéryhmén valmisteluvaiheessa kuuluu sopia arvioinnin
kohde, tavoite ja osallistujat. Pika-analyysin lisdksi voidaan tietoa kerata kyselylomak-
kein tai muuten valmistelemalla lisétietoa arvioitavista osa-alueista. (Lecklin, 2006, s.
297.)

Suurin hyoty itsearvioinneista saadaan, kun kaikki olennaiset vastuuhenkilot ovat lasna
arvioinneissa ja ottamassa kantaa parannuskohteiden tunnistamiseen, tarkeysjarjestyk-
seen ja jatkotoimenpiteiden sopimiseen. Lisaksi ovat motivoituneita kehittdmaan. Erittain
tarkeda on siis tunnistaa oikeat parannuskohteet. Yleensa erilaisissa laatupalkintotyo-
ryhmissa on parannuskohteita 16ydetty keskimé&arin 100-200 kappaletta. Toki nAma pa-
rannuskohteet voivat olla hyvin eritasoisia tai merkityksiltaan erilaisia asioita. Osa paran-
nuskohteista vaatii isomman kehitysprojektin kaynnistamisen ja osa voidaan toteuttaa
yksikon tai tiimin sisdisena toimenpiteend. Tasta syysta on suositeltavaa, etté arvioinnin
jalkeen perustetaan toinen tyéryhma, mika priorisoi ja yhdistelee parannuskohteita. Seu-
rantaa unohtamatta. (Lecklin, 2006, s. 297-298.)
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Kehittamistehtavan kohdeorganisaatiossa ja yleisesti IT-palveluiden alalla on monia it-
searviointimalleja jo kayttssa, erityisesti julkishallinnon asiakkailta tulevissa vaatimuk-
sissa on suorittaa itsearviointi liittyen monesti tietoturvallisuuden hallintaan. Itsearvioin-
nin tulos voi vaikuttaa asiakkaan suositteluhalukkuuteen tai luottamukseen organisaa-
tioon kumppanina. Itsearviointitaulukoita 16ytyy myds Valtiovarainministerion VAHTI —
vaatimuksiin liitettyjen eri tietoturvatasoja maarittelevista apuvdlineista tai vanhasta BS
7799:1995 (British Standard) tietoturvastandardista. Naitd on myds kohdeorganisaa-
tiossa kaytetty.

Laatupalkintojen, kuten alla kuvatun EFQM —mallin my6ta, on itsearviointi selvasti yleis-
tynyt, ja monet isotkin yritykset pitévat itsearviointia vuosittaisena toiminnan kehittamisen
apuvélineend. Samalla sitd voidaan kayttaa vyritysten keskindisen vertailun, el
benchmarkingin, tydkaluna (Lecklin, 2006, s. 298).

Silloin, kun kaytetaan laatupalkintojen arviointiperusteita eri arvioinneissa, kutsutaan ar-
viointia itsearvioinniksi. Tavoitteena on, etté itsearvioinnin tuloksena saadaan kasitys or-
ganisaation kyvykkyydesta eli kilpailukyvysta. Itsearviointi voi liittya tiimiin, osastoon,
prosessiin tai yksittaiseen henkiléon. Itsearvioinnin periaatteena on, etta arvioinnin tekee
organisaation oma henkiléstd. Laatupalkintojen suhteen arvioinnin voi tehda organisaa-

tion johtoryhméa. (Laamanen & Tinnila, 2009, s. 89.)

Itsearviointimalleja

EFQM Excellence —malli on ajatusmalli, viitekehys ja tydkalu toiminnan systemaattiseen
kehittamiseen. EFQM-malli on kattava johtamisen viitekehys. Malli on syntynyt vuonna
1991 ja sen yllapitajana toimii European Foundation for Quality Management. Suomessa
EFQM edustajana toimii Laatukeskus. Malli paivittyy noin kolmen vuoden vélein. Mallin
tarkoituksena on tukea eri organisaatioita toiminnan kehittamisessa, ja tamé malli sopii
yleisyytensa vuoksi kaikille organisaatioille. Se onkin jo kaytdssa yli 30 000 organisaa-
tiossa eri puolilla Eurooppaa. EFQM:n keskeisena toiminta-ajatuksena on keréta tietoa
parhaista kaytannoista ja liittda ne osaksi EFQM-mallia seka yllapitaa verkostoa, jonka

jasenille, yleensa yritysjohtajille, tdmé on yhteinen intohimo. (Laatukeskus, 2012, s. 1.)

EFQM-malli perustuu yhdeksaan arviointialueeseen, joista ensimmaiset viisi arviointialu-

etta (johtajuus, henkildstd, toimintaperiaatteet ja strategia, kumppanuudet ja resurssit,
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prosessit) tarkastelevat toimintatapojen kuvaamista. Loput nelja arviointialuetta (henki-
|6stotulokset, asiakastulokset, yhteiskunnalliset tulokset ja keskeiset suorituskykytulok-
set) keskittyvat tulosten arvioimiseen. Tulokset ovat seurausta toiminnasta, jota olisi tar-

koitus kehittaa hyddyntamalla tulosten tuottamaa palauttetta. (Laatukeskus, 2012, s. 9.)

EFQM-mallissa on myds keinoja itsearviointiin eli omin voimin tehtyyn, mutta Laatukes-
kuksen fasilitoimaan arviointiin. Tavoitteena itsearvioinnissa on |0ytaa osallistujien kes-
ken yhteinen ndkemys strategiasta, miten sen tulisi kéytannossa nakya, organisaation
toiminnasta kokonaisuutena, vahvuus- ja parantamisalueista ja priorisoiduista kehitys-
kohteista. (Laatukeskus, 2013, s. 17.)

Lecklinin (2006) mukaan taydellista itsearviointia tavoittelevan yrityksen olisi osallistut-
tava laatupalkintokilpailuun tai kayttettdva apuna ulkopuolista konsulttia. Laatupalkintoa
tavoittelevan yrityksen tulee siten varautua kaksi tyopaivaa kestavaan arviointikriteerien
lapikayntiin valitulla osallistujajoukolla. Tilaisuudessa kaydaén lapi menetelma ja peli-
saannot. Arviointia varten on kerattava tietoa etukateen ja valmisteltava aineisto pohjaksi
keskusteluille ja arvioinneille. Tavoitteena on maarittaa arvioinnissa kullekin osa-aluee-
seen liittyvat naytot, vahvuudet ja parantamiskohteet. Naytdiksi hyvaksytaan tosiasiat,
kuten menetelmat, joita on esittdd tarkastelun kohteena olevalla arviointialueella.
(Lecklin, 20086, s. 297.)

CMMI (Capability Maturity Model Integration) on tuotekehitykseen luotu kypsyysmalli
mitd voidaan kayttdd apuna, kun halutaan maarittaa ja mitata organisaation tuotekehi-
tykseen liittyvien prosessien kypsyystasoja. CMMI ei ole prosessi, vaan malli, milla voi-
daan mitata kypsyytta tai kyvykkyytta ja sen tavoitteena on kehittdéa prosesseja, tuotta-
maan parempaa laatua palveluissa ja tehostaa asiakastyytyvaisyytta (CMMI Institute,
2017).

Palveluiden kannalta erityisen kiinnostava on CMMI palveluille —malli, mik& on yhdysval-
talaisen CMMI Instituten yllapitamasta CMMI-malliperheesta yleisesti palveluprosessei-

hin ja niiden kehittdmiseen luotu malli, mutta ei kuitenkaan pelkastaan IT-palveluille.

CMMI mallin kyvykkyysarvioinnit on tarkoitettu palveluille, mik& kertoo yksityiskohtaisesti
mihin prosessien kehittdmiskohteisiin panostamalla saadaan toimintaa parannettua ja
nostettua seuraavalle halutulle tasolle. Naité eri tasoja CMMI:ssa on 1-5. (Lahnalahti &
Nevalainen, 2015, s. 22-23.)
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Tallainen kyvykkyys tai kypsyysharjoitus voisi auttaa myds ISO/IEC 20000-1 standardin
eri tasoisten vaatimusten hallinnassa tai mihin suuntaan pitaisi kehitysta kohdistaa el

missa on suurimmat heikkoudet, mitka tulee korjata, jotta vaatimukset tulee taytettya.

GAP-analyysi syntyy itsearvioinnin jalkeen, kun saadaan tarkempi kuvaus nykytilasta.
Liséksi tiedossa on oltava tavoitetila, mihin halutaan paasta. GAP-analyysia voidaan kut-
sua myo0s puute- tai kuiluanalyysiksi. GAP-analyysin avulla pyritdan selvittdmaan puut-
teet tai kuilujen osa-alueet, joita kohdeorganisaatiolla on tiettyyn standardin tai vaatimus-

tenmukaisuuteen paasemiseksi.

Kohdeorganisaatiossa GAP-analyysin tekoon on tutustuttu aiemmin JUHTA eli julkisen
hallinnon JHS-suositusten mallien pohjalta, koska naitd on kaytetty ICT-palveluiden ke-
hittdmisessa ja kehittAmiskohteiden tunnistamisessa.

JHS-suosituksesta I6ytyy ohjeita nykytilan ja GAP-analyysin tekoon. GAP-analyysin yh-
teydessa on siis merkittavaa kuvata prosessien tavoitetila, mita verrataan prosessien
nykytilaan. Nain selvitetddn GAP-analyysin avulla jaakd prosessien valiin kuilua. Vertai-
lun jalkeen erot konkretisoidaan ja méaaritellaan tarkemmiksi kehittamistoimenpiteiksi.
GAP-analyysin avulla voidaan kuvata GAP-analyysiportaat, minka avulla organisaatio
paasee aikataulutetusti kehittdmaan toimintaansa nykytilasta tavoiteltuun oikeaan suun-
taan. Vertailussa on myds hyva ottaa tarkasteluun nykytilan ja tavoitetilan prosessien
toteuttamismahdollisuuksien tai rajoitusten nakoékulma, esimerkiksi onko kuilu proses-
sien valilla niin suuri, ettei prosessimuutosta ole mahdollista edes toteuttaa, tai onko

muutos edes mahdollinen osaamisen nadkodkulmasta. (JHS, 2009.)
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>

Kuva 9 GAP-analyysiportaat (JHS, 2009, s. 6)

4.2.2 Sisainen auditointi

Tein kehittdmistehtavan aikana organisaation ja prosessien itsearviointia mygs sisaisen
auditoinnin avulla. Sisaiset auditoinnit ovat monissa hallintajarjestelmissa eli standar-
deissa my0s vaatimuksena. Kohdeorganisaatiossa on sisaisten auditointien auditointioh-
jelma tehty kolmeksi vuodeksi eteenpdin ja jokaisesta auditoitavasta kohteesta I6ytyy
oma auditointisuunnitelmansa, jossa on yksityiskohtaisemmin tiedot auditoinnista. Vas-
taan ja yllapidan auditointiohjelmaa organisaation paaauditoijana. Minulla on myds sisai-
sen auditoijan koulutus, mik& padauditoijalta kohdeorganisaatiossa vaaditaan. Tassa
teorian osuudessa on kerrottu auditoinneista ja niiden periaatteista. Lisaksi auditoijan

roolista.

ISO 9001 laatustandardissa auditoinnin mé&aritelma on kuvattu suunnilleen niin, etta Au-
ditointi on jarjestelmallinen, riippumaton ja dokumentoitu prosessi, missa hankittua audi-
tointinayttoa arvioidaan objektiivisesti, jotta voidaan maaritella missa mééarin sovitut au-
ditointikriteerit on taytetty. Eli kaytanndssa tama tarkoittaa sitd, ettd tarkastetaan tayt-
taako toiminta prosessissa asetetut vaatimukset, joita voi olla tehokkuus, laadunvarmis-
tus, ympaéristovaikutus tai tyoturvallisuus. Auditoinnin alussa maaritellaan auditointikri-
teerit eli ne vaatimukset, mita vasten auditoidaan. Vaatimukset muokataan kysymyksiksi,

joihin haetaan vastauksia. (Laamanen, 2007, s. 110-111.)
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Auditointeja on kahdenlaisia, siséisia tai ulkoisia auditointeja. Sisaisia auditointeja kut-
sutaan my6s ensimmaisen osapuolen auditoinneiksi ja ne suoritetaan itse. Ulkoisia au-
ditointeja voi olla joko toimittajan auditointi tai kolmannen osapuolen suorittama audi-
tointi. Kolmannen osapuolen suorittamat auditoinnit liittyvat yleensa lakien tai viran-
omaisten maaraamiin tarkoituksiin tai sertifiointiin ja naita suorittavat rippumattomat au-
ditointiorganisaatiot tai viranomaiset. Toimittajan auditointia voidaan myés kutsua toisen
osapuolen auditoinniksi. (Suomen Standardisoimisliitto SFS Ry. 1ISO 19011, 2011, s. 8-
9)

Organisaatioissa, jossa ei ole esimerkiksi ISO 9001 -laatusertifikaattia, puuttuu varmasti
myds auditoinnit. Naissa tapauksissa havaintoja ongelmatilanteista tekee satunnaisesti
asiakkaat tai esimiehet, ja tama ei-systemaattinen toimintamalli havaintojen tekemiseen
johtaa yleensa loputtomiin selvitysprojekteihin, ylireagointiin ja ihmisten syyllistamiseen.
Auditointikaan ei ole menestyksen tae, mutta on systemaattisempi tapa tehda havaintoja
ja auttaa johtajia tekemaan oikeita paatoksia. (Laamanen, 2007, s. 110.)

Siséiset auditoinnit ovat olennainen osa standardin vaatimustenmukaisuuden seurantaa.
Organisaation on standardien mukaan seurattava, mitattava ja katselmoitava palvelun-
hallinnan tavoitteita. Sisaisia auditointeja on suoritettava saanndllisin aikavalein, jotta
voidaan todeta, tayttyykd palvelunhallintajarjestelman ja palveluiden vaatimukset.
(Suomen Standardisoimisliitto SFS ry. ISO/IEC 20000-1, 2011, s. 32.)

Auditoinnit voidaan sisalloltédéan jakaa vaatimustenmukaisuuden ja tarkoituksenmukai-
suuden tyyppisiin arviointeihin. Yleensa vaatimukset on asetettu niin, etta niiden toteu-
tuminen voidaan arvioida kyll&-ei -asteikolla. Silloin puhutaan vaatimustenmukaisuuden
tarkastamisesta, ja téllaisen auditoinnin tuloksena voi syntya lista poikkeamia, jotka kor-
jataan. Laadunvarmistus tai turvallisuus perustuvat yleensd vaatimustenmukaisuuden
arviointiin, ja niiden avulla luodaan parempi perusta organisaatiossa. Toinen auditointi-
tyyppi eli tarkoituksenmukaisuuden arviointi sisdltda vaatimukset, jotka on asetettu silla
tavalla, ettd auditoija joutuu arvioimaan toteutuksen tarkoituksenmukaisuutta. Tallaisen
auditoinnin tuloksena voi syntya lista vahvuuksia ja parantamisalueita, joiden perusteella

aloitetaan erilaisia kehityshankkeita. (Laamanen, 2007, s. 111.)

Auditointia varten on myés laadittu oma standardi, eli SFS-EN 1SO 19011 Johtamisjar-
jestelman auditointiohjeet. Taméa standardi ei sisalla vaatimuksia, vaan ohjeita auditoin-

tiohjelman hallinnasta, johtamisjarjestelméan auditoinnin suunnittelusta ja suorittamisesta
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seka auditoijien patevyyksista. Tata standardia suositellaan kaytettavaksi, kun méaaritel-
ladn omia auditointeja koskevia vaatimuksia. Lisaksi standardin ohjeista voi olla apua
sisdisiin auditoijakoulutuksiin. (Suomen Standardisoimisliitto SFS Ry. ISO 19011, 2011,
s. 8))

Auditointia pidetaan tehokkaana ja luotettavana tykaluna. Se tukee johdon politiikkaa
jatoiminnan ohjausta tuottamalla tietoa, jonka perusteella organisaatio voi parantaa suo-
rituskykyaan. Auditointia voidaan kuvailla usean periaatteen avulla. ISO 19001 -standar-
dissa on esitelty auditoinnista kuusi periaatetta:

1) eettinen toiminta, mik& on ammattimaisuuden perusta

2) oikeudenmukaisuuden esittaminen, eli velvollisuus raportoida rehellisesti ja tarkasti
3) asianmukainen ja ammatillinen toiminta eli huolellisuus ja arvostelukyky auditoinnissa
4) luottamuksellisuus, miké takaa tietojen turvallisuuden

5) riippumattomuus, perusta auditoinnin puolueettomuudelle ja objektiivisuudelle, itse-
aan ei voi myoskaan auditoida

6) nayttéon perustuva toimintamalli, jarjestelmaéllinen auditointiprosessi, minka avulla
saadaan luotettavia ja toistettavia auditoinnin johtopaatoksia.

Liséksi auditointinayttt olisi pystyttdva todentamaan, vaikka auditointi perustuu saata-
vissa olevan informaatioon, olisi kaytettava asianmukaisia naytteenottomenettelyja, jotta
auditoinnin johtopaatokset olisi luotettavia. (Suomen Standardisoimisliitto SFS Ry. ISO
19011, 2011, s. 18.)

Auditointeja suorittavat organisaatiot laativat my6s auditointiohjelman, missa on tarvitta-
vat tiedot kaikista auditoinneista, mutta myos yksittaisistd auditoinneista kuten tavoitteet
auditoinneista, auditointien laajuus, aikataulut, resurssit, auditointikriteerit ja auditointi-
menetelmat. Auditointiohjelma tulee olla johdon hyvaksyma ja se on myds katselmoitava
saanndllisesti. Organisaation auditointiohjelma siséltdineen tulee myds vastuuttaa,
yleensa padauditoijalle. (Suomen Standardisoimisliitto SFS Ry. ISO 19011, 2011, s. 20.)

Auditointi on myds prosessi, ja sen voi jasentda monella tapaa. Auditointiprosessi voi-
daan ylatasolla kuvata (kuva 10) niin, etta siihen kuuluu vaiheet: organisaation strategi-
aan ja toimintaperiaatteisiin perustuva auditoinnin suunnittelu, auditoinnin toteutus, ra-
portointi ja korjaavat toimenpiteet. Vaiheissa on myos takaisinkytkentd, kuten proses-

seissa yleensa. (Laamanen, 2007, s. 113.)
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—p Strategia ja
toimintaperiaatteet
Auditoinnin suunnittelu
—» Auditoinnin toteutus

Raportointi

Korjaavat toimenpiteet

Kuva 10 Auditoinnin vaiheistus (Laamanen, 2007, s.113)

ISO 19011 standardissa on yksittdisen auditoinnin suorittamiseksi maaritelty tyypilliset
auditointitoiminnot, mitka on kuvattu alla olevassa kuvassa (kuva 11).

~
» Ensimmainen yhteydenotto ja aikatauluista sopiminen
Auditoinnin
aloittaminen y
N
« Asiakirjojen katselmointi ja auditointiin valmistelut
UL « Auditointisuunnitelman laatiminen
toimintojen
valmistelu J
: N
* Aloituskokous
+ Auditointi ja tiedon keradminen
ACllCliE « Havainnot ja johtopaatokset
toimintojen N
toteuttaminen Lopetuskokous J
~\
* Auditointiraportin laatiminen ja lahettaminen
Auditointi-
raportti J
~
* Asiakirjojen sailyttdminen tai havittdminen
Auditoinnin
paattaminen y

Kuva 11 Tyypilliset auditointitoiminnot (ISO 19011, s. 38)
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Auditoinneista syntyy myos dokumentaatiota ja auditoinneista vastaavan tulee varmis-
taa, etta jokaisesta auditoinnista syntyy tarvittava dokumentaatio, jotta auditointiohjel-
man toteuttaminen voidaan osoittaa. Auditointiohjelmaan liittyvd dokumentaatio on itse
auditointiohjelma, mika voi olla esimerkiksi kalenterimuodossa. Yksittdisista auditoin-
neista syntyva dokumentaatio on auditointisuunnitelmat, auditointiraportit, poikkeamara-
portit, korjaavia ja ehkaisevia toimenpiteita koskevat raportit, seurantaraportit. Auditoin-
tidokumentaation tulee olla riittavan yksityiskohtaista, etta voidaan osoittaa, ettéd audi-
toinnin tavoitteet on saavutettu. (Suomen Standardisoimisliitto SFS Ry. ISO 19011,
2011, s. 34.)

Auditointi voi olla monelle herkka paikka tai jopa epamiellyttdva kokemus, varsinkin sel-
laisille henkil@ille, joiden toiminta ei ole aiemmin ollut objektiivisen tarkastelun kohteena
ja uusi tilanne voi olla siin& mielessa epamiellyttdva. Organisaatioissa on yleensa jonkin-
lainen laatujarjestelma ja oletuksena on ihmiset myos toimivat sen mukaisesti. Aina ei
kuitenkaan nain ole, vaan toimitaan oman mieltymyksen mukaan ja tdma voi olla ristirii-
dassa yhteisen edun kannalta. Tama voi johtua valinpitamattomyydesta ja tehdaan tay-
sin tietoisesti. Auditoinnin tehtavana on korostaa, ettd jokainen on vastuussa omasta
tydstaan asiakkaiden tarpeiden tayttamisessa ja tehokkuuden tavoittelussa. Auditointi
antaa myds jokaiselle mahdollisuuden esittéda kaytannon tasolla, miten organisaation toi-
mintaa tulisi kehittdd eli annetaan mahdollisuus vaikuttaa, mika taas sitouttaa ihmisia

lisda organisaatioon. (Laamanen, 2007, s. 117.)

Auditointi on monesti auditoijalle myts mahdollisuus. Auditoinnin positiivisia oheisvaiku-
tuksia ovat esimerkiksi oppiminen, luottamuksen lisddntyminen, vastuullisen toiminnan
edistdminen ja auditointi voi olla erinomainen mahdollisuus oppia ymmartamaan organi-
saation toimintaa. Arvioinnissa joutuu myoés tekemaan eroa merkittdvan ja vahemman
merkittdvan valilla, usein auditoijat huomaavatkin miten riippuvaisia eri toiminnot ovat
toisistaan ja tajuavat hyvan yhteistydon merkityksen erinomaisten tulosten aikaansaa-
miseksi ja oppivat samalla arvostamaan muiden ihmisten ty6ta. Auditoinnin aikana jou-
tuu yleenséa pohtimaan syy-seuraussuhteita, mika kehittdd analyyttista ajattelua ja sita

kautta kykya antaa takaisin hyddyllista palautetta toiminnasta. (Laamanen, 2007, s. 117.)

Yleensé auditoijaksi kutsutaan. Harvoin vapaaehtoisia tahan tehtavaén ilmoittautuu. Kut-
sutuksi tuleminen onkin yleensa arvostuksen ja luottamuksen osoitus, ettd auditoijalla on
kykyé ja osaamista arvioida objektiivisesti ja hyddyllisell& tavalla organisaation toiminta-

tapoja. (Laamanen, 2007, s. 117.)
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Hyva auditoijan ominaisuuksiin kuuluu yleensa eettisyys, ennakkoluulottomuus, diplo-
maattisuus, tarkkaavaisuus, monipuolisuus, havaintokykyisyys, paattavaisyys, lujaluon-
teisuus, halu kehittya, yhteistydkykyisyys ja ammattimainen kaytds auditointia suoritta-
essaan (Suomen Standardisoimisliitto SFS Ry. ISO 19011, 2011, s. 58).

Auditoijien patevyydella on siis merkitysté ja se tuleekin organisaatiossa maaritella. Koh-
deorganisaatiossa sisainen auditoijan patevyys on méaaritelty. Paaauditoija on ainoa, ke-
nelta vaaditaan siséisen auditoijan henkilokohtainen sertifikaatti. Siséiset auditoijat kou-
luttaa padauditoija. Auditoijaksi paasy kohdeorganisaatiossa perustuu vapaaehtoisuu-
teen ja suurin haaste onkin 16ytaa organisaatiosta riittdvasti vapaaehtoisia sisaisia audi-
toijia, joilla riittda kiinnostus perehtya toimintaan ja suorittaa auditointeja. Kohdeorgani-
saatiossa on kolme eri hallintajarjestelmaa eli standardia mita vasten auditointeja teh-

daan saannollisesti.

4.3 Muutoksen hallinta

Kehittamistehtavan yhtena nakoékulmana oli myds muutoksen hallinta. Kehittamistehta-
vassa oli tarkoitus itsearvioinnin ja siita johdettujen tulosten analysoinnin perusteella
tehda korjaavia toimenpiteita, jotka muuttaisivat organisaation palvelun hallintaan liitty-

vaa toimintaa.

Liséksi kehittdAmistehtavassa selvitettiin, tapahtuiko kehittamisen aikana muutosta hen-
kiloston mielipiteissa ja organisaatiokulttuurissa. Tassa teorian osiossa on kuvattu, miten
organisaatiokulttuuri tai organisaatiossa oleva systeemiajattelu toimii muutoksen hallin-

nan, prosessin kehittdmisen ja jatkuvan parantamisen aikana.

Muutos on kaytannodssa uusi tapa tydskennella tai organisoida, eika ketddn voi pakottaa
muutokseen vaan jokaisen tulee I0ytd& oma halu tehdé muutosta. Mikali henkilo mieltaa
oman tydnsa osana organisaatiota, on myts muutos luonteva osa organisaation toimin-
taa. Jokainen kokee muutoksen eri tavalla, joillekin pieni toimintatapamuutos voi olla
isompi asia kuin organisaation johdolle merkittdvampi rakenteisiin liittyva muutos. Muu-
tosta varten tarvitaan tietoa, aikaa ja tukea. Pienikin muutos vie oman aikansa, eiké voida
olettaa, etta ihmiset ovat koneita. Vaikutukset asenteisiin ja muutosintoon voivat kasvaa
ja kehittya, kun annetaan inmisille riittdvasta aikaa, tietoa ja tukea muutoksen tekemi-
seen. (Ponteva, 2012, s. 15.)
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Ponteva viittaa (Ponteva, 2012) omassa teoksessaan ty6terveyslaitoksen vuonna 2012
tekemiin tutkimuksiin, missa todettiin, etta viestintd muutoksen aikana on aarimmaisen
tarkeaa, se ei saa olla pelkkaa yksisuuntaista tiedon jakamista vaan tarvitaan dialogia
johdon ja henkildston valilla. Viestintaa tulee siis olla ennen muutosta, muutoksen aikana
ja sen jalkeen. Viestinnan tulee olla laadukasta, monipuolista ja vuorovaikutteista, lisaksi
henkiloston osallistuminen ja heille tuen tarjoaminen takaa onnistuneen ja mielekkaam-
man organisaatiomuutoksen. Lisaksi koko organisaatiota koskevissa muutoksissa hen-
kiloston vaikutusmahdollisuudet muutokseen auttavat muutokseen sitoutumisessa.
(Ponteva, 2012, s. 16.)

On yleisesti tiedossa, ettéa organisaatiomuutoksia kyseenalaistetaan, tai syntyy niin sa-
nottua muutosvastarintaa. Ta&ma on ihan luonnollista ja yleensd muutosta edeltaakin
vaihe, missa levottomuus lisaantyy ja huhut lahtevat liikkeelle. Tilanne koetaan jopa uh-
kaavaksi. Uutta vihataan ja vanhaa kaivataan. On hyva ymmartaa, etta muutos merkit-
see aina luopumista eli jotta voidaan sitoutua uuteen, on aina luovuttava jostain van-
hasta. Vanhasta luopumiselle olisi annettava aikaa ja tilaa, vain silloin sitoutuminen uu-
teen on mahdollista. Vasta sitten, kun muutoksen seuraukset on kasitelty perinpohjai-
sesti, viestitty saanndéllisesti, ihminen alkaa olla valmis hyvaksymaan muutoksen ja saa

edellytykset uuden omaksumiselle. (Ponteva, 2012, s. 17.)

Organisaatiomuutos voi olla tydntekijalle myds hyvaksi, jos osaa ottaa kielteisen muu-
toksen kiinnostavana haasteena. Henkil®, joka on kovin synkké&mielinen voi kokea posi-
tiivisenkin muutoksen kielteisend. Muutos ylipdatdan kiinnostaa tyontekijaa, jos se vai-
kuttaa hanen elamaansa. Muutos voidaan ndhda myds mahdollisuus muuttaa omaa tyo-
tdan mielekkddmmaksi. Kaikilla on oikeus tietdd, miksi muutokseen ryhdytaan ja miten
muutos vaikuttaa tyopaikan tulevaisuuteen eli jos ndma osataan selittaa tyontekijoille,

muutoksen ymmartaminen ja hyvéksyminen voi olla helpompaa. (Ponteva, 2012, s. 21.)

Kohdeorganisaatiossa muutoksen hallinnan prosessi on toiminnan kannalta kaikista
olennaisin prosessi ja sitd myo6s kehitetddn jatkuvasti. Muutoksia tapahtuu jatkuvasti ja
ne pitaa olla hallittuja, muutokset tulee arvioida etukateen ja niissa olevat riskit. Kohde-
organisaatiossa on kaytdssa kolmitasoinen muutoksen hallinta, joissa otetaan huomioon
muutoksen laajuus ja tarkeys. Ensimmaisena tasossa on operatiivinen muutoksen hal-
linta, mitk& ovat pddsaantoisesti paivittaista tekemista ja sisaltavat niin sanottuja stan-

dardimuutoksia, normaaleja muutoksia tai hatamuutoksia. Toisena tasona on transitio-
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muutoksen hallinta, missa kasitellaén isot muutokset ja naméa ovat yleensa asiakaspro-
jekteja. Kolmantena tasona on strateginen muutoksen hallinta, missa kasitellaén tapaus-

kohtaiset ja johtoryhman toimesta suoritetut muutokset, kuten organisaatiomuutokset.

4.3.1 Organisaatiokulttuuri ja systeemiajattelu

Kohdeorganisaatiossa on tapahtunut isoja muutoksia viimeisen vuoden aikana ja niilla
on ollut vaikutusta organisaation henkiléstdon, asenteisiin ja motivaatioon. Muutokset ja
erityisesti yritysten valiset fuusiot ovat tuoneet tietynlaista epavarmuutta organisaa-
tiossa. Nama fuusiot ovat vield keskeneraisia ja valmistuvat vasta vuoden 2018 lopussa.

Fuusioitumisen kaltaisten muutosten l&pivienti vaikuttavat olennaisesti organisaatiokult-
tuuriin, mita tulisi myds ymmartaa paremmin, ja kunnioittaa samalla toisen yrityksen or-
ganisaatiokulttuuria. Tama ei ole aina helppoa. Téllaiset isot organisaatiomuutokset ovat

pitkid prosesseja ja niihin vaikuttavat monet asiat.

Yrityskulttuurissa ihmisilla on yhteiset arvot ja uskomukset, jotka antavat merkityksen ja
saannot ja ohjaavat organisaatiossa kayttaytymista. Yrityskulttuurin voi aistia organisaa-
tion sisdisesta ilmapiiristd, mika riippuu osittain ihmisten vélisten suhteiden toimivuu-
desta. limapiiri tai kulttuuri kuvaa tyontekijdiden yleista tunnetta siité, mika on organisaa-
tiossa tarkeaa. Erityisesti palveluyritysten tulisi johtaa ilmapiiriaan niin, ettd asiakkaita
palvelevat henkilét omaksuvat myonteisen asennoitumisen palvelemista kohtaan. Edel-
lytyksena télle on se, etta tyontekijat kokevat organisaation rutiineissa, toimintaperiaat-
teissa ja palkitsemisjarjestelmén suuntaviivoissa on korostettu hyvan palvelun tarkeytta.
Yrityksen kulttuuri ja ilmapiiri vaikuttavat siis olennaisesti tyontekijoiden palveluhenkisyy-
teen. (Gronroos, 2009, s. 478-479.)

Kulttuuri on kokonaisuus arvoja, asenteita, odotuksia, normeja ja traditioita. Kulttuuri on
tapa toimia ja se kehittyy tai muuttuu koko ajan. Yrityskulttuuri nakyy ihmisten kayttayty-
misessa ja toiminnassa, kulttuuri opetetaan, omaksutaan ja se toimii koossapitavana
voimana organisaatiossa. Kulttuuri omaksutaan yleensa tarinoiden, odotusten ja palkit-
semisen avulla. Oma kulttuuri tiedostetaan kaytannosséa vasta kun kohdataan uusi ti-
lanne, esimerkiksi fuusio tai uusi johto. Osaan kulttuurista voidaan toki vaikuttaa, mutta
on ymmarrettava, ettd pinnan alla voi olla paljon sellaista, mika voi vaikuttaa lopputulok-

seen eli muuttuuko kulttuuri haluttuun suuntaan. (Valpola, 2004, s. 147-148.)
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Organisaatiokulttuuria kasiteltdessa on myds hyva kasitella systeemiajattelua eli mista
erilaiset kokonaisuudet tai toiminta koostuvat. Miten ymmarrys tai asenteet erilaisiin ti-
lanteisiin syntyvét ja miten niihin on mahdollista vaikuttaa. Varsinkin kohdeorganisaa-
tiossa, missa on tapahtunut isoja merkittadvia muutoksia viimeisen vuoden aikana, niin

sopeutumista helpottaa, kun ymmartaa kokonaisuuksia paremmin.

Systeemilld tarkoitetaan joukkoa osia, kuten ihmisid, motivaatio, toimintatapa, laitteita tai
tiloja, jotka jarjestyvét jollain optimaalisella tavalla systeemin tarkoituksen toteutta-
miseksi. Systeemille syntyy rajapinta rajaamalla osia, ja jokainen systeemi voidaan jakaa
pienempiin osasysteemeihin. Samalla tavalla jokainen systeemi on osa jotain suurem-
paa systeemia. Liikkeenjohdon systeemit ovat aina avoimia, eli vuorovaikutusta on pal-
jon ymparistdn kanssa. Systeemiajattelussa on tarkead, etta osat ovat vuorovaikutuk-
sessa toisiinsa ja systeemi hyoddyntaa ymparistdostda saamaansa palautetta. Systee-
miajattelu edistdd kokonaisuuksien ja eri vaikutusten ymmartamista. Liséksi se edistaa
pitk&n ja lyhyen aikajanteen tasapainon loytamisessa. Tilanteet missé halutaan muuttaa
tai parantaa systeemin toimintaa tai olosuhteissa on tapahtunut merkittava muutos, mi-
hin tulisi vain sopeutua, silloin systeemin ymmartaminen on erittdin tarkedé. (Laamanen
& Tinnila, 2009, s. 36.)

Organisaatio ei ole kone, koska se sisaltéda ihmisten valista toimintaa, eli se on silloin
sosiaalinen systeemi. TAma eroaa laitteista tai tietojarjestelmista koostuvista systee-
meista eli mekaanisesta systeemista, mitd on helpompi esimerkiksi ennustaa. Mekaani-
sessa systeemissa voidaan helpommin paattelemalla tai laskemalla ennustaa lopputu-
los. Sosiaalinen systeemi, eli sosiaalinen todellisuus, ei ole samalla tavalla pysyva ja
ennustettava, eika sité voi koskaan taysin ymmartaa. Yleensa, mita yhtendisemmalla ja
tarkoituksenmukaisemmalla tavalla kokonaisuus ymmarretaan, sen paremmat edellytyk-
set on ihmisilla tulokselliseen yhteistydhon. Ja erinomaiset tulokset ovat yleensa hyvan
yhteistyon seurausta. Ymmartamista vaikeuttaa inmisten vuorovaikutuksen monimutkai-
suus ja se, etta sosiaalista systeemia luodaan koko ajan uudelleen. Eli se mitéa on tapah-

tunut vaikuttaa siihen mitd tapahtuu seuraavaksi. (Laamanen & Tinnil&, 2009, s. 36.)

Organisaation menestymiseen vaikuttaa hankittu ymmarrys kokonaisuudesta (olosuh-
teista, prosesseista, tavoitteista) ja aikaisemmat kokemukset (osaaminen, ihmissuhteet,
arvot). Silloin puhutaan esimerkiksi kokemuksellisesta oppimisesta tai systeemialykkyy-

desta. Haasteena voi olla ymmarrys oman toiminnan vaikutuksista organisaation menes-



47

tymiseen. Prosessit ovat yksi tapa ymmartaa organisaation toimintaa systeemina ja nii-
den avulla voi olla helpompi toimia paremmin tuloksia tuottavalla tavalla. (Laamanen &
Tinnila, 2009, s. 37.)

Systeemiajattelussa on myds kyse syy-seuraussuhteiden mallintamisesta, ihminen pys-
tyy ennakoimaan toimintansa seurauksia ja siten saada aikaa jotain mita pitaa itselleen
tarkeana. Systeemiajattelusta voi olla hyotya, kokonaisuus jasentyy ja ndhdaan niin sa-
notusti metsa puilta. Systeemiajattelun avulla voidaan tarkastella ilmitta etaammalta ja
tehd& kokonaisuuden kannalta hyodyllisia paatoksia. Inmiset ovat taipuvaisia toimimaan
lyhytnakoisesti valitonta reaktiota vaativissa tilanteissa, systeemiajatteluun kuuluu py-
sahtya ja kysya, miten tama toimintamalli auttaa menestymaan pitkalla aikavalilla eli sys-
teemien ymmartdminen mahdollistaa myo6s pitkan aikavalin tarkastelun. Systeemiajat-
telu auttaa myds havainnoimaan todellisuutta ja ymmartama&an monimutkaisia vaikutuk-
sia ja riippuvuuksia. Esimerkiksi prosesseilla yritetdén jasentdd organisaation toiminta-
jarjestelmdn monimutkaisuutta ja prosessikuvaukset tuovat jarjestystd kaaokseen.
(Laamanen, 2007, s. 282-283.)

4.3.2 Prosessien kehittaminen

Tassa kehittamistehtavassa keskitytaan IT-palveluiden hallintaan liittyvien prosessien
kehittamiseen. Palvelunhallintajarjestelmassa eli ISO/IEC 20000-1 -standardissa on pal-
jon erilaisia prosesseja ja siksi tdssa teorian osuudessa on kasitelty prosesseja yleensa,

eli mité prosessi tarkoittaa ja sen liséksi prosessien kehittamiseen liittyvid asioita.

Prosessi on latinankielella pro-cedere, mikd merkitsee eteenpain kulkemista, menesty-
mista tai onnistumista. Yleisesti prosessilla tarkoitetaan mita tahansa asiantilaa tai yksit-
taisten ilmididen koostumusta. Prosessi on sarja tarkoitushakuisia toimintoja, mitka vaa-
tivat aikaa, etenee ajassa, muuntuu ajan my6ta ja siihen siséltyvat vaiheet on kohdattava
ajallaan. Prosessissa tieto lisaantyy koko ajan ja prosessilla pyritdén yleensad maaritel-
tyyn muodolliseen paamaaraéan. Yleensa prosessin alkupuolella toiminnot ovat yksinker-
taisempia, heikommin tiedostettuja ja vaatimattomampia kuin myéhemmin tulevat toimin-
not. Prosessin edetessa toiminnot tarkentuvat vahitellen ja pystytaan samalla luopu-
maan paamaaran kannalta epéolennaisista toiminnoista. (Borgman & Packalén, 2002,
S. 24.)
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Prosessi on tapahtumien ketju, minka avulla luodaan asiakkaalle arvoa. Tama tapahtu-
mien Ketju pitaa tunnistaa, mallintaa ja asettaa sen jalkeen toteutumiselle ja kehittami-
selle tavoitteita, silloin voidaan puhua prosessijohtamisesta. Prosessijohtamisen lahto-
kohtana on se, etta organisaatio luo riittavasti arvoa asiakkaalle suhteessa kustannuksiin
eli syntyy mahdollisuus taloudelliseen menestymiseen. (Laamanen & Tinnila, 2009, s.
10.)

Mik& tahansa muutos tai kehitys voidaan ymmartéaa prosessina esimerkkind muutos-,
kehitys-, oppimis- tai syomisprosessi. On kyse ilmiosta, missé kehittyy jokin uusi tapa
ymmartaa toimintaa. Prosessin kasite muodostuu toiminnasta, resursseista, tuotoksesta
ja niiden suorituskyvysta. Prosessin palautteella on merkitysta, jotta voidaan olemassa
olevaa pysyvaa ja toistuvaa prosessia mallintaa ja myos kehittda. Palveluprosessit ovat
prosesseja, mitk& elavat eivatka ole aina toistettavissa, koska niihin vaikuttavat asiakkai-
den erilaiset vaatimukset ja tarpeet. Siitd syysta palveluprosessit tarvitsevat paljon asi-
antuntemusta ja luovaa toimintaa kehittyakseen. (Laamanen, 2007, s. 19-21.)

Prosessi on valine saada jotain aikaan. Prosessin keskeinen kysymys on sen tarkoitus,
prosessin idea maaraa sen Kilpailukyvyn, prosessi on johtamisen véline ja prosessijoh-

taminen on johtamista prosessien avulla. (Pitkanen, 2010, s. 76.)

Prosessien kehittdminenkaan ei onnistu ilman nykytilanteen kartoitusta (kuva 12) eli on
ensin tiedettdva missa ollaan ja vasta sen jalkeen voidaan ottaa oikea suunta kehittadmi-
selle. Nykytilanteen kartoitusvaiheeseen kuuluu prosessitydén organisointi, prosessiku-
vausten ja prosessikaavioiden laatiminen ja prosessin toimivuuden arviointi. Prosessien
nykytilanteen kartoitus antaa pohjatiedon kehitettdvien prosessien valintaan. (Lecklin,
2006, s. 134))
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Nykytilan Prosessin

kartoitus

Prosessianalyysi parantaminen

Kuva 12 Prosessien kehittdminen (Lecklin, 2006, s.134)

Prosessien analysointivaiheeseen sisaltyvat selvitystytt prosessissa olevista ongelmista
ja niiden ratkaiseminen. Analysointivaiheessa valitaan tyokalut, asetetaan mittarit ja ar-
vioidaan erilaisia kehittamisvaihtoehtoja. Analyysin tuloksena valitaan kehittamistapa.
Analysoinnin jalkeen laaditaan prosessin parannussuunnitelma ja otetaan uudistettu pro-
sessi kayttoon. Sen jalkeen palataan l&htéruutuun eli prosessin toimivuutta arvioidaan
taas uudelleen, mika on laatutyéhdn kuuluvaa jatkuvaa kehittdmista. (Lecklin, 2006, s.
134-135.)

Prosessin tuloksena syntyy aina uutta tietoa, esimerkiksi hiljaista tietoa, mika tulee hyo-
dyntéda uudelleen ja valittdd myds muille. Yhden prosessin tietokertyma on uuden pro-
sessin lahtdkohta ja voi olla valttamatdn edellytys toisen prosessin vaativille tai monimut-
kaisille taidoille. Toki on muistettava, ettd mika tahansa tiedostamatta tai sokeasti |a-
paisty paamaaraton tapahtumasarja ei ole prosessi vaan aito prosessi on sellainen
missa on edistymista osoittava muutos mukana. Niin sanottua taantuvaa prosessia sa-
notaan myds regressioksi ja aidoissakin prosesseissa monet vaiheet voivat tuntua uu-
vuttavilta tai masentavilta, siksi onkin tarkeaa analysoida inhimilliseen toimintaan kuulu-

via prosesseja. (Borgman & Packalén, 2002, s. 25.)

Muutospaineet tulee usein organisaation ulkopuolelta kuten muuttuvat asiakastarpeet,
kilpailijoiden toiminta tai lainsaadantd. Muutosten aikaansaaminen vaatii aina voimava-

rojen keskittdmisté organisaatiossa. Prosessin parantaminen tai kehittdminen tarkoittaa
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toimintatavan muuttamista prosessissa. Kehittdmista voidaan tehda ilman prosesseja,

mutta se ei ole tehokasta. (Laamanen & Tinnild, 2009, s. 13.)

Tassa kehittamistehtavassa kasittelin erityisesti liiketoimintaprosesseja eli prosesseja,
missa on joukko toisiinsa liittyvia toistuvia toimintoja ja niiden toteuttamiseen tarvittavat

resurssit, joiden avulla prosessin sy6tteet muunnetaan palveluiksi.

Organisaation prosessien toimivuutta ja kuvausten tasoa on hyva tarkastella saannalli-
sesti esimerkiksi sisaisen auditoinnin keinoin ja n&in on monissa laatustandardeissakin

vaadittu eli luoda prosesseja tarkasteleva auditointimenettely.

4.3.3 Jatkuva parantaminen

Jos tavoitteena on parantaa organisaatiossa jotain, sita pitdisi aina edeltaé jonkinlainen
tilanteen arviointi. Arvioinnin muotoja on monia, naista mainittakoon esimerkiksi reflek-
tointi, analysointi, tarkastus, seuranta, auditointi, katselmointi, itsearviointi ja riskien tun-
nistaminen. (Laamanen & Tinnila, 2009, s. 42.) Tassa kehittdamistehtavassa on kuvattu

naista arvioinnin muodoista itsearviointia ja auditointia.

Jatkuva ja systemaattinen toiminnan kehittdminen tai parantaminen on organisaatiossa
aktiivista ongelmien ratkaisemista ja niistéa oppimista. Parannuksia tehdaan jatkuvasti ja
jatkuva kehittaminen on ennemmin pienia joka paivaisia korjauksia tai kuin suuria san-
karitekoja tai asioiden kokonaan uudistamista. Jatkuvaan parantamiseen tulee ehdotto-
masti olla organisaation tuki ja jokaisen tyontekijan tulisi arvioida systemaattisesti omaa
toimintaansa. Jokainen on oikeutettu tai jopa velvollinen havaitessaan epakohtia tai ke-
hittdmiskohteita tekemaan korjaavia tai parantavia toimenpiteité tai ehdotuksia niiden
korjaamiseksi. Jokaisen tulisi olla asiantuntija omassa tydssdan ja menestyvan organi-
saation pitéisi tukea, kannustaa ja palkita tyontekijoitd heidéan jatkuvassa kehittamis-
tydssa. Lisdksi tunne siita, etta pystyy vaikuttamaan kannustaa ja tehostaa organisaa-
tiossa tekemisté ja tuo omistajuutta ongelmien ratkaisuun ja itse kehittamistyohon. Jat-
kuva parantaminen tulisi siis olla osa vallitsevaa organisaatiokulttuuria. (Borgman &
Packalén, 2002, s. 22-23.)

Systemaattiseen jatkuvaan kehittdmiseen johtavaa toimintaa tulisi johtaa asettamalla ta-
voitteita ja antamalla edellytyksia tai resursseja eli aikaa, tiloja, menetelmid, tietoa ja tu-

kea. Jatkuva kehittdminen voi olla yksilo- tai tiimityotd ja suorittamista varten voidaan
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perustaa erilaisia tyéryhmia, mitka voivat olla pysyvaisluonteisia tai asiakohtaisia. Toi-
mintaa voidaan systemaattisesti toteuttaa kaikissa toiminnoissa tai valita vain yksi pai-

nopistealue. (Borgman & Packalén, 2002, s. 23.)

Yleisimmin tunnettu jatkuvan parantamisen tyokalu on Demingin PDCA-ympyrad, mika
kuvaa erinomaisesti jatkuvan kehittdmisen syklista luonnetta. Kehittamiseen sisaltyy ja
PDCA-ympyraa kuvaa seuraavat toiminnot eli suunnittelu (Plan), toteutus ja tekeminen
(Do), tarkistaminen (Check) ja korjaavat toimenpiteet (Act) toisiaan seuraavina toimen-
piteind. (Borgman & Packalén, 2002, s. 22.)

PDCA-mallin ensimmaisessa eli suunnittelu (Plan) -vaiheessa asetetaan tavoitteet. Maa-
ritelladn mita on tarkeintd saada aikaan, millaista muutosta haetaan, mitd tietoja tarvi-
taan, tehd&ddn suunnitelma muutoksesta tai testaamisesta ja paatetaan, miten tietoja
hyddynnetéén. Toisessa eli toteutus (Do) -vaiheessa kokeillaan eli toteutetaan haluttu
muutos tai testi, mielellaan vield melko pienessa mittakaavassa. Kolmannessa eli tar-
kista (Check) -vaiheessa havainnoidaan muutoksen tai testin vaikutukset. Neljannessa
eli korjaus (Act) -vaiheessa tutkitaan tuloksia, mita opittiin, mitad on mahdollista ennustaa
tulosten perusteella. Taman jalkeen sama kierros alkaa alusta uudelleen eli toistamalla
ensimmainen vaihe uudelleen parantuneen ymmarryksen avulla ja niin edelleen.
(Laamanen & Tinnila, 2009, s. 40.)

Kehittdmisen tai jatkuvan parantamisen kannalta ei voi liikaa korostaa myos tiedon ana-
lysoinnin merkitystd. Kaytdssa on monenlaisia analyysitytkaluja jatkuvan parantamisen
mallien rinnalla, kuten syy ja seuraus -diagrammeja. Kehittdmisen kannalta yksinkertai-
sinta on tunnistaa ongelma ja sopia parantavista toimenpiteistd. Tdma on tehokkainta
yksinkertaisten ongelmien ratkaisussa ja onkin yleisin lahestymistapa monissa organi-
saatioissa. On kuitenkin havaittu, etta tama tapa johtaa vain reaktiiviseen eli korjaavaan
toimintatapaan, eikd ongelman varsinaisiin syihin paneuduta laisinkaan. Seurauksena
on yleensa se, ettei ongelmat poistu vaan ne toistuvat eri muodoissa ja niiden kanssa
vain opitaan elamaan. Tehokkaimmin muutokset toimintatapoihin toteutetaan kehitys-

projektien avulla. (Laamanen & Tinnil&, 2009, s. 40.)
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Kuva 13 Ishikawan kalanruoto -diagrammi (Quality Knowhow Karjalainen Oy, 2007)

Jatkuvan parantamisen edellyttdman nykytilan arvioinnin ja sen analysoinnin rinnalla on
tarkeaa myds pyrkia selvittamaan organisaatiossa esiintyvien erilaisten ongelmien syita
ja seurauksia. Taman kaltaiseen selvittelytybhén sopii erityisesti syy ja seuraus -dia-
grammit, kuten tunnettu Ishikawan kalanruoto -diagrammi (kuva 13). Kaoru Ishikawan
kehittama menetelma on laajalti kaytetty ja se on suunniteltu kaytettavaksi kuvaamaan
ja ryhmittelemaan syiden ja seurauksien suhteita, tunnistamaan epatoivottujen seuraus-
ten aiheuttajia ja tuoda nakyvaksi kehitettavia asioita. Samaa diagrammia tarkastellessa
voidaan havaita myos hyvia eli toivottuja seurauksia ja niiden aiheuttajia, mista voidaan
ottaa oppia. Tavoitteena on menetelman avulla arvioida eri tekijdéiden vaikutuksia, saada
selville hyvéat toimivat kaytannot tai yksityiskohtia, joiden avulla voidaan rakentaa parhaat
kaytannot. TAma menetelma soveltuu hyvin ryhmatydskentelyyn ja kun diagrammi on
valmis, tulee sitd arvioida eli tehddan diagnoosi, missd maaritellaén tarkeimmat asiaan
vaikuttavat tekijat ja syyt. (Borgman & Packalén, 2002, s. 39-41.)

Jatkuva kehittdminen on myds prosessi. Kehittamisprosessi muodostaa nousevan spi-
raalin toimenpiteille eli niin sanotun jatkuvan parantamisen kiertoprosessin. Ensin al-
haalta katsottuna arvioidaan nykytila ja méaaritetdén tavoitteet, sen jalkeen suunnitellaan,
miten tavoitteet saavutetaan ja laitetaan suunnitelmat kaytantéon. Lopulta tarkistetaan,
ettd tavoitteet saavutettiin ja suoritetaan korjaavat toimenpiteet. (Borgman & Packalén,

2002, s. 25.) Alla on kuvattu (kuva 14) kehittamisprosessin nouseva spiraali.
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5. Korjaa

3. Toteuta

2. Suunnittele

1. Arvioi

Kuva 14 Nouseva kehittéamisprosessi (mukaillen Borgman & Packalén 2002, s.25)

Kehittaminen ilman selkeaa tietoa nykytilasta ja muutosten tekeminen satunnaisesti, |a-
hinn& siella missé niin sanotusti palaa, ei edusta parasta toimintatapaa jatkuvalle kehit-
tamiselle ja muutosten tekemiselle. Toki on selvaa, etta tulipalot on sammutettava, mutta
se on vain ensiapua. Kestavan kehittdmisen kannalta on siis keskeista tutkia miten tyo-
prosessit ovat muotoutuneet sellaisiksi kuin ne nyt ovat, etsia syita ja selityksia proses-
sien muutoksiin esimerkiksi organisaatiokulttuurin tai asiakkaiden tarpeiden vaihteluista.
Tehda nykytilan arvio esimerkiksi itsearvioinnin keinoin. (Borgman & Packalén, 2002, s.
36.)

Organisaatiot eivat siis kehity yksittaisia ongelmia ratkomalla vaan tarvitaan yhteenve-
toja esiintyvista ongelmista tai puutteista, jotta saadaan kokonaiskuva ongelman laajuu-
desta ja vasta sitten voidaan kaynnistdd systeemiongelmia poistava kehityshanke
(Laamanen, 2007, s. 224).
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5 Kehittamistehtdvan menetelméat

Taman osion kappaleissa kuvataan ja perustellaan kehittdmistehtavaéan valittuja mene-

telmi& eli itsearviointia, arviointisuunnitelmaa, lomakekyselya ja sisaisia auditointeja.

Kehittamistehtavan tavoitteena oli selvittaé parhaat keinot, miten suunnitella, havaita ja
korjata puutteet palvelunhallintajarjestelmasta sertifikaatin kattavuuden laajennusta ja
uudelleen arviointia varten. Tarkoituksena oli, ettd luotu kaytantd myds muodostuisi or-
ganisaatiossa pysyvaksi, myts muiden hallintajarjestelmien yllapidossa. Tavoitteena oli
samalla selvittéad, voidaanko vaikuttaa kohdeorganisaation henkiléstdn standardeihin liit-

tyviin mielipiteisiin taméan kehittdmistehtavan aikana.

5.1 lItsearviointi kehittamistarpeiden selvittdmiseksi

Kohdeorganisaatiossa on kaytetty aiemmin eri hallintajarjestelmien itsearvioinneissa eri-
laisia itsearviointitytkaluja, mutta niita ei ollut viela hyddynnetty riittavalla tasolla tai viral-
listettu. Jokaisessa itsearvioinnissa ja taulukossa oli toisistaan erilainen arviointitapa ja
mikaan naista ei sellaisenaan soveltunut suoraan palvelunhallintajarjestelman itsearvi-
ointiin. Paasaantoisesti ne oli vain taytetty, mutta analyysi puuttui, eik& ohjeistusta kéayt-

téon ollut.

En siis lahtenyt tekem&an kokonaan uutta itsearviointi -tyokalua ISO/IEC 20000-1 stan-
dardin eli palvelunhallinnan vaatimusten ja prosessien itsearviointiin vaan pééatin hyo-
dyntaa ja kehittda olemassa olevaa, miké sopisi parhaiten tahan tarkoitukseen. Paatdsta
puolsi myds se, kun olin tata palvelunhallintajarjestelmén itsearviointi -tyokalua testannut
jo kertaalleen edellisena kevaana, vaikkei se ollutkaan ihan vastaava, mutta se sai hyvan

vastaanoton palvelutuotannon esimiehissa, niin halusin jatkaa sen mallin kehittamisella.

Hyvan nykytilan arvion saamiseksi itsearviointi tulee tayttaa mahdollisimman kriittisesti,
rehellisesti ja realistisesti, vastaten oikeasti nykyista tilannetta toiminnassa. Ei ole jarke-
vaa kirjata tahtotilaa itsearviointiin, silloin siitd ei ole mitaan hyoétya tai ainakaan osana
toiminnan kehittdmistd. Tavoitteena on aina saada koko ryhmalté, joka itsearviointia te-

kee kollektiivinen ja yhteisymmarryksessa tehty samanlainen kanta asioihin.
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Méaarittelin itsearviointitaulukkoon (Liite 1) organisaation tavoitetason palvelunhallintajér-
jestelmélle. Tavoitetaso on asteikolla 0-4 ja asetin tavoitetason tasolle 4, mika tarkoitti
sitd, ettd kaikki vaatimukset tulee tayttyd. Paatos tavoitetasosta oli selked, koska ainut-
takaan sertifioitavan ISO/IEC 20000-1 standardin vaatimusta ei voida jattda noudatta-
matta ja halusin, ettd nykytilaa arvioidaan ja tarkastellaan hyvin kriittisesti itsearvioinnin

avulla.

Itsearviointitaulukon arviointiasteikon 0-4 selitteet ovat:
0, jos mikaan vaatimus El toteudu

1, jos yli puolet vaatimuksista EI toteudu

2, jos puolet tai yksi +/- vaatimuksista toteutuvat

3, jos yli puolet vaatimuksista toteutuvat

4, jos kaikki vaatimukset toteutuvat

Itsearviointitaulukon arviointi perustui siihen, etta jokaiselle standardin luvulle syntyi ar-
vioinnin aikana ylla kuvattu kokonaisarvo 0-4. Vaatimuksia standardissa on 256 kappa-
letta ja luvut, joissa néita vaatimuksia ovat luvut 4-9 eli Palvelunhallintajarjestelma, Uudet
ja muuttuneet palvelut, Toimitusprosessit, Lilkesuhdeprosessit, Ratkaisuprosessit ja Oh-
jausprosessit. Jokaisessa standardin luvussa on monta erillistéa vaatimusta ja ne arvioitiin
jokainen yksitellen. Arviointiasteikko per yksittdinen vaatimus oli kaksitasoinen eli joko
kylla, vaatimus tayttyy tai ei, vaatimus ei tayty. Laskin kokonaisarvon per luku siita, miten

yksittaisiin vaatimuksiin oli vastattu eli ylla olevan arviointiasteikon selitteiden mukaisesti.
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ISO/IEC 20000-1 Palvelunhallinta - organisaation arviointi = Nykytaso kypsyys-ajattelun

mukaan

4.1 Johdon vastuu

9.3 Julkaisun ja kayttaonoton hallinta 4 4.2 Muiden osapuolten kayttamien prosessien

hallinointi
9.2 Muutaksanhallinta YAsiakinahaHinta 4 Palvelunhallintajérjestelméa
9 1 Konfiguraationhallinta 4.4 Resurssienhallinta
) ) 8 2 Ongelmanhallinta 45 Pa\velunha\Ill';tra;ﬁ:]aensqtiﬁlen:lan laatiminen ja
8 Ratkaisuprosessit P
1
R - " . 5.1 Uusien tai muuttuneiden palveluiden suunnittelu
8.1 Hainénhallinta ja palvelupyyntdjen hallinta ja transitio - yieista
0
7.2 Toimittajanhallinta 5.2 Uusien tai muuttuneiqgn palveluiden
suunnitteleminen
7 Liikesuhdeprosessit
. 5 . 5.3 Uusien tai muuttuneiden palveluiden suunnittelu
7.1 Likesuhteiden hallinta ja kehittaminen
6.6 Tietoturvallisuuden hallinta 5.4 Uusien tai muuttuneiden palveluiden transitio
6.5 Kapasiteetinhallinta 6.1 Palvelutason hallinta.
6.4 Palveluiden budjetointi ja kiganpito 6.2 Palveluraportointi

6.3 Palveluiden jatkuvuuden ja saatavuuden hallinta
6 Toimitusprosessit

Kuva 15 Kohdeorganisaation ISO/IEC 20000-1 palvelunhallintajérjestelman itsearviointitydkalu ja
tyhja tutkakaavio

Itsearviointitaulukkoon voi omalle sivulle kirjata parannuskohteita ja toimenpiteitd per
vaatimus, lisdksi nimetéd vastuulliset, jotta on helpompi aloittaa korjaavat toimenpiteet
oikeiden tahojen kanssa. Vaatimuksiin liittyvien toimenpiteiden maara antaa yleiskuvaa
siitd, minka verran parannettavia kohteita on. Nykytilan analysointia helpottaa ty6kalusta
arvioinnin tuloksena syntyva itsearviointitaulukon tutkakaaviomainen havainnointikuva,

yll& kuva tyhjasta havainnointikuvasta (kuva 15).

5.2 Arviointisuunnitelma

Tarve parempaan ja maaramuotoiseen ulkoisen arvioinnin suunnitteluun syntyi kehitta-
mistehtavan alussa. Nykytilan arvioinnin aikana tuli tarve listata asioita, mité tulisi huo-

mioida ennen seuraavaa ulkoista arviointia ja tatd varten tarvittiin tydkalu, mit& olisi
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helppo paivittaa sadnndbllisesti. Tarkoituksena oli listata kasiteltyja asioita myds myéhem-
paa tarkastelua varten ja ennen kaikkea antamaan tukea arviointien suunnittelulle, myos

jatkossa.

Yritysjohto halusi my6s saanndéllisesti tarkempaa tietoa hallintajarjestelmien nykytilasta,
puutteista ja siita, miten tulevaan arviointiin olisi parasta valmistautua. Tulevassa ulkoi-
sessa arvioinnissa kasiteltaisiin kaikkia organisaation hallintajarjestelmia. Tarvittiin siis
tyokalu, mik& toimisi samalla my6s esitysmateriaalina yritysjohdolle. Liséksi tama suun-
nitteluun tehty tyokalu olisi koko Laatu ja turvallisuus -tiimin kaytossa, koskien kaikkia

hallintajarjestelmia ja niiden arviointia.

Ulkoisten arviointien vuosittaiseen suunnitteluun valitsin ty6kaluksi Word -pohjaisen lo-
makkeen. Kirjasin samalle lomakkeelle my6s ohjeita tayttdamiseen ja yleisesti arviointi-
valmisteluihin. Uuteen arviointisuunnitelma -pohjaan pééatin kerata sisalttéd seuraaviin ai-
heisiin:

e Taustatiedot

e Seuraavan arvioinnin sisaltd

e Johdon katselmukset

e lItsearviointimallit

e Itsearviointi per hallintajarjestelma

e GAP-analyysi per hallintajarjestelma

¢ Vaatimusten kehittamistoimenpiteet

e Sisainen auditointisuunnitelma

¢ Sisaiset auditoinnit ennen seuraavaa ulkoista arviointia ja tulokset

¢ Toimenpiteet ennen ulkoista arviointia

e Viestintad- ja koulutussuunnitelma

e Korjaavien toimenpiteiden seuranta

e Muita huomioita

e Ulkoinen arviointiohjelma

¢ Ennakkomateriaalit (ulkoista arviointia varten)

e Ulkoisen arvioinnin tulokset (taytetdén jalkik&teen)

Paatin, ettd arviointisuunnitelma -pohja ja sen ensimmainen taytetty versio tuli hyvaksyt-
tédé Laatu ja turvallisuus -tiimin jasenilla ja seuraavassa johdon katselmuksessa. Arvioin-

tisuunnitelman tuli my6s taydentyd koko kehittdmistehtavan ajan, seka rakenteeltaan
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ettd sisdllon osalta. Lopullinen versio hyvaksytettaisiin toisessa johdon katselmuksessa,
ennen tulevaa ulkoista arviointia, ja siella suunnitelmalle maariteltaisiin myds paattymis-

paiva. Arviointisuunnitelman pohja on kokonaisuudessaan nahtavilla liitteessa 2.

5.3 Mielipidekysely

Kehittamistehtavan edetessé, paatin tutkia kehittdmistehtavan aikana henkiloston mieli-
piteitd standardeja ja niihin liittyvaa tyota kohtaan. Halusin ensin selvitta&a, mika olisi ny-
kytila henkildston standardeihin liittyvien mielipiteiden suhteen ja taméan selvittamiseksi
paatin toteuttaa yksinkertaisen mielipidekyselyn, kyselylomakkeen avulla. Sen jalkeen
halusin selvittaa voisiko esimerkiksi kehittamistehtavan aikana tehtavan arviointisuunnit-
telun parannuksella, sisaisilla auditoinneilla, standardien koulutusmateriaalien tai vies-
tinnan lisddmisella olla vaikutusta mielipiteeseen. Vastaavaa kyselya ei ollut organisaa-

tiossa aiemmin tehty.

Toteutin kyselyn Questback Essentials -kyselyjarjestelmalla ja kyselyn linkki toimitettiin
vastaajille sahkopostilla. Valitsin henkilot kyselyyn eliittiotannalla, koska halusin kyselyyn
otoksen henkilita, joilla oli jo jollain tasolla kasitysta standardeista, niiden sisallosta tai
olivat osallistuneet ulkoisiin arviointeihin aiempina vuosina. Kerroin kyselyn saatteessa
ja lopputeksteissa hyodyntavani tuloksia opinnaytetyéhdni. Molempiin kyselyihin vastat-
tiin anonyymisti ja kyselyssa otettiin huomioon kaikki kohdeorganisaation kaytéssa ole-

vat standardit.

Lomakekyselyna toteutettu mielipidekysely sisélsi tyytyvaisyysasteikon, missa on viisi
hymi6ta, joiden avulla oli helpompi lahestya kyselyyn vastaajaa ja ovat myds visuaali-
sesti miellyttavid. Jokaisella hymio6lla oli oma selitteensa ja arvosana. Tyytyvaisyysas-
teikko eli arvosana per hymio oli asteikolla 1-5. Alla on taulukossa kuvaus, mité jokainen

asteikon (skaala) arvosana tarkoitti.

Taulukko 3 Kyselyn arvosana-asteikko

Skaala Selite
1 Erittdin Tyytymaton
2 Tyytymaton
3 En osaa sanoa
4 Tyytyvdinen
5 Erittdin Tyytyvdinen
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Keskimmainen hymio eli asteikon arvosana numero kolme on selitteeltdan “en osaa sa-
noa” ja naita selitteita ei voi kyselyn tekija muuttaa. Tutkijana tunnistin kyselyssa olevan
riskin eli tAma arvosana ja selite voi vaikuttaa tulokseen vaaristavasti, vaikkakin tyytyvai-
syysasteikon ylapuolella on kuvattu mita mikékin hymi6 tarkoittaa, voidaan kyseinen hy-
mio valita ilmeen vuoksi, eikd huomioida, etta se tarkoittaakin todellisuudessa "en osaa
sanoa” -arviota. Alla olevassa kuvassa (kuva 16) on mielipidekyselyssé olevat kysymyk-

set, selitteet ja hymiot nahtavilla.

Hymiot jarjestyksessa: erittdin tyytymaton, tyytymaton, en osaa sanoa, tyytyvainen, erittain tyytyvainen

1) Kuinka tyytyvdinen olet omaan tyohdsi standardien vaatimuksiin liittyvissa tehtavissa?

LR 00 (R0 (R0

{1 |
@ 9O Y O W

2) Kuinka tyytyvainen olet koko organisaatioon standardien vaatimuksiin liittyvissa tehtavissa?

LR 00 (R0 (R0 (R0
W @O Y O

Kuva 16 Mielipidekyselyn kysymykset ja hymiot

Mielipidekyselyssa kysyttiin tyytyvaisyytta seka omaan ettd organisaation tydpanokseen
liittyen standardien vaatimusten yllapitoon. Seuraavaksi kysyttiin perusteluita annetuille
vastauksille. Lisaksi kysyttiin mielipidetta standardien olemassaolon hyodyista tai hai-
toista ja sisaisten auditointien avulla tehdyista havainnoista ja poikkeamien korjaavista
toimenpiteista organisaatiossa. Lopuksi pyydettiin jattamaan avointa palautetta.

Alla olevassa kuvassa (kuva 17) on nama avoimet kysymykset ndhtavissa.
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3) Voit tahan perustella vastauksiasi:

0/4000

4) Valitut standardit ovat osa meidan johtamismallia. Kerro mita mielta olet nykyisten standardien hyddyista tai haitoista? Enta
sisdisten auditointien havainnoista ja poikkeamien korjaavista toimenpiteista?

0/4000

5) Avoin palaute:

n/ANNN

Kuva 17 Mielipidekyselyn avoimet kysymykset

Paatin olla pitamatta koko henkildstolle suunnattua koulutusta standardista. Tein kuiten-
kin itseopiskeluun sopivan standardin koulutusmateriaalin ja toimitin sen vain laajen-
nusta koskeville yksikoille ja tuotannossa tydskenteleville. Koulutusmateriaali on myos

koko henkildston saatavilla kohdeorganisaation intrassa.

Mielipidekyselyn siséltd ja saateviestit on kuvattu kokonaisuudessaan liitteessa 3.

5.4 Siséaiset auditoinnit

Kohdeorganisaatiossa on jo vuosia tehty hallintajarjestelmiin liittyvia sisaisia auditointeja
ja auditointiohjelman suunnitelmat ulottuvat aina kolmen vuoden paahan. Siséisia audi-
tointeja on tehty kolmeen eri hallintajarjestelmaan yhteensa noin 15-25 kappaletta vuo-

dessa.

Kohdeorganisaatiossa ei ole kuitenkaan aiempaa kokemusta sertifikaatin kattavuuden
eli soveltamisalan laajennuksesta ja tdméa oli tulevan ulkoisen ISO/IEC 20000-1 sertifi-
ointiarvioinnin ohjelmassa kevaalla 2018. Samaan aikaan olisi myds ISO/IEC 20000-1

sertifikaatin uudelleen arviointi, mika tehdaan joka kolmas vuosi. Tama arviointi on
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yleensa myads tyélaampi valmistella, kuin vuosittainen ulkoinen seuranta-arviointi ja vaatii

siind mielessa enemman myos sisaisia auditointeja.

Sertifikaatin kattavuuden laajennuksen suhteen piti siis paattaa, miten toimitaan, jotta

laajennus olisi mahdollinen.

Paatin itsearvioinnin ja sen kautta tehdyn GAP-analyysin perusteella suunnitella olen-
naiset siséaiset auditoinnit palvelunhallintajarjestelmaa ja sen prosesseja koskeville alu-
eille organisaatiossa. Huomioiden jokaisessa sisdisen auditoinnin auditointisuunnitel-

massa laajennettavan konesalien valvonta- ja hallintapalvelun ja sit& toimittavan yksikon.

Naiden siséisten auditointien tarkoituksena oli selvittda tarkemmin, mitk& olivat konkreet-
tisia puutteita tai poikkeamia vaatimuksissa ja saada my0s niisté vastaavat henkiltt tie-
toisiksi kyseisista puutteista. Kohdeorganisaatiolla on kaytdsséa poikkeamalista, minne
havainnot kirjataan ja sité kautta seurataan niiden korjauksia.

PDCA-ympyra ja poikkeamien korjaavat toimenpiteet ovat olennainen osa jatkuvaa pa-
rantamista myos kohdeorganisaatiossa. Alla olevaan kuvaan (Kuva 18) on mallinnettu

kaytannon toimenpiteineen kehittamistehtavaan liittyva PDCA-ympyra.

PLAN =
Arviointi-
suunnitelmat

ACT =

Poikkeamien DO = Arvioinnit

ja GAP-
analyysit

korjaavat
toimenpiteet

CHECK =
Siséiset
auditoinnit ja
havaintojen
tekeminen

Kuva 18 Kehittdmistehtavan PDCA -malli
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Sisdisten auditointien aikana lisdtaan myos tietoisuutta standardeista ja niiden vaatimuk-
sista, koska vaatimuksia kaydaan auditoinnin aikana lapi systemaattisesti. Sisaisten au-
ditointien jalkeen suunnitelmaan kuului viestia saaduista tuloksista ja sisadisten auditoin-

tien etenemisestd koko henkilostolle.

Palvelunhallintajarjestelmaan liittyvid sisaisia auditointeja tuli auditointisuunnitelmaan

noin 17 kappaletta ja ndma tuli toteuttaa kehittdmistehtavan vaiheissa 3-4.
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6 Kehittamistehtavan toteutus ja tulokset

Taman osion kappaleissa on kuvattu kehittdmistehtavéan toteutus ja tutkimuksessa saa-
tuja tuloksia. Liséksi on arvioitu mittarien avulla tehtyjen toimenpiteiden vaikuttavuutta ja

vastattu tutkimuskysymyksiin.

6.1 Itsearvioinnin tulokset

Aloitin taman tutkimuksen laatimalla palvelunhallintaan liittyvasta toiminnasta nykytilan
arvion ISO/IEC 20000-1:2011 standardin vaatimuksiin ndhden. P&atin tehda nykytilan
arvion itsearvioinnin keinoin. Itsearviointi tehtiin organisaation koko palvelunhallintaan
kayttamalla itsearviointitydkalua (Liite 1). Kyseinen tydkalu sisadltaa kaikki 1SO/IEC
20000-1 standardin vaatimukset ja siind arvioidaan, toteutuuko kyseinen vaatimus vai

ei. Itsearvioinnista muodostuu sen jalkeen kuva palvelunhallintajarjestelman nykytilasta.

Tehdyssa itsearvioinnissa otin huomioon laajennusta koskevan puuttuneen palvelun eli
konesalien valvonta- ja hallintapalvelut ja siihen liittyvan yksikon toiminnan. Tama oli tar-
ke&a, koska tulevan sertifiointiarvioinnin aikana oli tarkoitus laajentaa ISO/IEC 20000-1
sertifikaatin kattavauutta koskemaan myos tata kyseista palvelua ja tasta saatiin arvo-

kasta tietoa vaatimusten puutteista ennen tulevaa ulkoista arviointia.

Ensimmainen itsearviointi ja tulokset

Ensimmainen versio nykytilan kuvauksesta ja erityisesti laajennusta varten tehdysta it-
searvioinnista toteutettiin lokakuussa yhdessa palvelutuotannon kanssa eli kehittamis-

tehtavan vaiheessa kaksi.

Ensimmaisen version itsearvioinnista tuotti palvelutuotannon esimies, kuka oli my6s vas-
tuussa palvelunhallintajarjestelman laajennuksesta kanssani. Hanella oli hyva tuntemus
palvelutuotannon kokonaisuudesta ja tahan tarkoitukseen hyva realistinen kanta tarkas-

teltavaan aiheeseen.

Seuraavaksi tarkistin ensimmaisen itsearvioinnin tason ja tein omat huomiot vaatimus-
tenmukaisuudesta. Palautin arvioinnin takaisin palvelutuotannon esimiehelle ja han tar-

kisti tekemani lisdhuomiot. Sen jalkeen palvelutuotannon esimies maaritteli kohtiin,
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missa vaatimus ei toteudu oman kasittelyfoorumin tai yksikon vetajan eli kenelle kysei-
nen vaatimus kuuluisi arvioitavaksi ja myéhemmin korjattavaksi. Tarkistin nimetyt kasit-
telyfoorumit tai yksikét ja tein omat muutokset. Sen jalkeen jaoin itsearvioinnin sahkoi-
sesti kyseisten foorumien tai yksikoiden johtajille, ettd vahvistavat omalta osaltaan huo-
miot ja kommentoivat tarvittaessa. Muutokset itsearviointiin ja arviointeihin olivat tassa
vaiheessa viela mahdollisia. Kommentteja ei juurikaan tullut, joten ei tehty muutoksia

itsearvioinnin lopputulokseen.

Suoritin lopullisen itsearvioinnin ryhméhaastattelun keinoin eli haastattelussa oli mukana

ryhma henkiloita, joilla oli paras tietamys ja osaaminen asian arvioimiseen.

Tehty itsearviointi koski erityisesti palvelunhallintajarjestelméan kattavuuden laajenta-
mista, joten seuraavaksi itsearviointia varten jarjestettyyn ryhmahaastatteluun osallistui-
vat laajennusta koskevan Cloud & Datacenter -yksikon johtaja ja palvelutuotantoyksikon
johtaja. Palvelutuotantoyksikdn johtaja on myés ISO/IEC 20000 standardin johdon edus-
taja kohdeorganisaatiossa ja siksi olennainen henkilé tekemaan arviointia. Liséksi ryh-
mahaastattelussa oli mukana sama palvelutuotannon esimies, joka oli jo alussakin mu-
kana. Kyseessa oli siis ryhméhaastattelu, missd haastattelin kyseisia johtajia ja esi-
miesta itsearviointitydkalussa olevilla valmiilla teemoilla eli standardista tulevilla vaati-
muksilla. Haastattelun aikana keskusteltiin ja tehtiin muutoksia suoraan itsearviointity®-
kaluun ja siten saatiin kuvattua lopullinen nykytila. Tarkoituksena oli varmistaa seka ny-
kytilan ettd puutteiden osalta, ettd meilla on vastuullisten kesken kollektiivinen yhteisym-

marrys itsearvioinnin tuloksista.

Itsearvioinnista muodostuneen nykytilan kuvauksen perusteella tein vaiheessa kaksi
GAP-analyysin, siitd johdetun etenemissuunnitelman laajennusta varten ja toimenpide-
listan. TAman tarkoitus oli helpottaa esitystapaa ja selkiyttaa tilannetta paatéksentekoa

varten seké johtoryhmassa ettd muissa laajennusta kasittelevissa tydryhmissa.

GAP-analyysin avulla oli myés mahdollista tehda alustava sisédinen auditointi-suunni-
telma. GAP-analyysissa oli havainnollistettu myés tavoitteet puutteille eli miten asiat pi-

taisi korjata ja mita tavoitellaan.

Palvelunhallintajarjestelméan GAP-analyysi vietiin myds operatiivisesta toiminnasta vas-
taavalle tydryhmalle tiedoksi ja sen jalkeen johtoryhmalle hyvaksyttavéksi. Johtoryhmalla

oli tAssa vaiheessa viela mahdollista muuttaa paatostaan, ettd kannattaako sertifioinnin
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laajennusta tehda seuraavan ulkoisen arvioinnin aikana. Tata paatostd ei muutettu ja
samalla kerasin johtoryhmalta perusteluita, miksi laajennus haluttiin tehda ja mita hyoétyja
siité olisi. Tama oli tukimateriaalina henkilostdlle tehdyssa viestinndssa kehittamistehta-
van alussa. Oli siis tarkeada viestid organisaatiota, etta sertifikaatin kattavuuden laajen-
nus on paatetty tehda, mita hyotyja siita olisi ja kuinka se vaatii henkildstolta sitoutumista
tarvittaviin toimenpiteisiin. Samalla viestin koko henkildstolle tulevasta ulkoisesta arvi-

oinnista, aikatauluista ja suunnitelluista sisdista auditoinneista.

Taman kehittamistehtavan vaiheessa 2 tehdyn ensimmaisen itsearvioinnin ja GAP-ana-
lyysin tuloksena syntyi palvelunhallintajarjestelmalle 37 korjattavaa toimenpidetta. Kes-
kiarvo itsearvioinnille oli 2,5 (asteikolla 0-4). Ensimmaisen itsearvioinnin tulos nakyy alla
olevassa tutkakaaviokuvassa (kuva 19).

ISO 20000-1 Palvelunhallinta - laajennus ja organisaation arviointi 10/2017

= Nykytaso kypsyys-ajattelun
4.2 Muiden osapuolten kayttamien prosessien mukaan

4.1 Johdon vastuu

9.3 Julkaisun ja kayttosnoton hallinta

hallinointi

9.2 Muutoksenhallinta 4.3 Asiakirjanallinta 4 Palvelunhallintajarjestelma

9.1 Konfiguraationhallinta 4.4 Resurssienhallinta

4.5 Palvelunhallintajarjestelman laatiminen ja

8.2 Ongelmanhaliinta parantaminen

8 Ratkaisuprosessit

5.1 Uusien tai muuttuneiden palveluiden suunnittelu

8.1 Hairidnhallinta ja palvelupyyntdjen hallinta S [a transitio - yieista

5.2 Uusien tai muuttuneiden palveluiden

7.2 Toimittajanhallinta suunnitteleminen

7 Liikesuhdeprosessit

5.3 Uusien tai muuttuneiden palveluiden suunnittelu

7.1 Liikesunhteiden hallinta ja kehittaminen

6.6 Tieloturvallisuuden hallinta ? 5.4 Uusien tai muutiuneiden palveluiden transitio

5 Uudet ja muuttuneet

6.1 Palvelutason hallinta.
palvelut

6.5 Kapasiteetinhallinta

6.4 Palveluiden budjetointi ja kirjanpito 6.2 Palveluraportointi
6.3 Palveluiden jatkuvuuden ja saatavuuden hallinta
6 Toimitusprosessit

Kuva 19 Itsearvioinnin tulos vaiheessa 2

YI1l& olevan itsearvioinnin tulosta kuvaavan tutkakuvan (kuva 19) mukaan selkeita kehit-

tamiskohteita oli ISO/IEC 20000-1 standardin seuraavissa aiheissa:
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. 4.2 Muiden osapuolten kayttdmien prosessien hallinnointi

. 5.1 Uusien tai muuttuneiden palveluiden suunnittelu ja transitio

. 5.2 Uusien tai muuttuneiden palveluiden suunnitteleminen

. 5.3 Uusien tai muuttuneiden palveluiden suunnittelu ja kehittdminen
. 5.4 Uusien tai muuttuneiden palveluiden transitio

. 6.2 Palveluraportointi

. 6.5 Kapasiteetinhallinta

. 9.1 Konfiguraationhallinta

Toinen itsearviointi ja tulokset

Itsearviointi toistettiin vield tAman kehittamistehtavan vaiheessa viisi eli ennen ulkoista
arviointia ja kun siséiset auditoinnit oli tehty. Halusin ndhda mika oli kehittamistoimenpi-
teiden tilanne silla hetkella ja oliko kehitysté tapahtunut. Itsearviointi toteutettiin samalla
tavalla kuin ensimmainen arviointi, samalla ryhmahaastattelun tavalla ja samalla otan-

nalla.

Uudelleen tehdyssa itsearvioinnissa korjattavia toimenpiteita oli edellista kertaan vahem-
man eli tassa itsearvioinnissa Kirjattiin vain 22 korjattavaa toimenpidetta, eli 15 toimen-
pidetta edellisesta kerrasta oli korjattu. Selkedasti oli parannusta tapahtunut, koska tutka-
kaaviotakin vertaamalla vihreda oli enemman kuin edellisella kerralla. Toisen itsearvioin-

nin keskiarvo oli noussut edellisesté itsearvioinnista arvoon 3,09 (asteikolla 0-4).

Aiemmin havaituista ainoastaan kolmessa standardin aiheissa oli edelleen korjattavaa
ja sen lisaksi tehtiin yksi uusi havainto lisda. Tassa toisessa itsearvioinnissa havaittiin
standardin kohdassa 6.4 Palveluiden budjetointi ja kirjanpito -prosessissa ei oltu huomi-
oitu laajennusta koskevaa palvelua. Taméan prosessin huomiot ja korjaukset jatettiin tar-
koituksella tekemattd, koska tama olisi vaatinut jarjestelmien kehittdmista ja siihen ei ol-
lut talla hetkella resursseja. Tama aihe siis siirrettiin seka sisaisen auditoinnin ettd ha-

vaintojen kirjaamisen osalta ulkoisen arvioinnin jalkeiseen aikaan.

Alla olevan itsearvioinnin tulosta kuvaavan tutkakuvan (kuva 20) mukaan selkeita kehit-
tamiskohteita oli edelleen ISO/IEC 20000-1 standardin seuraavissa aiheissa ja yhdessa

uudessa aiheessa eli palveluiden budjetointi ja kirjanpito:
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5.1 Uusien tai muuttuneiden palveluiden suunnittelu ja transitio
5.4 Uusien tai muuttuneiden palveluiden transitio
(6.4 Palveluiden budjetointi ja kirjanpito)

6.5 Kapasiteetinhallinta

ISO 20000-1 Palvelunhallinta - laajennus ja organisaation arviointi 6.4.2018

= Nykytaso kypsyys-ajattelun
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5.1 Konfiguraationhallinta 4 4 Resurssienhallinta

4.5 Palvelunhallintajarjestelman laatiminen ja

8.2 Ongelmanhallinta parantaminen

8 Ratkaisuprosessit

5.1 Uusien tai muuttuneiden palveluiden suunnittelu

8 1 Hairionhallinta ja paivelupyyntojen hallinta oSS ja transitio - yleista

. . 5.2 Uusien tai muuttuneiden palveluiden
7.2 Toimittajanhallinta nisieminan
7 Liikesuhdeprosessit

5.3 Uusien tai muuttuneiden palveluiden suunnittelu
ja kehittaminen

7 1 Likesuhteiden hallinta

6.6 Tietoturvallisuuden hallinta 5.4 Uusien tai muuttuneiden palveluiden transitio

5 Uudet ja muuttuneet

6.5 Kapasileetinhallinta palvelut

6.1 Palvelutason hallinta.

6.4 Palveluiden budjetointi ja kirjanpito 6.2 Palveluraportointi
6.3 Palveluiden jatkuvuuden ja saatavuuden hallinta
6 Toimitusprosessit

Kuva 20 Itsearvioinnin tulos vaiheessa 5

6.2 Arviointisuunnitelman soveltuvuus

Arviointisuunnitelma -pohjan ensimmainen versio syntyi heti kehittdmistehtavan ensim-
maisesséa vaiheessa. Arviointisuunnitelma -pohja syntyi melko helposti, koska samoja
asioita oli aiemminkin kirjattu, mutta moneen eri paikkaan ja téllaista yhta koottua paik-
kaa suunnittelulle ei ollut aiemmin tehty. Kehittdmistehtavéan aikana mallipohjaan ei tehty
kuin muutamia liséyksia rakenteeseen. Siséaltda lisattiin runsaasti koko kehittdémistehta-
van aikana ja pohjaan oli helppo liséta tietoa ja suunnitelma oli kéytdssa lahes paivittain.
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Arviointisuunnitelma -pohjaa arvioitiin tdssa vaiheessa myos Laatu ja turvallisuus -tii-
missa, missa tasta eniten tullaan hydtyméaan jatkossakin osana vuosittaisia arviointi-

suunnitelmia.

Taytin arviointisuunnitelman ensimmaisen version, kun sisédiset auditoinnit oli saatu
suunniteltua ja vietya organisaation omaan auditointikalenteriin vaiheessa kaksi. Hyvak-
sytin arviointisuunnitelma -pohjan ja sen sisallon johdon katselmuksessa vaiheessa
kolme. Arviointisuunnitelman -pohja téydentyi sisalldltaan ja rakenteeltaan kehittamis-
tehtavan edetessa.

Arviointisuunnitelma -pohjan lisaksi loin kohdeorganisaation intraan oman sivun audi-
tointien valmistautumiseen, nimesin sivun Auditointisuunnitelmat 2018 ja tarkoitus olisi
tehd& vastaavanlainen intrasivu my0s seuraavina vuosina. Tama intrasivu taydensi ar-
viointisuunnitelma -pohjaa ja sisaltaa myds muiden standardien arviointien tuloksia ja
suunnitelmia. Intrasivu on osa Laatu ja turvallisuustiimin -tiimisivuja. Lahinna sivun mer-
kitys oli siing, etta se I6ytyy helpommin, on kaikkien saatavilla ja sinne oli helpompi vieda
myds arviointisuunnitelman taytetty lomake. Sita kautta myds uusi arviointissuunnitelma

oli helpommin saatavilla.

Arviointisuunnitelma -pohjaan kirjasin myds ohjeita suunnitelman tekemiseen. Pohjassa
olevissa ohjeissa on, etta se otetaan kayttédn noin puoli vuotta ennen tulevaa ulkoista
arviointia. Siihen taydennetaan kaikki mahdolliset tiedot, mita siind vaiheessa on tie-
dossa ja poimitaan itsearviointia varten sopivat mallipohjat kayttédn. Sen jalkeen sovi-
taan aikataulut itsearvioinnin tekemiselle ja johdon katselmukselle, missa arviointisuun-
nitelma hyvaksytadn ensimmaisen kerran. Arviointisuunnitelmaan taydennetaan itsear-

vioinnin tulokset, siitd johdetut GAP-analyysit ja listataan kehittdmistoimenpiteet.

Kehittamistehtavan aikana lisasin arviointisuunnitelmaan kohdan viestinta- ja koulutus-
suunnitelmille, mika oli hyva asia, koska ei pidetty erillistd koko henkiloston koulutusta
ISO/IEC 20000-1 standardista ja sen laajennuksesta. Sertifiointilaitoksen paaarvioija toi-
mitti meille listan ennakkomateriaalista ja siind pyydettiin toimittamaan koulutusmateri-
aalia laajennuksesta, mutta koska sellaista ei ollut, niin paatin laittaa viestintdsuunnitel-

man heille, missa oli myds linkit toteutuneisiin siséisiin uutisiin aiheesta.
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Listasin arviointisuunnitelmaan myds tulevan ulkoisen arvioinnin ennakkomateriaalit,
mika toi selkeytta kokonaisuuden hallintaan. Liséksi linkitin arviointisuunnitelmaan mu-

kaan ulkoisen arvioinnin ohjelman.

Toimitin vaiheessa nelja taytetyn arviointisuunnitelman sertifiointilaitoksen paaarvioijalle,
jotta han voisi kertoa mielipiteensa onko suunnitelmasta heille hyotya esimerkiksi ennak-
komateriaalina ennen tulevaa ulkoista arviointia. Vastaus oli, etta tasta olisi heille todel-
lakin iso apu ja p&éatin toimittaa taman heille muun ennakkomateriaalin yhteydessa en-

nen ulkoista arviointia.

6.3 Mielipidekyselyiden tulokset

Kehittamistehtavan vaiheessa kolme eli marraskuussa tein ensimmaéainen mielipideky-
selyn henkilostélle. Paatin, ettd mielipidekysely piti tehdd ennen sisaisid auditointeja,
jotta mielipide olisi mahdollisimman aito ja edellisistd auditoinneista olisi ollut jo vahan
aikaa. Toimitin mielipidekyselyn satunnaisotannalla 18 henkildlle eri puolille organisaa-

tiota.

Toistin saman mielipidekyselyn uudelleen ja se piti laittaa heti kun kaikki sisaiset audi-
toinnit olivat pidetty, viestitty sisaisten auditointien tuloksista henkilostolle ja toimitettu
koulutusmateriaali standardin itseopiskeluun. Standardeja oli my6s kayty lapi henkil6i-
den kanssa sisdisissa auditoinneissa eli oli jalleen palautettu mieliin, miksi standardeihin
liittyvaa tyota tehdaan ja mitkd sen vaatimukset olivatkaan. Lisdksi tarjolla ollut koulutus-
materiaali antoi mahdollisuuden tutkia itsenéisesti asiaa. Toimitin toisen mielipidekyselyn
samoille henkildille kuin edellisen kyselyn. Toisen kyselyn siséaltd oli tismélleen sama

kuin ensimmaisen.

Alla on kerrottu molempien kyselyiden tulokset erikseen ja sen jalkeen on tehty vertailua
niiden valilla. Lisaksi lopussa on omat johtopaatokset kyselystd, avoimista palautteista
ja tuloksista.

Ensimmaisen mielipidekyselyn tulokset

Kysely toimitettiin 18 henkil6lle ja kysely oli auki vahan yli viikon. Vastauksia tuli kymme-

neltad henkildlta eli vastausprosentti oli 56 %. Muistutuksia ei kyselyssa ollut.
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Keskiarvo oman tyon tyytyvaisyydessa oli 3,2 ja keskihajonta oli 1,17. Kuten alla olevasta
kuvasta (kuva 21) on nahtéavissa, vastaajista 20 % oli erittain tyytyvaisia ja 20 % tyyty-
vdisia omaan tyohon standardien vaatimuksiin liittyvissa tehtavissa. Kukaan ei ollut erit-
tain tyytyméatoén, mutta jopa 40 % oli kuitenkin tyytymattémia omaan standardityéhon.

Vastaajista 20 % ei mytdsk&an osannut sanoa tyytyvaisyydestaan omaan standardity6-

hon.

s 1 Erittéin
5 Erittain v
0,
tyytyvainen tyytymaton 0,0%
20,0%

2 Tyytyméaton
40,0%

4 Tyytyvainen
20,0%

3 En osaa sanoa
20,0%
M1l M2 W3 W4 u5

Kuva 21 Tyytyvaisyys omaan ty6hon

Keskiarvo koko organisaation panokseen standardeihin liittyvissa tehtavissa ja paatok-
sissa oli 2,9 ja keskihajonta oli 0,83. Kuten alla olevasta kuvasta (kuva 22) nékee, etta
vastaajista kukaan ei ollut erittéin tyytyvainen organisaation tekemiseen ja 30 % oli tyy-
tyvaisia. Vastaajista jopa 40 % oli tyytymattémia eli 10 % enemman kuin tyytyvaisia,

kukaan ei ollut kuitenkaan erittain tyytymattn organisaation standardityéhon.
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Kuva 22 Tyytyvaisyys organisaatioon

Molemmissa tyytyvaisyyskysymyksissa iso osa tuloksista oli en osaa sanoa -tuloksia,
jopa 40 % molemmissa kysymyksissa. Vastaajat olivat valikoitu nimenomaan sen perus-
teella, etta he tietdvét tekevansa toimenpiteita standardien vaatimuksia ja ulkoisia arvi-
ointeja varten. Voidaan siis olettaa, ettd arvio on mennyt tassa kohtaa ainakin osalla
vaarin tai ei ole ymmarretty taysin mitd on vastannut. Eli ei ole luettu ohjetta riittdvan
tarkasti ja on vain valikoitu itselle sopiva hymio, ymmartamatta etta keskimmainen neut-

raalilla ilmeell& oleva hymio tarkoittikin en osaa sanoa -arviota.

Kyselyssa oli tyytyvaisyyskyselyiden lisdksi kolme kysymysta mikd mahdollisti avoimen
palautteen. Ensin pyysin perusteluita omiin vastauksiin, sen jalkeen mielipidetté standar-
deista yleensa, liséaksi mielipidettd sisaisista auditoinneista ja lopuksi yleista avointa pa-
lautetta. Avoimia palautteita en halunnut jakaa naissa tuloksissa suoraan, muutoin kuin
yleisen avoimen palautteen osalta ker&sin tah&dn muutamia suoria lainauksia vastauk-

sista:

"Mielesténi sertifikaateista pitéisi luopua, koska mitdan rahallista arvoa ndille ei ole ku-
kaan ainakaan tahan mennessa pystynyt osoittamaan, mutta organisaatiota ne selkea-
asti kuormittavat. Sertifikaateista opittuja hyvid asioita ei kuitenkaan pida heittdd huk-

kaan, vaan ne pitda edelleenkin olla osana fekemisté, jokaisella meista.”
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“Auditoifalle hatunnosto sinnikkyydesté ja asioihin tarttumisesta, vaikka kanssaihmiset

valilla jupisevatkin.”

"Tarkeéd aihe jatketaan vaan tédmén puskemista ja pitdmista esilla. Pala kerrallaan
homma tulee kylla tutummaksi, laheisemmaksi ja apuvélineeksi omaan johtamiseen ja

sité kautta vaatimuksetkin téytetddn kuin huomaamatta.”

Toisen mielipidekyselyn tulokset

Toinen mielipidekysely ldhetettiin huhtikuussa ja kysely oli auki vajaan viikon ajan, vas-
taajia muistutettiin kertaalleen vastaamisesta. Vastauksia saatiin 13 henkil6lta eli vas-
tausprosentti oli 72 %. Kysely laitettiin siis samalle joukolle kuin ensimmainen kysely ja
saateviestissa kaytettiin edellisen kyselyn siséltda, ainoastaan samalla tarjottiin edellisen

kyselyn tulokset ylatasolla.

Keskiarvo oman tyon tyytyvaisyydessa oli 3,3 ja keskihajonta oli 1,07. Kuten alla olevasta
kuvasta (kuva 23) nakee, tyytyvaisia tai erittain tyytyvaisid omaan standardeihin liitty-
vaan tyohon oli yhteensa yli puolet vastaajista eli jopa 53,9 %. Tyytymattémia tai erittain
tyytymattémia oli yhteensa 23 % vastaajista ja saman verran ei osannut sanoa tyytyvai-

syydestaan omaan standardityéhon.

5 Erittéin tyytyvainen 1 Erittain tyytymaton
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2 Tyytymaton 15,4%
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Kuva 23 Tyytyvaisyys omaan ty6hon (2.kysely)
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Keskiarvo koko organisaation panokseen standardeihin liittyvassa tydssa ja paatoksissa
oli 2,9 ja keskihajonta oli 1. Alla olevasta kuvasta (kuva 24) nakee kuinka erittain tyyty-
vaisia ei ollut ollenkaan, mutta tyytyvaisia oli 38,5 %. Erittain tyytymattomia tai tyytymat-
tomia oli yhteensa saman verran eli 38,5 %. Vastaajista 23,1 % ei kuitenkaan osannut

sanoa tyytyvaisyydestaan organisaation standardityéhon.

5 Erittain - -
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3 En osaa sanoa
23,1%
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Kuva 24 Tyytyvaisyys organisaatioon (2. kysely)

Kyselysséa oli tyytyvaisyyskyselyiden lisdksi kolme kysymysta mik& mahdollisti avoimen
palautteen. Ensin pyysin perusteluita omiin vastauksiin, sen jalkeen mielipidetté standar-
deista yleensa, liséaksi mielipidettd sisaisista auditoinneista ja lopuksi yleista avointa pa-
lautetta. Avoimia palautteita en halunnut jakaa naissa tuloksissa suoraan, muutoin kuin
yleisen avoimen palautteen osalta kerésin tah&n muutamia suoria lainauksia vastauk-

sista:

"Hyvé&é tybtéa kaikilta, jotka ovat kaiken muun kiireen keskelld jaksaneet panostaa laatuun

ja standardien-mukaisuuteen!”

"Harmittaa, etta tydhon ei ole kdytettavissd enempéaa aikaa, jolloin jalki olisi laadukkaam-

paa ja mietitymp&a.”

“Sovellamme standardeja osin lilan jaykasti ja osin hieman péalle limatusti. Toimintata-

vat tulisi osin uudelleen dokumentoida tiimien ja yksikéiden omista lahtokohdista.”
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"Standardit ja todistus standardien mukaisesta toiminnasta lisdavat yrityksen uskotta-

vuutta ja auttavat kaupan saamisessa.”

Mielipidekyselyiden vertailu ja omat johtopaatokset

Kyselyihin vastasi 56 % ja 72 % vastaajista eli mielestani taméan tutkimuksen kannalta
riittava maaré eli yli 10 henkil6d. Vain toisessa kyselyssa muistutin kertaalleen ja se oli
myds lyhyemman aikaa auki vastaajille.

Tein vertailua kyselyiden tulosten valilla ja tyytyvaisyys omaan standardity6hén parani
kehittamistehtéavan aikana. Ensimmaisessa eli marraskuun kyselyssa oli standardien
vaatimusten vaatimaan tyohon 20 % tyytyvaista vastaajaa ja erittain tyytyvaisia oli myos
20 % vastaajista. Huhtikuussa eli toisessa kyselyssa pelkastaan tyytyvaisia oli jo tuplasti
enemman eli jopa 46 % vastaajista, mutta erittain tyytyvaisia oli 12,3 % vahemman kuin
aiemmin eli erittain tyytyvaisia oli enaa vain 7,7 %. Joka tapauksessa yli puolet vastaa-
jista oli tyytyvaisia tai erittain tyytyvaisia omaan standardityéhon. Vastaajista yksikaan ei
ollut marraskuussa erittain tyytymattomia ja huhtikuussa oli erittain tyytymattémia vain

7,7 % eli suurta muutosta tassa ei ollut tapahtunut.

Tyytyvaisyys organisaation standardityéhon oli lahes samalla tasolla molemmissa kyse-
lyissa, vastaajien tyytyvaisyys parani kuitenkin vahan kehittamistehtavan aikana. Mar-
raskuussa tehdyssa kyselyssa erittdin tyytymattomia vastaajia oli vain 7,7%, kun taas
huhtikuussa tehdyssa kyselyssa erittain tyytymattomia ei ollut enaa lainkaan. Tyytyvaisia
vastaajia oli huhtikuussa tehdyssé kyselyssa 8,5 % enemman, kun taas tyytymattomia
oli noin 10 % vahemman. Organisaation standarditydhon erittdin tyytyvaisia vastaajia ei

ollut kummassakaan kyselyssé ollenkaan.
En osaa sanoa -vastaajien maara oli pudonnut puoleen edellisesta kyselysta.
Yleisesti naissa perusteluissa nousi esiin huomioita kuten, ettéd standardit vaativat koh-

tuuttomasti aikaa ja kuormittavat tekemistéa. Standardit ja niiden vaatimukset on huonosti

jalkautettu osaksi kaytantoja ja ne koettiin niin sanotusti p&alle limatuiksi eli tehdaan
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asioita vain standardin vuoksi, eikd nahda hyotyja kunnolla. Toisaalta taas nahtiin stan-
dardien tuoma laatu tarkedna ja koettiin systemaattisten toimintatapojen parantavan te-

hokkuutta ja vievan asioita oikeaan suuntaan.

Kysyin seuraavaksi standardien hyodyistéd ja mahdollisista haitoista ja naihin sain ylei-
sesti vastauksina, ettd standardit ovat tuoneet toimintaan lisdarvoa esimerkiksi tasalaa-
tuisempana tekemisena ja koettiin olevan kilpailuetu, haittoina koettiin runsaat dokumen-
tointitarpeet ja tydmaara. Hyva huomio oli eraalla vastaajalla, etta vika ei ole standar-
deissa, vaan siiné etté niita ei ole otettu kunnolla osaksi johtamismallia vaan ovat jaaneet
ulkopuolisiksi, irrallisiksi vaatimuslistoiksi. Toivottiin standardien mukaan ottamista kaik-
keen kehittamiseen ja keskusteluihin, eiké vain silloin kun ulkoiset auditoinnit Iahestyvat.

Kysyin mielipidetta sisdisista auditoinneista ja niista tehtyjen havaintojen kirjaamisesta
ja koettiin etta naissa on paljon hyvaa, mutta on viela kovin irrallinen toiminne organisaa-

tiossa eika kirjauksien suhteen osata vield toimia riittéavalla tasolla.

Johtopaatoksena tuloksista voisin sanoa, ettd toimenpiteet kehittamistehtavan aikana
eivat olleet ihan riittavia ja esimerkiksi koulutusta standardien sisaltddn tarvittaisiin viela-

kin enemman ja yleensakin standardin kasikirjan saatavuutta pitaisi lisata.

Kehittamistehtavan aikana lisattiin standardeihin liittyvaa koulutusta, viestintaa ja sisais-
ten auditointien aikana tietoisuutta standardin vaatimuksista, jolloin saattoi kayda niin,
etta tieto niin sanotusti lisasi tuskaa ja sita kautta koettiin mahdollisesti lisda tyytymatto-
myytta standardeihin liittyen. Varsinkin kun avoimissa kommenteissa oli havaittavissa
tydomaaraan ja kiireeseen kohdistuvia paineita. Oli selkeéasti havaittavissa tahtotila ja halu
panostaa enemman standardien vaatimaan tyéhon, mutta on liilkaa muita tyo- tai aika-

haasteita.

Mahdollisesti, jos mielipidekysely olisi toteutettu myos keskivaiheella kehittamistehtavaa
eli kun kaytiin henkildiden kanssa eri vaatimuksia lapi, olisi tyytyvaisyyden taso ja tulos
voinut olla selkeasti huonompi, koska siiné vaiheessa vasta monelle valkeni, miten moni
asia vaati korjaamista tai kokonaan uutta tekemista. Vasta taman jalkeen kdvimme asi-
oita yhdessa lapi ja mietittiin konkreettisia korjaustoimenpiteitd. Tama saattoi taas vai-
kuttaa tyytyvaisyyteen sitd parantavana, kun tuli lisd& ymmarrysté asioihin ja tukea teke-

miseen.
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6.4 Sisaisten auditointien tulokset ja korjaavat toimenpiteet

Listasin uuteen arviointisuunnitelman itsearvioinnin ja GAP-analyysin perusteella olen-

naiset sisaiset auditoinnit ja suunnittelin niille aikataulut.

Ennen siséisten auditointien aloittamista paatin tarkistuttaa ja katselmoida prosessien
omistajat, muutokset omistajuuksiin hyvaksytettiin johtoryhméassa. Vasta tamén jalkeen

oli mahdollista joidenkin prosessien osalta suorittaa sisainen auditointi.

Aloitin sisédisten auditointien suorittamisen kehittamistehtavan vaiheessa kolme ja audi-
toinnit jatkuivatkin vaiheeseen viisi asti. Suunnitelmien mukaan sisédiset auditoinnit piti
suorittaa vaiheissa 3-4. Eli suunnitellut aikataulut vahan venyivat, liséksi oli vield pakko
tehda muutoksia auditointisuunnitelmiin, joitain aiheita piti poistaa ja ottaa uutta tilalle.
Tama johtui myos siitd, kun sain maaliskuussa ulkoisen arvioijan tekeman auditointioh-
jelman nahtaville eli sen perusteella tein viela viimeiset muutokset omiin auditointisuun-
nitelmiin. Lahinna priorisoin ja siirsin ylimaaraisia sisaisia auditointeja ulkoisen arvioinnin
jalkeiseen aikaan. Nain tehtiin esimerkiksi prosessille palveluiden budjetointi ja kirjanpito,
koska tiedettiin siin&d olevan vaatimuksiin n&hden korjattavaa ja siihen ei viela ollut aikaa.

Sisdisia palvelunhallintaan liittyvia sisédisia auditointeja pidettiin lopulta 15 kappaletta ja
aiheina olivat seuraavat prosessit: palvelunhallinta, ongelmanhallinta, hairion ja palvelu-
pyyntéjen hallinta, muutoksenhallinta, tarjpamanhallinta, palvelutason hallinta, kumppa-
nihallinta, konfiguraationhallinta, jatkuva parantaminen, kapasiteetinhallinta, palvelura-

portointi, julkaisun hallinta, hankinta, likesuhteiden hallinta, johdon vastuut ja resursointi.

Naiden palvelunhallintaan liittyvien sisaisten auditointien tuloksia olivat esimerkiksi:

. Eniten tehtiin havaintoja tarjoamanhallinnan ja kumppanihallinnan
osalta heti viime vuoden lopussa. lhan ensimmaisena térmattiin siihen,
ettei ollut selkeita vastuullisia néille prosesseille. Tarjpamanhallinnalle
Kirjattiin 5 lievaa poikkeamaa ja kumppanihallinnalle 3 lievaa poik-
keamaa.

. Asiakashallinnan ja myynnin osalta kirjattiin myos 5 lievaa poikkeamaa.
Poikkeamat liittyvat lahinn& prosessien ja roolien kuvauksiin. Samalla

kaytiin lapi palvelutason hallinta.
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. Jatkuvan parantamisen (CSI) ja sen kuvauksiin liittyen kirjattiin suosi-
tuksia, nama liittyivat [ahinna prosessin kuvauksiin ja toimintamalleihin.
Eli miten kehittamista ja jatkuvaa parantamista tehdaan.

. Kapasiteetinhallinnan osalta kirjattiin lieva poikkeama, koska standar-
din ja toiminnan vaatimista kapasiteettisuunnitelmista ei ollut naytt6a.

. Muutoksenhallinta ja konfiguraationhallinta auditointi pidettiin yhta ai-
kaa, kun molemmissa on talla hetkella sama omistaja. Hyvia havaintoja
tehtiin ja osa korjattiin jo paikan p&alla, mutta lievia poikkeamia jai 1 kpl
konfiguraationhallintaan.

Edella listattujen lisdksi katselmoin ISO/IEC 20000-1 johdon edustajan ja laajennusta
koskevan yksikon vetgjan kanssa intrassa olevia kuvauksia palvelunhallinnasta, palve-
lunhallintasuunnitelmat, johtaminen ja palvelunhallintapolitikan. Naisté katselmoinneista
kirjasin myds havainnot ylos ja ne kaytiin uudelleen |api vaiheessa viisi, jolloin tehtiin
loput korjaukset.

Sisdisissa auditoinneissa haastateltiin prosessin omistajaa tai muuta aihealueesta vas-
taavaa henkiloa, lisaksi muita prosessissa toimijoita. Jokainen sisainen auditointi vaati
auditoijan toimesta valmisteluja ja lahdetietoihin perehtymisté etukateen. Joitain sisaisia

auditointeja jouduttiin suorittamaan useampaan otteeseen aikatauluhaasteiden vuoksi.

Taman kehittamistehtévan aineiston keruuseen vaikutti myds sisaisten auditointien ylei-
nen sujuvuus. Sisaiset auditoinnit voivat olla ilmapiiriltddn keskenaan erilaisia, mihin voi
vaikuttaa henkildiden kemiat, luottamus auditoijaan tai mika on haastateltavan mielentila
juuri silla hetkelld tai vastuullisen asian tai prosessin tuntemuksen taso. Joissain tapauk-
sissa saattoi kayda niin, ettd prosessi mistd haastateltava vastasi oli havaittavissa isoja
ongelmia mutta hdnen mielipide esti tehtyjen havaintojen todellisen selvitystyon ja juuri-
syyanalysoinnin. Naissa tilanteissa oli hyvin tarkeda saada johdon tuki asioiden korjaa-

miseen ja tieto haastateltaville siita, etta havaintojen korjauksia myds seurataan.

Sisdisten auditointien jalkeen poikkeamat ja suositukset Kkirjattiin poikkeamalistalle,
missa ne vastuutettiin oikeille tahoille korjattavaksi ja korjaaville toimenpiteille annettiin
korjausaikataulu. Korjausaikataulu on tavanomaisesti kolme kuukautta, mutta ulkoista

arviointia varten tuli joidenkin puutteiden korjauksia kiirehdittya.
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Kohdeorganisaatiossa valmistauduttiin tulevaan ulkoiseen arviointiin myds siten, etté ka-
vin arviointiin osallistuvien henkildiden kanssa valmistelevia palavereja, missa kaytiin yh-
dessa lapi tulevaa ulkoisen arvioinnin ohjelmaa ja samalla sisdisissa auditoinneissa teh-
tyja havaintoja. Katselmoitiin samalla korjaavia toimenpiteitd, prosessien omistajien

kanssa prosesseihin liittyvaa dokumentaatiota.

Kohdeorganisaatiossa seurataan kuukausitasolla avattuja ja suljettuja poikkeamia. Ke-
hittamistehtavan aikana kirjattiin havaintoja eli poikkeamia tai suosituksia sisaisten audi-
tointien aikana noin 50 kappaletta. Kehittamistehtavan loppuvaiheessa eli huhtikuun lo-
pussa tarkastin, ettéd pelkastaan palvelunhallintajarjestelméan prosesseihin kohdistuvia
poikkeamia tai suosituksia oli suljettu jo noin 37 kappaletta. Eli jatkuvaa parantamista ja
kehittamista hallintajarjestelmissa tai toiminnassa todella tapahtui.

6.5 Vaikutusten mittaaminen

Vastaukset tutkimuksen laadullisiin kysymyksiin:
¢ Millaisin keinoin saadaan selville nykytila ja puutteet palvelunhallintajarjestel-
massa?

o lItsearviointi -tydkalu on luotu ja sen avulla on selvitetty nykytila. Sisaisten
auditointien avulla on selvitetty puutteet ja standardin vaatimusten poik-
keamat. Nykytila on selvitetty kahteen kertaan.

e Miten parantaa valmistautumista vuosittaisiin ulkoisiin sertifiointiarviointeihin?

o Systemaattinen arviointisuunnitelma -pohja on luotu ja tytkalu on otettu

Laatu ja turvallisuus -tiimissa kayttoon.
¢ Millainen on henkildston mielipide standardeihin liittyen ja voidaanko vaikuttaa
standardeihin liittyviin mielipiteisiin kehittdmistehtavan aikana?

o Mielipidekyselyiden avulla on selvitetty mielipiteet. Selvitettiin, oliko kehit-
tamistehtavan aikana tehdyilla toimenpiteilla vaikutusta mielipiteisiin ja

jonkin verran vaikutusta oli ollut.
Alla olevassa taulukossa on kehittdmistehtavan mittarit, asetetut tavoitteet ja lisatty saa-
dut tulokset per mittari. Lisaksi taulukossa on kirjattu perusteluja korjaavista toimenpi-

teistd ja niiden mahdollisesta vaikuttavuudesta kehittdmistehtavan aikana.

Taulukko 4 Mittarit ja tulokset



NRO MITTARI

1

2

Itsearviointi  -tydkalun

luominen

Itsearviointien tulokset
ja toimenpiteiden luku-

maara

Sisaisissa auditoin-
neissa on tehty havain-
toja palvelunhallintajar-
jestelman kehitta-

miseksi

Palvelunhallintajarjes-
telmé&n puutteita on kor-
jattu eli palvelunhallin-

tajarjestelma on kehit-
tynyt

TAVOITE
Tehty

Keskiarvo
(asteikolla
0-4) 4 / toi-
menpiteet 0
kpl

Tehty

Tehty

TULOS
Tehty

1. itsearvi-
ointi kes-
kiarvo: 2,5 /
toimenpiteet
37 kpl

2. itsearvi-
ointi kes-
kiarvo 3,09 /

toimenpiteet
22 kpl

Tehty

Tehty
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PERUSTELU

Uudistettiin ISO/IEC 20000-1 standar-
diin sopiva itsearviointitydkalu ja muo-
kattiin arviointiasteikkoa sopivammaksi.
Itsearvioinnin vuosittainen tekeminen
muodostui kaytannoksi uuden ja pa-
remman itsearviointi -mallin my6ta ja
tama ohjeistettiin organisaation intraan
myds jatkoa varten.

Keskiarvo itsearvioinneissa maaritel-
laan asteikolla 0-4 ja tavoitteena on 4,
jolloin kaikki vaatimukset tayttyvat ja ke-
hittAmistoimenpiteiden tavoite olisi sil-
loin O kpl.

Ensimmaisen itsearvioinnin tulosten
perusteella tehty GAP-analyysi ja ete-
nemissuunnitelma laajennusta ja ul-
koista arviointia varten. Ensimmaisen it-
searvioinnin keskiarvo oli 2,5 ja toimen-
piteita kirjattiin 37 kpl.

Toisen itsearvioinnin perusteella tar-
kastettiin, onko tehty oikeita asioita. Ei
vielakaan ihan paasty tavoitteeseen,
koska keskiarvo oli 3,09. Toimenpiteita
jai viela, mutta vaheni kuitenkin 15 kap-
paleella.

Tavoitteena on aina mahdollisimman
vahan poikkeamia, mutta havaintoja tu-
lee aina kuitenkin tehda sisaisissa audi-
toinneissa. Tama on osa jatkuvaa pa-
rantamista. Havaintoja eli poikkeamia
tai suosituksia tehtiin kehittdmistehta-
van aikana noin 50 kpl.

Havaintoina on ollut poikkeamia tai suo-
situksia palvelunhallintajéarjestelmaan
ja niistd on korjattu kehittdmistehtavan

aikana yhteensa jopa 37 kpl.



Palvelunhallintajarjes-
telman prosessit ovat

kehittyneet

Sisédisen arviointisuun-
nitelma -pohjan ja pysy-
van arviointikdytannon

luominen

Tietoisuutta lisatty pal-
velunhallintajarjestel-

man standardista ja
laajennuksesta
Henkilostén  tyytyvai-
syyden taso standar-
deihin ja niihin liittyvaan

tyéhon

Kylla

Tehty

Tehty

Keskiarvo
oma 5
Keskiarvo
organisaa-
tio5

/

Kylla

Tehty

Tehty

1.kysely:
Oman tyyty-
vaisyyden
keskiarvo 3,2
[ Tyytyvai-
syys
saatioon kes-

organi-

kiarvo 2,9,

2.kysely:

Oman tyyty-
vaisyyden

keskiarvo 3,3
[ Tyytyvai-
Syys organi-
saatioon kes-

kiarvo 2,9
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Ylla korjatut puutteet liittyivat prosessei-
hin kuten palvelunhallinta, henkildsto-
hallinta, jatkuva parantaminen, johtami-
nen, palveluraportointi, dokumentaati-
onhallinta, palvelutason ja liikesuhtei-
den hallinta eli nédma palvelunhallinta-
jarjestelman prosessit olivat kehittyneet
puutteita korjaamalla.
Arviointisuunnitelma -pohjan luonti on-
nistui ja sen kaytannét kuvattiin doku-
mentille. Arviointisuunnitelma otettiin
kayttoon ja sen sisaltd iteroitui kehitta-
mistehtévan aikana. Liséksi tehtiin oma
sivu intraan samalle aiheelle. Paranne-
taan kaytantoa jatkossa niin, etta arvi-
ointisuunnitelma tehdé&n kokonaisuu-
dessaan suoraan intra -sivuksi, eika
erillistd dokumenttia enaa.

Koulutusta tarjottu itseopiskeluun ja
viestintdén aiheesta annettu useam-

paan otteeseen.

Henkiloston mielipidekyselyn keskiar-
vot asteikolla 1-5. Tyytyvaisyyden ta-
voitteeksi asetettiin 5 eli erittain tyyty-
vainen.

Tavoitteisiin ei ihan paasty, mutta toi-
saalta tyytyvaisyydet eivat myodskaan
laskenut kehittdmistehtdvan aikana.
Toisen kyselyn tulosten keskiarvot oli-

vat lahes samat kuin ensimmaisessa.



9

Kehittamistehtavalla on
ollut vaikutusta henki-

I6ston mielipiteisiin

Kylla

Kylla
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Toisessa mielipidekyselyssa tarkistet-
tiin, onko tehdyilla toimenpiteilla (sisai-
set auditoinnit, viestint&, koulutus) ollut
vaikutusta asenteisiin verrattuna en-
simmaiseen kyselyyn ja vaikutusta oli

ollut ja positiivisempaan suuntaan.
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7 Yhteenveto ja johtopaatdkset

Tassa osiossa on kasitelty kehittamistehtavéan ja tutkimuksen luotettavuutta ja pate-
vyytta. Lisaksi tutkimuksessa kaytetyn viitekehyksen soveltuvuutta kehittamistehtavassa
ja sen lisdksi omat johtopaatokset kehittamistehtavasta tutkijana.

7.1 Tutkimuksen luotettavuuden arviointi

Tutkimuksen validiteetti toteutuu, mikali tutkimus on perusteellisesti tehty ja dokumen-
toitu hyvin. Tutkimusta voidaan pitda patevana, jos siina tutkittiin juuri niité asioita, joita

oli tarkoituskin tutkia.

Tama kehittamistehtéava ja sen vaiheet on perusteellisesti kuvattu. Lisaksi tutkimuskysy-
mykset vastaavat kehitystehtavaan, tutkimuksen viitekehys rakentuu tutkimukselle olen-
naisista tiedoista ja teorioista, haastattelujen ja kyselyiden otanta oli rajattu ja kohden-

nettu riittavasti.

Laadullisessa tutkimuksessa haastatteluissa saadut vastaukset voivat vaihdella ja mieli-
piteet ovat usein henkilokohtaisia riippuen kenelta kysytaan, siksi niita ei ole mahdollista
toistaa saaden samoja tuloksia eikéa sellainen ole tassa tutkimuksessa tavoitteenakaan.
Kaytetty kyselylomake kuitenkin mahdollistaa taman tutkimuksen toistettavuuden jollain

tasolla.

Kehittamistehtavassa pidettiin lopulta sertifiointeihin liittyva ulkoinen arviointi, miké arvioi
toiminnan kehittymista organisaatiossa ja samalla verifioi my6s taman tutkimuksen toi-
menpiteita ja tuloksia. Talla verifioinnilla on myds todellinen vaikutus kohdeorganisaa-
tiolle. Taman kehittamistehtavan sykliseen kehittdmisprosessiin olisi siis kuulunut ulkoi-
sen arvioinnin kasittely, mutta kyseisen arvioinnin tuloksia ei kuitenkaan tassa kehitta-
mistehtavassa ja tutkimuksessa enndtetty kasittelemééan, joten ne rajautuivat tutkimuk-

sen ulkopuolelle.

7.2 \Viitekehyksen soveltuvuus kehittamistehtavan toteutukseen
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Tutkimuksen teoreettisessa viitekehyksessa tarkasteltiin palvelunhallintajarjestelméaa

standardien, arvioinnin ja muutoksen hallinnan nakoékulmista.

Otin viitekehykseen mukaan myds kéasitteet organisaatiokulttuuri, systeemiajattelu ja
muutoksen hallinta, koska kohdeorganisaatiossa oli kehittdmistehtavan aikana runsaasti
muutoksia, myds muutoin kuin taméan kehittdmistehtavan aiheuttamana. Muutokset
tassa kehittamistehtavassa kohdistui erityisesti palvelunhallinnan prosesseihin. Halusin
kuitenkin ottaa huomioon, miten muutokset tai kehittamistehtavan toimenpiteet voisivat

vaikuttaa organisaatiossa oleviin mielipiteisiin.

Jatkuvan parantamisen kasittely viitekehyksessa tuki arviointien tekemista. Eli ennen
kuin voidaan kehittda tai parantaa organisaation toimintaa tai prosesseja on selvitettéava
ensin, mik&a on nykytila. Nykytilan arvioinnissa kaytetaan erilaisia mekanismeja ja naista
tarkasteltiin erityisesti kohdeorganisaatiossa jo kaytdssa olevia tai tassa kehittamisteh-
tavassa kayttoonotettuja kaytantoja kuten itsearviointi, GAP-analyysi ja sisainen audi-

tointi.

Viitekehyksessa oli tarkedd myos selventad, mika on standardi ja erityisesti tata kehitta-
mistehtavaa koskeva ISO/IEC 20000 standardi, mita tarkoittaa erilaiset hallintajarjestel-

mat tai johtamisjarjestelmat ja miten niita sertifioidaan.

7.3 Oma arviointi ja jatkokehitys

Kehittamistehtavan tavoitteina oli [0ytda parhaat keinot nykytilan arviointiin ja puutteiden
havaitsemiseen, arvioida olemassa olevan palvelunhallintajarjestelman nykytila, selvit-
ta& ISO/IEC 20000-1 standardin vaatimuksiin liittyvat puutteet, kehittda arviointisuunni-
telman kaltainen ohjeistus hallintajarjestelmien vuosittaista arviointia varten, laajentaa
henkiloston tietoisuutta standardeista, keraté tietoa organisaation mielipiteista standar-
deja ja niihin liittyvaa tyota kohtaan ja selvittda vaikuttiko kehittamistehtavan aikana teh-

dyt havainnot, toimenpiteet, koulutukset ja parannukset mielipiteisiin.

Mielestani edella mainittuihin tavoitteisiin paastiin ja tasta kehittAmistehtavasta oli selke-
asti hyotya koko organisaatiolle, ei pelkastaan tutkimuksen tekijalle tai Laatu ja turvalli-

suus -tiimille tai laajennettavalle yksikdlle.
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Erityisesti palvelunhallintajarjestelman prosessien omistajille tasta kehittamistehtavasta
koettiin olevan hyotyd. Prosessien omistajat kertoivat jo tutkimuksen aikana mielipitei-
taan, etta oli hyodyllista heidan itse lukea standardia tai yhdessa kanssani ja miettia rat-
kaisuja vaatimuksille. Lisaksi he kokivat hyddyllisena katselmoida itsendisesti omat pro-
sessit ja niiden kuvaukset, minka jalkeen heilla oli itsellaén selkea kuva omasta proses-
sistaan. Prosessien omistajat tekivat esimerkiksi myds sisdisten auditointien aikana itse
omia havaintoja omassa prosessissaan eli missa olisi kehittdmisté suhteessa vaatimuk-
siin. Prosessien omistajien tehdysté itsenaisesta tydsta nahtiin olevan myos apua tule-

vassa ulkoisessa arvioinnissa, mihin he joutuivat osallistumaan.

Kehittdmisen aikana tehty muutos on monesti uusi tapa tydskennella tai organisoida te-
kemistd. Eikd muutoksen hallinnan teoriankaan mukaan ketaan voi pakottaa muutok-

seen vaan jokaisen tulee I6ytda oma halu tehd& muutosta.

Taman kehittdmistehtavan tekeminen oli minulle tutkijana melko selke&a, koska itsellani
oleva substanssiosaaminen aiheeseen oli jo entuudestaan vahva. Mielestani oli kuiten-
kin hyddyllista tuoda asioita ensimmaista kertaa konkreettisesti esille ja dokumentoida
niitd, myds muiden saataville. Lisaksi, jos joskus Laatu ja turvallisuus -tiimi kasvaa, on

perehdyttamiseen naisté uusista tydkaluista ja toimintatavoista hyotya.

Koen, ettd saanndllisen itsearvioinnin tekeminen on jatkossakin hyoddyllista, jotta saa-
daan selville todellinen nykytila palvelunhallintajarjestelmasta. Ainoa haaste arvioinnin
tekemisessa on aina, miten saada lopputuloksesta mahdollisimman rehellinen ja realis-
tinen. Tavoitteena oli saada koko ryhmalta kollektiivinen ja rehellinen kanta asioihin ja
nain talla kertaa saatiinkin. T&han tulee jatkossakin panostaa eli itsearvioinnin tekemi-
seen osallistuu ne, jotka todella tietavat parhaiten miten eri prosessien tai toimintojen
tilanne organisaatiossa on. Itsearvioinnissa ei ole aina jarkevaa kayttaa vain henkilgita,
jotka ylatasolla vastaavat asioista, vaan myds suorittavia toimijoita. Nailla henkilGilla voi
olla ihan eri nakemys asioista kuin vastuullisilla. Tah&n kehittamistehtavaan ei kyetty
nain tarkalla tasolla menemaan itsearvioinnin osalta, koska kohdeorganisaatiossa tapah-
tui niin paljon muutoksia vastuiden osalta, ettei aina tiedetty kuka vastaa mistékin tai
kuka toimii missdkin prosessissa. Sain kuitenkin palvelutuotannon esimiehen ansiosta

todellisen kuvan itsearvioinnista jo heti alkuun.

Toisessa itsearvioinnissa selkedasti katsottiin asioita yhta kriittisesti, mutta positiivisem-

min. Tama puolen vuoden sykli itsearvioinnin tekemiseen oli sopiva, koska niin paljon oli
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tehty korjaavia toimenpiteita, jotka todella nékyivat itsearvioinnissakin. Toisen itsearvi-
oinnin tulosta tuki myds sisaisten auditointien havaintojen eli poikkeamien tai suositusten
korjaukset, mita oli suljettu jo 37 kappaletta tdman kehittamistehtavan loppuun men-

nessa. Tama on ihan huikea saavutus operatiivisessa kehittdmisessa.

Kehittamistehtavassa luodussa itsearviointimallissa mitataan myos kypsyystasoja per
ISO/IEC 20000-1 standardin vaatimus, mutta mittaustasot ovat tasoilla toteutuuko vaati-
mus vai ei. Varsinaisten palvelunhallintaprosessien mittaamiseen on jo jatkokehitysmie-
lessa mietitty CMMI:n mukaista kypsyysmallia ja siksi tata teoriaa esiteltiin kehittamis-
tehtavan viitekehyksessakin.

Arviointisuunnitelma -pohjan tekeminen syntyi helposti ja siita koin itse hyotyvéani eniten
taman kehittamistehtéavan tuloksista. Jatkossa tulen kehittam&én arviointisuunnitelma -
pohjaa lisda. Sisallon keruuta varten tulee esitysmuoto miettia uudelleen ja sita varten
suunnittelin, etta arviointisuunnitelma tehtéisiin suoraan Sharepoint -sivuksi, eika enéda
erillisena Word -dokumenttina. Siten sailyy paremmin versionhallinta sisallén osalta ja
myds muut tiimin jasenet pystyvat sisaltda halutessaan tayttamaan. Liséksi tieto koko

suunnitelmasta on vield paremmin muun henkiléston saatavilla.

Standardien huono saatavuus organisaatiossa hankaloittaa standardien sisallén jalkaut-
tamista ja tdma tuottaa epaselvyyttd henkildstdssa, kun heilla ei ole paasya standardi-
materiaaliin. Standardien kasikirjat perustuvat lisenssikaytantton ja siksi niiden kayttéa
on ollut pakko rajata. Ainoastaan Laatu ja turvallisuus -tiimilla ovat standardit kaytos-

saan.

Taman kehittamistehtavan aikana selvisi, etta standardeihin liittyva koulutusta tarvitaan
lisda. Lisaksi saanndllisempaa viestintdd, standardien hyvista puolista ja miten ne oike-
asti hyodyttavat toimintaa. Tama viestinta voi vaikuttaa henkiloston asenteisiin ja mieli-
piteisiin niita parantavana. Uudet tyontekijat on mahdollista saada ymmartamaan vaati-
muksia paremmin ja mik& hyoty standardeista oikeasti on, jos vain asiat osataan esittaa
oikealla tavalla ja heilla olisi myds parempi mahdollisuus tutustua standardimateriaaliin

jo heti alusta alkaen.

Uusille tydntekijoille on jo olemassa toimintajarjestelmien perehdytysohjelma, missa ker-
ron yleisesti mité standardi ja sertifiointi tarkoittavat. Havaitsin tAman kehittamistehtavan

aikana, ettd tama ei enaa riitd ja tulen paivittAmaan uuden tyontekijan perehdytyspakettia
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kattavammalla standardien itseopiskelu -materiaalilla. Jatkoa ajatellen pyrin myds vie-
maan henkiloston saataville varsinaisen standardin kéasikirjan eli esimerkiksi tulostamalla

standardi toimistoon, mista sen voi aina tarvittaessa kayda lainaamassa.

Laatu ja turvallisuus -tiimissa keskusteltiin myds tasta aiheesta lisda ja paatettiin ulkois-
ten arviointien jalkeen jatkaa koko henkildéston perehdyttdmista standardien sisaltoon.
Paatettiin kayda saannollisesti eri yksikdiden tiimipalavereissa kertomassa ja koulutta-
massa standardien siséllosta eli kertomalla ihan perusasioista ja misté standardeissa on
kyse. Uskoisin, etta talla on jatkossa myonteinen vaikutus mielipiteisiin standardeista ja

auttaa vaatimusten jalkauttamisessa.
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LIITE 1 ISO/IEC 20000-1 Palvelunhallintajarjestelman itsearviointi -pohja
Itsearviointi -pohja on tehty Excel -taulukkoon. Itsearviointi -pohjaa tai taulukkoa ei voida
tassa sellaiseen julkaista, koska sisaltaa kaikki standardin vaatimukset. Tama liite 1 si-

saltda kuvan tai otteen jokaiselta taulukon sivulta.

Taulukon ensimmaisella sivulla on tutkakaavio arvioinnin tuloksista, mika syntyy sitd mu-

kaa kun arviointia tehdaan. Taulukon sivu 1:

ISO/IEC 20000-1 Palvelunhallinta - organisaation itsearviointi = Nykytas o kypsyys-ajattelun

mukaan

4.1 Johdon vastuu

4 2 Muiden osapuolten kayiamien prosessien
hallinointi
4.3 Asiakiahallinta 4 Palvelunhallintajérjestelma

9.3 Julkaisun ja kayttédnoton halinta

9.2 Muutoksenhallinta

9.1 Kenfiguraatienhdlinta 4.4 Resurssienhallinta

4.5 Palvelunhallintajarjestelman laatiminen ja

8.2 Ongelmanhallinta parantaminen

8 Ratkaisuprosessit

5.1 Uusien tai

8.1 Haronhdlinta ja pavelupyyniojen hallinta a fransitio . ;fleista'

_ _ N 5.2 Uusien tai muuttuneiden palveluiden
7.2 Toimittajanhallinta suunnitteleminen

7 Liikesuhdeprosessit

5.3 Uusien tai

7.1 Likesuhteiden hallinta ja keh'ﬂam?nen

6.6 Tietourvallisuwden hallinta 5.4 Uwsien tai muuttuneiden palveluiden transitio

6.5 Kapasiteetinhallinta 6.1 Palvelutason hallinta.

6.4 Palveluiden budjetointi ja kirjanpito 6.2 Palveluraportoinfi
6.3 Palveluiden jatk denja tavuuden halinta

6 Toimitusprosessit

Taulukon toisella sivulla on yhteenveto standardin vaatimuksista ja ylatason otsikot,
mitka kuvaavat standardin eri osa-alueita. Lisaksi télle sivulle taytetaan organisaation
tavoittelema arvioinnin tavoitetaso ja nykytaso omalla sarakkeellaan syntyy sitd mukaa

kun arviointia tehdaan. Taulukon sivu 2:



Nykytaso
kypsyys-
ajattelun
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Organisaation

1S0 20000-1:2011 mukaiset otsikot Palvelunhallintavaati t laotsikot k

4 Palvelunhallintajarjestelma 4 1 Johdon vastuu

tavoitet

4.2 Muiden osapuolten kayttamien prosessien hallinointi

4.3 Asiakirjahallinta

4.4 Resurssienhallinta

4 5 Palvelunhallintajarjestelman laatiminen ja parantaminen

5 Uudet ja muuttuneet palvelut 5.1 Uusien tai muuttuneiden palveluiden suunnittelu ja transitio - yleista

5.2 Uusien tai muuttuneiden palveluiden suunnitteleminen

5.3 Uusien tai muuttuneiden palveluiden suunnittelu ja kehittaminen

5.4 Uusien tai muuttuneiden palveluiden transitio

[GiitisprosessitNMMMIII 6 1 Pahelutason halinta.

6.2 Palveluraportointi

6.3 Palveluiden jatkuvuuden ja saatavuuden hallinta

6.4 Palveluiden budjetointi ja kirjanpito

6.5 Kapasiteetinhallinta

6.6 Tietoturvallisuuden hallinta

[iREsTGaproseesN 7 1 Likesuhteiden hallinta

7.2 Toimittajanhallinta

[ERGHESTpTesESM ¢ 1 Haironnalinta ja pavelupyyntojen hallinta

8.2 Ongelmanhallinta

SOhjatsprosessit I 9.1 Konfiguraationhallinta

9.2 Muutoksenhallinta

ololo(loolo|lo|olola|c|lao|o|lo |o|lojo|lala|la|o|e

9.3 Julkaisun ja kayttddnoton hallinta

B | o [ [ [ [ o e [ | | e | | [ | | | | =

Keskiarvo 0,00

Arvosanat ovat kriittinen tulos anvioinnista ja numerot painottuvat aina alaspain.

Nykytaso muodostuu anvicinnin tuloksista talla ajan hetkella ja valitulla rajauksella.

3
=
=]

Tavoitetaso on organisaation tai palvelun omistajan itselleen asettama. Tavoitetaso kirjataan talle valilehdelle, sarakkeen D kohdalle, rivit D2:D23.

Tavoitteet asetetaan useimmiten ylimman johdon keskustelun tai tulostavoitteen perusteella.

Taulukon kolmannelle sivulle tehdaan varsinainen arviointi eli sivu sisaltda kopion jokai-

sesta standardin vaatimuksesta, mita arvioidaan. Alla olevassa kuvassa on vain ote si-

vun sisallosta. Taulukon sivu 3:

. Toteutuuko
Otsikko ISO 20000-1:2011 . "
Vaatimus vaatimus
mukaan _
(kylla/ei)

4
Palvelunhallintajarjestelma

Johdon vastuu. Ylimman johdon on osoitettava, etta se on sitoutunut palvelunhallintajarjestelman

Huomioita

41, ja palveluiden suunnitteluun, laatimiseen, kdytt6onottoon, kayttéon, seurantaan, katselmointiin, 0
yllépitoon ja parantamiseen.
411 | Tama sitoutuminen on osoitetiava seuraavin tavoin:
a)laaditaan palvelunhallinnan soveltamisala, politiikka ja tavoitteet seka tiedotetaan niista
b)varmistetaan, etta on laadittu ja kay Ja efta sita ylla) ja nain Valitse vastaus
it i tavoitteet ja taytetaan palveluvaatimukset Kylla
ot ; isen tarkeydesta | VA (sovell)
d lakien ja seka
tarkeydesta NA
e)varmistetaan, efta riittavat resurssit on varattu NA
johdon in ail NA
g)varmistetaan, etta paveluihin kohdistuvat riskit on arvioitu ja efta niita hallitaan. NA
412 Ylimman johdon on It efta
a)soveltuu palveluntuottajan tarkoitukseen NA

taso 18 i ti. Kunkin
osakokonaisuuden arvosanaksi tulee
- 0, jos mikéan vaatimus El toteudu
-1, jos yli puolet vaatimuksista El toteudu
- 2, jos puolet tai +/- 1 vaatimuksista toteutuvat
- 3, jos yli puolet vaatimuksista toteutuvat
- 4. jos kaikki vaatimukset toteutuvat
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Taulukon neljannelle sivulle kootaan arvioinnin jalkeen toimenpidelista kohdista missa

vaatimus ei tayty. Sarakkeeseen kopioidaan vaatimus, lisataan vastuullinen, kuvataan

toimenpiteet ja sen jalkeen seurataan statusta. Taulukoon sivu 4:

VAATIMUS

VASTUU

TOIMENPITEET (vérikoodit pun=tekemétta,

- kelt=kesken, vih=tehty)

STATUS

KOMMENTTI

*Listaa kiiydaan 13pi esimiespalaverissa
ia kun uusi itsearviointi tehdan vuoden
kuluttua.
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TAYDENNA SUUNNITELMA 6KK ENNEN [SERTIFIOINTITAHO] TEKEMAA SERTIFIOINTIARVIOINTIA. TAYTETTY

SUUNNITELMA KAYDAAN LAPI JA HYVAKSYTETAAN JOHDON KATSELMUKSESSA.

TALLENNA SHAREPOINTIIN.

TAUSTATIEDOT Taydenna

Suunnitelman tekija, NIMI
Suunnitelman muut osallistujat, NIMI
Suunnitelman aloitus, PVM
Hyvaksynt&d johdon katselmuksessa,
PVM

Suunnitelman p&attdminen johdon

katselmuksessa, PVM

Seuraavan arvioinnin siséalto
Sertifikaatti

Standardiversio, VUOSI

Arviointityyppi (seuranta, uusinta, siirtyma) ja
mahdolliset hakemukset uusista sertifioin-
neista

Kattavuus tai ehdotus uudesta kattavuudesta
Arviointi aikataulu

Sertifikaattitunnus

Akkreditoitu sertifiointielin ja yhteyshlo
Johdon edustaja

Vastuuhenkil®

Johdon katselmukset
Johdon katsel- Linkki johdon katselmukseen
mus pidetty PVM

ISO/IEC xxXx

ISO/IEC xxX

Paatosehdo-
tukset kasitelty
JORY, PVM
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Itsearviointimallit
ITSEARVIOINNIN VOI TALLENTAA MYOS VANHALLE TAYTETYLLE POHJALLE JA TEHDA VERTAILU UUDELLEEN.
Hallintajarjes- Valitse taytettava itsearviointipohja

telma

Itsearviointi per hallintajarjestelma
TAYDENNETYT ITSEARVIOINNIT TALLENNETAAN JA TUODAAN TANNE VAIN LINKKI.
Hallintajarjes- Pvm Nykytilan kuvaus ennen arviointia Tekija

telma

GAP-analyysi per hallintajarjestelma

Hallintajarjes- Pvm Asetettu Saavute-  Alin arvi- Kehittédmistoi-
telma tavoite- tun tason  oitu taso menpiteiden
taso keskiarvo lkm

Vaatimusten kehittamistoimenpiteet
Hallintajarjes-  Standardin osa-alueet misséa alimmat arvioidut tasot (erottele eri va-

telma rilla kriittisimmat)

Muita huomioita ja esimerkkeja kehittamistoimenpiteista:
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Sisainen auditointisuunnitelma

KASITTELE JOHDON KATSELMUKSESSA MERKITTAVIMMAT KEHITTAMISKOHTEET GAP-ANALYYSIN PERUSTEELLA JA HY-
VAKSYKAA SISAINEN AUDITOINTISUUNNITELMA. TAYDENNA ALLA OLEVAAN TAULUKKOON TULEVAT SISAISET AUDITOINNIT
(VIE SUUNNITELMAT MYOS AUDITOINTIKALENTERIIN).

SISAISIIN AUDITOINTEIHIN KAYTETAAN SISAISIA AUDITOINNIN RAPORTTIPOHJIA. AUDITOINTIEN TULOKSET KIRJATAAN

POIKKEAMALISTALLE TOTEUTETTAVAKSI JA ALLA OLEVAAN LISTAAN TIEDOKSI.

Sisaiset auditoinnit ennen seuraavaa sertifiointiarviointia ja tulokset

Auditointiaihe (lin- PVM Auditoinnissa huomioitavaa / Poik- Suosi-
kita auditointikalen- kehittamiskohteet keamat tukset
teriin, missatarkem- (Ikm) (Ikm)

mat tiedot ja osallis-
tujat)

Toimenpiteet ennen arviointia
Hallintajarjes- Tydryhman jasenet Pvm Toimenpiteet ja tuotokset

telma

Viestintasuunnitelma

Aihe ja sisalto Pvm Viestintakanava

Korjaavien toimenpiteiden seuranta
POIKKEAMIEN KORJAUKSIA SEURATAAN [X] KK KORJAUSAJAN JALKEEN. TEE SEURANTAKYSELY, ONKO

KORJAUKSET TEHTY. SEURANNASTA VASTAA AUDITOIJAT.
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Korjaukset tehty (poikkeamia korjattu/suljettu Ikm/kk):

Lisatietoja:

KIRJAA TAMAN SUUNNITELMAN PAATTYMISPAIVAMAARA JOHDON
KATSELMUKSESSA ENNEN SEURAAVAA ULKOISTA ARVIOINTIA

Arviointiohjelma

Sertifiointitahon arviointiohjelma (linkki):

Ennakkomateriaali
Toimitettava ennakkomateriaali ja ai- Lista dokumenteista
kataulu

Tulokset

Sertifiointitahon arvioinnin tulokset (linkki):
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LIITE 3 Mielipidekyselyiden saatteet ja kyselylomake

1. Mielipidekysely vaiheessa 3:

Hei,
teen tutkimusta meidén organisaatiokulttuurista ja asenteista standardeja kohtaan. Olet
mukana kyselyn otannassa, koska sinulla on ollut jotain tekemista standardeihin liitty-

vissa tehtavissa ja olet ollut aiemmin mukana arviointitilaisuuksissa.

Tavoitteena on selvittda minkalaisia ajatuksia tai fiiliksia organisaatiossa jo 5 vuotta kay-

tossé olleet standardit tai niihin liittyva standardityd sinussa herattaa.

Olet varmaan usein kuullut sanottavan "tehdaan néin koska standardi vaatii", se ei ole
valttamatta oikea tapa, mutta siihen on jouduttu tukeutumaan usein. Mitd tama sinussa
herattaa, vielakd nain ajatellaan. Eli tehddén vaan, koska standardi vaatii eikd nahda
kaytannon hyotya toteutukselle VAI ollaanko standardeista tulevia vaatimuksia jo omak-
suttu paremmin osaksi jokapaivaista tekemista.

Vastaisitko ystavéllisesti alla olevassa kyselyssa esitettyihin kysymyksiin. Kiitos!!

[BUTTON]

Kyselyyn vastataan nimettémana, eikd mitdan yksiloivaa henkildtietoa tallennu vastauk-

sissa.

T.Riina

Kiitos -viesti:

Kiitos paljon antamastasi mielipiteesta ja palautteesta. Palautteet naytetaan standardien
johdon edustajille ja ne kasitellaéan tarvittaessa Laatu ja Turvallisuus -tyéryhmassa.

Kaytan kerattya aineistoa omaan YAMK opinndytetydhon, minka aiheena on organisaa-

tion palvelunhallintajarjestelméan kehittaminen.
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2. Mielipidekysely vaiheessa 5:

Heippa,

teen tutkimusta meidan organisaatiokulttuurista ja asenteista standardeja kohtaan. Olet
mukana kyselyn otannassa, koska sinulla on ollut jotain tekemistéa standardeihin liitty-

vissa tehtavissa ja olet ollut aiemmin mukana Inspectan arviointitilaisuuksissa.

Kyselyn tavoitteena on selvittda minkalaisia ajatuksia tai fiilliksia organisaatiossa jo 5

vuotta kaytdssa olleet standardit tai niihin liittyva standardity0 sinussa herattaa.

Tein taman saman kyselyn viime marraskuussa ja sen jalkeen on pidetty siséisia audi-
tointeja tai korjattu poikkeamia ja tarjottu koulutusmateriaalia eli valmistauduttu auditoin-
titilaisuuteen mik& on toukokuussa. Onko néilla toimenpiteilla tai jollain muulla asialla

ollut vaikutusta suuntaan tai toiseen mielipiteessési standardeja tai niihin liittyvaa tyota
kohtaan.

Vastaisitko ystavallisesti alla olevassa kyselyssé esitettyihin kysymyksiin, mielella&n

ensi keskivilikkoon mennessa. Kiitos!!

[BUTTON]

Kyselyyn vastataan nimettdmana.

Edellisen kyselyn tulokset, ilman avoimia vastauksia.

T.Riina

Kiitos -viesti:

Kiitos paljon antamastasi mielipiteesta ja palautteesta. Palautteet naytetaan standardien

johdon edustajille ja ne kasitellaéan tarvittaessa Laatu ja Turvallisuus -tyéryhmassa.

Kaytan kerattya aineistoa omaan YAMK opinnadytetyéhon, minka aiheena on organisaa-

tion palvelunhallintajarjestelman kehittaminen.


https://entre.cygate.fi/teams/qo/_layouts/15/DocIdRedir.aspx?ID=FAZN5T32PAPA-258017860-230

Kyselylomake:

"Koska standardi vaatii..."

Vastaat tahan kyselyyn nimettémana

Lisdtietoja nimettémana vastaamisesta (Avautuu uudessa ikkunassa)

Hymiot jérjestyksessa: erittdin tyytymatdn, tyytymadtdn, en osaa sanoa, tyytyvdinen, erittdin tyytyvdinen
1) Kuinka tyytyvainen olet omaan tydéhési standardien vaatimuksiin liittyvissa tehtavissa?

(vd (o
L= A

O O

2) Kuinka tyytyvainen olet koko organisaatioon standardien vaatimuksiin liittyvissa tehtavissa?

.@ﬂj{‘li\@; (RO RO OO

O O O O O

3) Voit tdhan perustella vastauksiasi:

0/4000

4) Valitut standardit ovat osa meidan johtamismallia. Kerro mita mielta olet nykyisten standardien hyodyista tai haitoista? Enta

sisdisten auditointien havainnoista ja poikkeamien korjaavista toimenpiteista?

0/4000

5) Avoin palaute:

niANNN
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