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The number of elderly people in the population is growing rapidly in Finland and
the need for services for older people is also growing. In their quality
recommendations, The Ministry of Social Affairs and Health in Finland has
outlined that the services provided for older people should be implemented in a
customer-oriented way. This means paying attention to older people and their
relatives when implementing services as well as to smooth cooperation with the
nursing staff.

The purpose of this thesis was to find out how the changes in the service strategy
have affected family cooperation according to the nursing staff. The goal was to
produce information about family cooperation in the middle of a service strategy
change. A qualitative research method was used in this study, and the data
collection was implemented as an electronic survey. The questionnaire was
delivered to one care uni and it was sent to 33 people, of whom 27 responded.
The qualitative data was analyzed using content analysis.

The results of the study show that many of the participants felt that family
cooperation has changed in some way due to the service strategy change plans.
The biggest change was felt in the care unit’s resident changes and in the family
cooperation.
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1 JOHDANTO

Suomessa ikaantyneiden maara ja osuus vaestosta kasvaa kovaa vauhtia seu-
raavien kahden vuosikymmenen aikana. (STM 2024.) Tilastokeskuksen mukaan
pitkalla aikavalilla syntyvyys ei ole Suomessa ikarakenteen kannalta kestavalla
tasolla. (Tilastokeskus 2021.) Vaestokehityksen suunta lisda ikaantyneiden pal-
velujen tarvetta. Sosiaali- ja terveysministerio on linjannut laatusuosituksessaan,
etta palvelut toteutetaan sosiaalisesti ja taloudellisesti kestavalla tavalla, jossa
lahtdkohtana on asiakaslahtdisyys. Tama tarkoittaa ikdantyneen asiakkaan
omaisten huomioon ottamista palvelujen toteutuksessa seka sujuvaa yhteistyota

hoitohenkil6stdon kanssa ja tiedonkulun parantamista. (STM 2024.)

Kun ikaantynyt muuttaa ymparivuorokautisen asumisen piiriin, tapahtuu elaman-
tilanteen muutos niin ikdantyneelle itselleen kuin hanen omaisilleen. Ihmisen
viestintdan kuten tapaamme tehda havaintoja seka tulkintoja tapahtumista kuin
myos kommunikointiin eri tilanteissa vaikuttavat eri tunteet. Jokainen meista rea-
goi omalla tavallaan muutostilanteissa ja kriisitilanteissa. Meilla jokaisella on
omat keinomme selviytya naissa tilanteissa. Omaisille Iaheisen siirtyminen kodin
ulkopuoliseen hoitoon on yleisesti raskas prosessi, se voidaan kokea myos yh-

deksi elamankaaren kuormittavimmaksi vaiheeksi. (Kotiranta 2015, 8-9)

Opinnaytetyon tekija tyoskentelee kyseissa yksikdssa missa kysely toteutettiin.
Kiinnostus aiheeseen nousi tydpaikalla, jossa on itse ollut nakemassa ja koke-
massa palvelustrategian muutoksista johtuvia haastavia seka epaselvia tilanteita.
Opinnaytetyon tarkoituksena oli selvittda, miten palvelustrategian muutokset ovat
vaikuttaneet henkilokunnan mielesta omaisyhteistydohon. Tavoitteena oli tuottaa

tietoa omaisyhteistyOsta palvelustrategian muutoksen keskella.



2 OMAISYHTEISTYO PALVELUSTRATEGIAN MUUTOKSESSA

2.1 Omaisyhteisty®

Omaisyhteistyolla tarkoitetaan omaisten ja ammattihenkiloston valista yhteis-
tyota, jonka avulla pyritaan tukemaan asukas- ja perhelahtdisyytta hoivan ja hoi-
don kokonaisuudessa. Omaisten ja ammattihenkiloston valinen yhteistyo ja sen
kehittaminen vahvistaa asukaslahtoista toimintakulttuuria, vaikka ikaantynyt on-
kin auttamisen ja hoitamisen keskidossa, on hanen omaisillaan suuri merkitys hy-

vinvoinnin tukemisessa. (Omaisena edelleen ry 2024.)

Tassa opinnaytetydssa omaisyhteistyolla tarkoitetaan hoitohenkildkunnan ja

omaisten valista vuorovaikutusta.

Vuorovaikutuksella tarkoitetaan kykya ja halua vaihtaa niin kokemuksia kuin aja-
tuksiakin seka mielipiteita ja tekoja toisten kanssa ihmisten kanssa kuin myos
kykya toimia yhdessa. Keskeisinta vuorovaikutuksessa on vastavuoroisuus. Vas-
tavuoroisuudessa kaikki osapuolet antavat oman panoksensa keskusteluun tai
tapahtumaan. (Mieli 2024)

Eraassa amerikkalaisessa tutkimuksessa tutkittiin omaisten luottamusta demen-
tiaan sairastavien henkildiden hoitohenkilokuntaan. Amerikassa hoivakodeilla on
ollut kautta historian huono maine, joka on johtunut huonosta henkilostomitoituk-
sesta, kaltoinkohtelusta seka vakivallasta asukkaita kohtaan. Tutkimuksen johto-
paatoksena oli, etta eri kulttuuritaustoistakin huolimatta luottamus omaisten ja
hoitohenkilokunnan valille rakentuu kommunikaatiosta erityisesti asiakas ahtoi-

sestda kommunikaatiosta. (A. Rogers, F. Epps ym. 2021)

Vuorovaikutus hoitohenkilokunnan ja omaisten valilla voi olla haastavaa. Haas-
teita toivat jo ennen palvelustrategian muutos suunnitelmia kiire ja ikdantyneiden
vaihtuvuus, nyt muutoksen keskella kiire ja ikdantyneiden vaihtuvuus vain koros-
tuvat, kun uusia pitkaaikaisen laitoshoidon paatoksia ei enaa tehda yksikkoon.
Ikaantyneet vaihtuvat aina, kun paasevat ymparivuorokautiseen palveluasumi-

sen yksikkoon, vaihtuvuus yksikossa on talla hetkelld suurta. Haasteita tuovat



my0s erilaiset toimintatavat yksikoiden ja vuodeosastojen valilla. Vaikka perus-
hoito pysyy samana kaikissa yksikoissa, voi yksikon toimintatavoissa olla muuten

eroja, kuten ikaantyneiden arjen mielekkyydessa ja omaisten huomioimisessa.

2.2 Hoitohenkilokunta

Hoitohenkilokunnalla tarkoitetaan tassa opinnaytetydssa lahihoitajia ja sairaan-
hoitajia, jotka tyoskentelevat Lapin hyvinvointialueen yksikossa, jossa kysely to-
teutettiin. Hoitohenkilokunta osallistuu vain ikaantyneiden valittdmaan hoitoon.
Lapin hyvinvointialueella on erillinen henkilostovaatimus siita, kuka voi osallistua

ikdantyneen hoitoon ymparivuorokautisessa palveluasumisessa.

lakkaiden toimintayksikoissa henkildston tulee rakenteellisesti, maarallisesti seka
koulutuksen tasollaan vastata ikaantyneiden palveluntarvetta ja nain turvata laa-
dukkaat palvelut. Vastuu ikdantyneiden huolenpidosta ja hoidosta on sosiaali- ja

terveydenhuollon ammattihenkilGilla. (Valvira 2024.)

Lapin hyvinvointialueella ikaantyneiden toimintayksikoissa tyoskentelevalta hen-
kilokunnalta edellytetaan terveydenhuollon ammattihenkilostoista annetun lain
mukaista patevyytta tai sosiaalihuollon ammatillisen henkiloston kelpoisuusvaa-
timuksista annetun lain tai sen siirtymissaannosten mukaista patevyytta. Henki-
Iokunnan osaamisen tulee olla ikaantyneiden hoidon tarpeen ja erityispiirteiden
edellyttamalla tasolla. Yksikon henkilokunnan tulee kyeta yhteistyohon ikaanty-
neen ja hanen omaisiensa kanssa seka myods muiden oleellisten yhteistydtahojen
kanssa. (Lapha 2022, 13-14)

Tassa opinnaytetyossa hoitohenkilokunnasta kaytetaan jatkossa nimitysta hen-

kilokunta.

2.3 Ymparivuorokautinen hoiva

Ymparivuorokautisella palveluasumisella tarkoitetaan asumista yhteiséllista toi-
mintaa tarjoavassa turvallisessa ja esteettomassa palvelukodissa ja hoivako-
dissa. lkaantynyt saa asumisyksikon tyontekijoiltd huolenpitoa ja hoitoa ympari-
vuorokauden. (Sosiaalihuoltolaki 1301/2014 § 21c.)



Ymparivuorokautinen palveluasuminen soveltuu niille ikaantyneille, jotka tarvit-
sevat paivittain vuorokaudenajasta riippumatta jatkuvaa huolenpitoa ja hoivaa tai
vaativaa ammatillista hoitoa. Ymparivuorokautiseen palveluasumiseen voi
paasta, jos huolenpidon ja hoidon jarjestaminen omaishoitona, perhehoitona, ko-
tihoitona tai muulla tavalla ei ole enaa asiakkaan edun mukaista. Ymparivuoro-
kautista palveluasumista jarjestetaan paasaantoisesti pitkaaikaisesti, mutta sita

voidaan jarjestaa tarpeen mukaan myoés lyhytaikaisesti. (Lapha 2024a)

Ymparivuorokautisen palveluasumisen tarkoituksena on edistaa ja yllapitaa asi-
akkaiden psyykkista, sosiaalista ja fyysista toimintakykya ja vastata asiakkaiden
sairaanhoidollisiin tarpeisiin. Palveluasumisessa tuotetaan hoivaa ja huolenpitoa

kodinomaisessa ymparistdossa. (Lapha 2022)

Laitoshoito on kuntoutusta ja hoitoa terveyskeskuksen, sairaalan tai muun ter-
veydenhuollon toimintayksikon vuodeosastolla tai vastaavissa olosuhteissa.
(Terveydenhuoltolaki 30.12.2010/1326 § 67.) lakkaan pitkaaikaista ymparivuoro-
kautista huolenpitoa ja hoitoa ei lain mukaan voida toteuttaa sosiaalihuoltolaissa
21 § tarkoitetun laitospalvelun toimintayksikdssa 1.1.2028 jalkeen. (Laki ikaanty-
van vaeston toimintakyvyn tukemisesta seka iakkaiden sosiaali- ja terveyspalve-
luista 20.12.2012/980 § 14a.)

Lyhytaikaishoitoon tulevat ikaantyneet ovat saaneet myonteisen paatdoksen ym-
parivuorokautisesta palveluasumisesta, mutta eivat parjaa enaa kotihoidon ja
muiden palvelujen turvin kotona eli he tarvitsevat ymparivuorokautista hoivaa.
Ikaantyneet tulevat lyhytaikaishoitoon odottamaan alueen muista ymparivuoro-
kautisen palveluasumisen yksikoista vapautuvia paikkoja, jonka jalkeen siirtyvat
niihin. Suurin osa ikaantyneista tulee vuodeosastoilta. Lapin hyvinvointialueen
lounaisella palvelualueella ymparivuorokautisen hoivan paikkoja kaytetaan vyl

kunta rajojen.

2.4 Organisaationkuvaus

Opinnaytetyon toimeksiantajana toimi Lapin hyvinvointialue. Lapin hyvinvointi
alue jaetaan maantieteellisesti osiin ja tdma opinnaytetyd kohdistuu Lounaiselle
palvelualueelle. Tutkimus toteutettiin Lounaisen palvelualueen yksikk6on — Van-

hainkoti & Palvelukoti Nestoriin.



Vanhainkoti ja & Palvelukoti Nestori tarjoaa talla hetkella ymparivuorokautista
palveluasumista, pitkaaikaista laitoshoitoa seka lyhytaikaishoitoa 39 asukkaalle.

Palveluasumisen puolella on 10 asukasta ja loput ovat laitoshoidon paikkoja (29).

Vanhainkoti & Palvelukoti Nestorin hoitohenkildkunta koostuu talla hetkella noin
40 hoitajasta, suurin osa heista on lahihoitajia seka kaksi sairaanhoitajaa. Muita
yksikossa tyoskentelevia ovat keittiohenkilokunta, siivooja, talonmies seka yksi-

kon palveluvastaava.

Henkildkunnan ja asukkaiden omaisten valinen vuorovaikutus ja yhteistyd koros-
tuu etenkin nyt, kun hyvinvointialue on antanut esityksia palvelurakenteen keven-
tamiselle seka uusia pitkaaikaisen laitoshoidon sijoituspaatoksia ei enaa tehda.
Lyhytaikaishoitoon tulevat ovat saaneet myonteisen palveluasumisen paikan ja
siirtyvat Nestoriin odottamaan ymparivuorokautisen palveluasumisen paikkaa

muista alueen yksikdista.

2.5 Palvelustrategian muutos

Suomen sote-uudistus tuli voimaan 1.1.2023 ja talldin hyvinvointialueet aloittivat
toimintansa. Opinnadytety6ta tehdessa Suomen hallitus on paattanyt leikata
hyvinvointialueiden rahoituksesta ja kaikkien alueiden tulee kattaa alijgamansa
muutaman vuoden kuluessa. Lapin hyvinvointialueella on luotu vuoden 2023
aikana talouden sopeuttamisohjelma. Talouden sopeuttamisohjelmalla pyritaan
keventamaan palvelurakennetta, tasta voidaan kaytetdan myods nimitysta

palvelustrategian muutos.

Lapin hyvinvointialueella palvelustrategian painopistealueiksi ja tavoitteiksi on

asetettu:

1. Palveluverkoston uusiminen ja joustavoituminen asiakastarpeiden seka
niiden muutosten mukaisesti lahipalveluiden ollessa keskeisena periaat-

teena.
2. Palvelurakenteen keventaminen.

3. Laadukkaiden, kustannustehokkaiden seka yhdenvertaisten palveluiden

varmistaminen.
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4. Hoidon ja palveluiden varhainen tunnistaminen ja tukeminen, saatavuus

seka hoidon ja palveluiden vahvistaminen. (Lapha 2024c.)

Lapin hyvinvointialueella talouden sopeuttamisohjelmalla haetaan ratkaisuja ta-
louden alijgamaan kuin myods henkildstopulaan. Sopeuttamisohjelma on toimi-
tettu valtiovarainministerille, joka on arvioinut ovatko toimenpiteet riittavia lainan-
ottovaltuuksien saamiseksi. Lapin hyvinvointialueen tulee sopeuttaa talouttaan
pysyvasti 98 miljoonalla eurolla ensi vuodesta lahtien. Talouden sopeuttamisoh-
jelma on hyvaksytty 22.4.2024 Lapin aluevaltuuston kokouksessa. (Lapha
2024b.)

Lapin hyvinvointialue tavoittelee palvelurakenteen keventamisella jo tana vuonna
reilun kahden miljoonan euron saastoa ja ensi vuonna 12 miljoonan euron saas-
téja. Saastojen on tarkoitus syntya, kun ikaantyneiden pitkdaikainen laitoshoito
puretaan seka ymparivuorokautisen palveluasumisen paikkoja suunnitellaan va-
hennettavaksi. Sosiaalipalvelut etsivat tilalle edullisempia asumismuotoja kuten
yhteisOllista asumista seka pyritaan tukemaan kotona asumista pidempaan ja li-

sataan kuntouttavaa toimintaa. (Lapha 2024b)

Hyvinvointialue on aluevaltuuston kokouksessaan 22.4.2024 paattanyt, etta pit-
kaaikainen laitoshoito puretaan vuoden 2026 loppuun mennessa. (Lapha alue-
valtuusto 2024)

Hyvinvointialueen palveluverkko uudistuksen suunnitelmassa esitetaan vahen-
nettavaksi Lounaisella palvelualueella 94 hoivapaikkaa, luku sisaltaa kotisairaa-
lan lupapaikat, ymparivuorokautisen palveluasumisen seka lyhytaikaishoidon (in-
tervallihoito ja sosiaali- ja kriisipaivystyksen paikat). Laitoshoidon paikat puretaan
siten, etta ikdantyneille jarjestetdan korvaavana palveluna ymparivuorokautista
palveluasumista. Ymparivuorokautinen palveluasuminen on tarkoitus toteuttaa
muissa alueen yksikoissa myos yksityisilla palveluntuottajilla. Toteutustavan on
tarkoitus tarkentua toimeenpanosuunnitelmien valmistumisen yhteydessa. Uusia

pitkdaikaisen laitoshoidon sijoituksia ei ole tehty 1.7.2024 jalkeen. (Lapha 2024c.)

Lapin hyvinvointialueen palvelustrategian muutos suunnitelmat ovat aiheuttaneet

huolta koko hyvinvointialueen asukkaissa. Kuulemistilaisuuksia on jarjestetty mo-
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nilla kunnilla, mutta useat eivat ole saaneet vastauksia haluamiinsa kysymyk-
siinsa, joita on ollut esimerkiksi, minne ikaantyneet sijoitetaan, kun palveluasumi-

sen paikkoja aiotaan vahentaa tuntuvasti koko Lapin alueella.



12

3 TARKOITUS, TAVOITE & TUTKIMUSKYSYMYS

Taman opinnaytetyon tarkoituksena on selvittaa, miten palvelustrategian muu-

tokset ovat vaikuttaneet henkilokunnan mielesta omaisyhteistyohon.

Opinnaytetyon tavoitteena on tuottaa tietoa omaisyhteistydsta palvelustrategian
muutoksen keskella. Tutkimuskysymys, johon tassa tyossa haetaan vastausta

on:

1. Milla tavalla palvelustrategian muutokset ovat vaikuttaneet omaisyhteis-

tyohon?

Valmis opinnaytety6 tuottaa tietoa hyvinvointialueelle itselleen kuin myos kaikille
aiheesta kiinnostuneille. Hyvinvointialue voi saada tarkeata tietoa henkilokunnan

nakokulmasta muutoksen keskella.
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4 MENETELMALLINEN TOTEUTUS

Opinnaytety0 toteutettiin laadullisena tutkimuksena. Ihmistieteelliset tutkimusme-
netelmat luokitellaan laadullisiin ja maarallisiin menetelmiin. Jaottelua on perus-
teltu silla, etta maaralliset ja laadulliset otteet pohjaavat erilaiselle osaamiselle,
kyse on siis enemmankin tyonjaosta. Samassa tutkimuksessa voidaan myos yh-

distella molempia. (Vuori 2024)

Laadulliselle tutkimukselle ei voida antaa yhta ainoaa maaritelmaa, koska erilai-
sia analyysi- ja lahestymistapoja on paljon. Laadullisessa tutkimuksessa tutkitta-
via ihmisia kohdellaan subjektiuden omaavina toimijoina seka tutkijan on siedet-
tava sita, etta tutkittavat asiat eivat yleensa ole suoraviivaisesti ja helposti esitet-
tavissa tai analysoitavissa. Yleisesti ottaen laadullisessa tutkimuksessa pyritaan

vastaamaan ensisijaisesti, mita- ja miten-kysymyksiin. (Juhila 2024)

Kysely on yksi aineiston keraamisen tapa, jossa kysymysten muoto on vakioitu.
Vakioinnilla tarkoitetaan, etta kaikilta kyselyyn vastanneilta kysytaan taysin samat
kysymykset, samalla tavalla ja samassa jarjestyksessa. Vastaajat itse lukevat ky-
symykset seka vastaavat niihin. Kyselylomakkeita kaytetaan usein silloin, kun ha-
vaintoyksikkona on henkilo ja hanta koskevat asiat, kuten hanen mielipiteensa,

ominaisuutensa, asenteensa tai kayttaytyminen. (Vilkka 2007, 28)

Tutkimus toteutettiin kyselyna, johon tekija oli valmiiksi tehnyt kysymykset. Kysely
toteutettiin sahkoisella kyselylomakkeella. Kysely lahetettiin yksikon henkilokun-
nalle séhkoisesti. Kysely tavoitti 33 henkild, joista kyselyyn vastasi 27 henkil6a.
Kyselyssa oli 6 kysymysta, joista kaksi koski vastaajien taustatietoja. Kyselylo-
maketta testattiin ennen varsinaisten vastausten keraamista toisen palvelukodin
henkilolla. Kyselyn keskimaarainen vastausaika oli 16 minuuttia. Taustatiedot ke-
rattiin monivalintakysymyksilla. Monivalintakysymyksista saatu aineisto kuvattiin
kaavioina. Muista kysymyksista saatu aineisto kerattiin ja aineiston analysointiin
kaytettiin sisalldnanalyysia. Kyselylomake on liitteena. (Liite 1.)

Sisallénanalyysia kaytetdan haastattelujen, tekstien, nauhoitetun puheen, kuvaa
ja aanta sisaltavien aineistojen analyysiin. (Vuori 2024) Analyysissa voidaan

kayttda kahta lahestymistapaa, teorialahtdista eli deduktiivista tai aineistolah-
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toista eli induktiivista. Naiden lahestymistapojen keskeisin ero on, etta teorialah-
toisessa analyysissa aikaisempaa tutkimustietoa on riittavasti. Jos aikaisempaa
tutkimustietoa on riittavasti, voidaan tiedon perusteella laatia analyysimatriisi. Jos
taas tutkittua tietoa aiheesta on vahan, aineistolahtdinen analyysi on parempi
vaihtoehto, koska tutkija tuottaa luokittelun itse aineistoonsa perustuen. (Elo, Ka-

jula, Tohmola & Kaariainen 2022.)

Ennen kuin kyselysta saatua ainestoa pystyi lahtea analysoimaan, materiaaliin
tuli perehtya huolellisesti ja paattaa tutkimuskysymykseen vastaava ilmaus, jota
aineistosta lahdettiin etsimaan. Materiaaliin perehtyminen kannattaa tehda use-
amman Kerran. Induktiivisessa eli aineistolahtdisessa analyysissa aluksi pelkis-
tetdan alkuperaisilmauksia. (Elo, Kajula, Tohmola & Ka&aridinen 2022.) Taulu-
kossa 1 kuvataan esimerkkina yhden kyselysta saatujen vastausten pelkistettya

muotoa.

Taulukko 1. Tyonkuvan muuttuminen puolen vuoden aikana.

Alkuperaisilmaus Pelkistys

Tybnkuva, maara, seka kuormitus li- | Tydn maara ja kuormitus lisdantynyt

saantynyt

Hektisemmaksi. Paljon asukasmuu- | Tydomaaran lisaantyminen.
toksia ja ei kerkea uppoutua omiin toi-
hin tai asukkaiden asioihin niin hyviin
kuin pitaisi pystya. Ennen oli rauha
tyoskennella.

Pitkaaikaisasukkaita ei enaan tule, | Asukas muutokset
vaihtuneet lyhytaikaiseen intervalli

asukkaisiin.

Asukasaines muuttunut haastavam- | Asukkaat haastavampia

maksi ja vaihtuvuus on nopeampaa.
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Alkuperaisilmausten pelkistamisen jalkeen materiaalia jasenneltiin ja siihen teh-
tiin merkintoja, tata kutsutaan koodaukseksi. Koodaus auttaa materiaalin koko-
naisuuden hallinnassa. Koodauksen jalkeen seuraava vaihe oli ryhmittely ja luo-
kittelu, tassa vaiheessa pelkistyksia verrattiin keskenaan ja niista etsittiin eroja ja
yhtalaisyyksia. Taman jalkeen yhtalaiset pelkistykset jaettiin alaluokkiin. Viimei-
sena vaiheena yhdisteltiin alaluokkia ylaluokiksi, jotka nimettiin sisallon mukaan.
Tata yhdistelya jatketaan sisallonanalyysissa niin kauan kuin se on tutkimuksen
kannalta tarkoituksen mukaista. (Elo, Kajula, Tohmola & Kaariaine 2022.) Taulu-

kossa 2 esitetdan esimerkki aineiston ryhmittelysta.

Taulukko 2. Tyonkuvan muuttuminen puolen vuoden aikana.

Pelkistys Alaluokka Ylaluokka Paaluokka

Tyo kiireista jase- | Tydn maara ja| Tyon maara ja | Tydonkuvan muut-
kavaa, ei pereh- | kuormitus lisdan- | kuormitus lisaan- | tuminen

dytysta intervalli- | tynyt intervalli | tynyt.
laisiin, intervallit | asukkaiden
vaativat  paljon | vuoksi.

selvitystyota.
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5 TUTKIMUS TULOKSET
5.1 Taustatiedot

Tutkimuksessa kerattiin taustatietoja vastaajista kahdella kysymyksella.
Ensimmaisenad haluttiin kartoittaa vastaajien tyokokemus vuodet sosiaali- ja
terveysalalta yleisesti. Melkein puolet vastaajista oli tyoskennellyt sosiaali- ja

terveysalalla yli 15 vuotta (Kuvio 1).

TYOKOKEMUS SOSIAALI- JA TERVEYSALALTA

1-5 vuotta
11%

5-10 vuotta
15%

Yli 15 vuotta
48 %

10-15 vuotta
26 %

Kuvio 1. Vastaajien jakauma tyokokemus vuosien mukaan.

Toisella kysymyksella haluttiin kartoittaa vastaajien tyoskentelyaika kyseisessa
yksikdssa missa kysely toteutettiin. Vastaukset jakautuvat suhteellisen tasaisesti

kahden vastauksen valille, joko yli 15 vuotta tai 1-5 vuotta (Kuvio 2).
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TYOSKENTELYAIKA NYKYISESSA TYOPAIKASSA

1-5 vuotta
Yli 15 vuotta 37 %

41 %

5-10 vuotta
15%

Kuvio 2. Vastaajien jakauma nykyisessa tyopaikassa.

5.2 Tydnkuvan muuttuminen

Kyselyn ensimmaisellda varsinaisella kysymykselld haluttiin kartoittaa, kuinka
moni koki tydonkuvansa muuttuneen viimeisen puolen vuoden aikana seka milla
tavalla he kokivat sen muuttuneen. Suurin osa vastaajista koki muutosta tyonku-
vassaan. Vastauksista kavi ilmi, etta suurin muutos tydnkuvaan liittyen oli tapah-
tunut lyhytaikaispaikoille tulleiden asukkaiden osalta. Osa vastaajista toi esille
tyon kuormittavuuden lisaantymista entisestaan. Muutamissa vastauksissa tuo-
tiin esille, ettei henkilokunta ollut saanut perehdytysta miten uusien lyhytaikais-
paikoille tulleiden asukkaiden kanssa toimitaan ja etta lyhytaikaispaikoille tulevat
vaativat useimmiten paljon enemman selvitysty6ta verrattuna aiemmin pitkaaikai-
sen laitoshoidon paatoksella tulleisiin asukkaisiin. Osa vastaajista toi myos esille
lyhytaikaishoidettavien olevan haastavampia asukkaita kuin ennen. Taulukossa
1. pelkistettiin tdman kysymyksen aineistoa ja Taulukossa 2. esitettiin esimerk-

kina luokittelua.

Kuitenkaan kaikki vastaajat eivat olleet samaa mielta, ettd tyonkuva olisi
muuttunut viimeisen puolen vuoden aikana. Osa vastaajista toi esille, ettei heidan

mielestaan tydnkuva ollut muuttunut ollenkaan.
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“Pitkéaikaisen palveluasumisen asiakkaita ei enéé tule. Pelkastaéan lyhytaikaisia
intervalli asukkaita. Emme ole saaneet koulutusta tai opastusta intervalli

yksikossé tydskentelemiseen, tilanteeseen on taytynyt vain sopeutua.”

‘Liikaa  kuormitustekijoitd, jotka  rasittavat/vaikeuttavat  henkilbkunnan

tybskentelyd.”
“Samaa léhihoitajan tyéta. Eipé se ole muuttunut.”

“Intervallille tulevat vaativat paljon enemmaén selvitystyota jotta heitéd voidaan hoi-

”

taa.

5.3 Palvelustrategian muutoksen vaikutukset omaisyhteistyohon

Kysymyksen “Miten palvelustrategian muutos suunnitelmat ovat vaikuttaneet
omaisyhteistybhén?” vastaukset poikkeavat joiltakin osin toisistaan. Taulukossa
3. on kuvattu vastausten luokittelua. Osa vastaajista koki omaisyhteistyon
lisdantyneen ja osa taas koki sen vahentyneen, koska eivat kerkea nahda

omaisia, saati tutustua edes uusien asukkaiden omaisiin.

Taulukko 3. Palvelustrategian muutoksen vaikutukset.

Pelkistys Alaluokka Ylaluokka Paaluokka
Keskusteltu Kommunikointi Kommunikointi Palvelustrategian
muuttuvasta valilla hankalaa hankalaa muutos | muutoksen
tilanteesta. tilanteessa vaikutukset

Osa omaisista

asiallisia, osa ei.

Avoin viestiminen | Lisaantynyt
vaikeaa, kun ei | epavarmuus
itsekkdan tieda | tilanteissa

tilanteesta.

Henkilokunta &

omaiset eivat
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mukana

suunnitelmissa

Kysymyksiin  ei

voida vastata

Vaihtuvuus ja | Omaisyhteistyd Muutokset

omaisyhteistyo lisaantynyt omaisyhteistyoss
lisdantynyt a
Enemman

omaisyhteistyota,
yhdessa
ihmetellaan

muutoksia.

Uudet  omaiset | Omaisyhteistyd

kaukaisempia. vahentynyt

Vahentynyt, ei
kerkea tutustua

uusiin omaisiin.

Vastauksista suurimmassa osassa tuotiin esille jollakin tavalla lisdantynytta epa-
varmuutta muutos suunnitelmien keskella. Epavarmuutta tuotiin esille niin henki-
|Iokunnan nakokulmasta kuin myods omaisten. Henkilokunta koki epavarmuutta
eniten tilanteissa, joissa eivat pystyneet vastaamaan omaisten kysymyksiin yksi-
kon kohtalosta. Vastauksissa tuotiin myds esille omaisten kayttaytymistd henki-
|I6kuntaa kohtaan. Osa vastaajista oli joutunut kokemaan omaisten turhautumisen
ja epatietoisuuden purkautumista. Epavarmuuden lisaksi vastauksista tuli ilmi,
etta avoin viestiminen koettiin hankalana erityisesti uusien asukkaiden omaisille,

koska omaisia ei ollut aikaisemmin tiedotettu kunnolla asukkaan asioihin liittyen.
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Toisaalta muutama vastaaja koki, ettei palvelustrategian muutos suunnitelmilla

ole ollut vaikutusta millaan tavalla omaisyhteistyohon.

“Vaikea soittaa tai keskustella omaisten kanssa vaikeistakin asioista kun he

tuntuvat kaukaisemmalta. Tyé tuntuu vuodeosastomaiselta mité tulee omaisiin.”

‘Asukkaita tulee parhaimmillaan kaksi péivassa, eiké yksittdisen asukkaan
tietoihin ehdi perehtyad tarpeeksi, asukkaiden asiat sekoittuvat helposti
keskenéén, asioita taytyy tarkistaa koneelta eiké kaikkiin kysymyksiin uuden

tilanteen myétéa edes ole vastauksia.”

“Omaisten kanssa paljon keskusteltu muuttuvasta tilanteesta, epévarmuutta

myo6s omaisilla.”

“Omaisten kanssa enemmaén yhteistyétd kun yhdessé ihmetellaén hoidon jat-

kuvuutta ja hoidon jérjestadmista.”

“Asiakkaiden omaisiin ei ehdi tutustua, koska ovat niin Ilyhyen aikaa

hoitopaikassa.”

5.4 Omaisyhteistydn muuttuminen

Kysymyksen “Miten koet omaisyhteistybn muuttuneen viimeisen puolen vuoden
aikana?” vastaukset olivat melkein kaikki samanlaisia. Vastaajat toivat esille
omaisyhteistydn muuttumista huonommaksi viimeisen puolen vuoden aikana.
Yksi vastaajista luonnehti omaisyhteistyota pintapuoliseksi, koska asukkaiden
vaihtuvuus yksikdssa on niin suurta lyhytaikaispaikkojen vuoksi ja automaattisesti
se tarkoittaa myds omaisten vaihtuvuutta. Muutama vastaaja toi esille, etta
pysyvien asukkaiden omaisten kanssa oltiin tutumpia ja heidan kanssaan
vaihdettiin kuulumisia. Vastauksissa omaisyhteistyota luonnehdittiin haastavaksi,
huonommaksi, ei enaa niin asialliseksi sekd omaisyhteistydn vahentyneen

merkittavasti lyhytaikaispaikoille tulevien asukkaiden omaisten kanssa.

Kahdeksan vastaajaa koki kuitenkin, etta omaisyhteistyossa ei ollut tapahtunut

muutosta viimeisen puolen vuoden aikana.

“Samanlaista se on silti, omaisen voinnista ja péivdn sédésta keskustellaan.”
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“Ei mitenk&én. Omaisia ei juurikaan kohtaa.”
“Yhteistyo jaényt véhemmalle. Koska asukkaat ovat talossa vain lyhyen aikaa.”

“Pysyvien asukkaiden omaiset tutumpia joiden kanssa tulee vaihdettua
kuulumisia. Intervallihoitoa saavien omaisten kanssa ei valttamaétta ehdi edes
kohdata/néhda.”

5.5 Oman toiminnan vaikutus omaisyhteistydhon muutoksen keskella

Kysymyksen “Miten voit omalla toiminnallasi vaikuttaa omaisyhteistyé6hén
palvelustrategian muutoksen keskella?” vastaukset jakautuivat melko tasaisesti

kahtia. Taulukossa 4. on kuvattu oman toiminnan vaikutusta omaisyhteistyohon.

Taulukko 4. Oman toiminnan vaikutus

Pelkistys Alaluokka Ylaluokka Paaluokka
Yrittaa Keskustelun Kommunikoinnin | Oma toiminta
keskustella lisdaminen. parantaminen.

omaisten kanssa.

Kohdatessa
keskustella

heidan kanssa.

Jutella omaisten

kanssa.

Yrittaa pitéda | Tiedon jakaminen.
omaiset ajan

tasalla

tilanteesta.
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Yrittaa antaa
tietoa heille

kaikesta.

Olemalla Avoimuus ja | Luottamuksen
rehellinen rauhallisuus rakentaminen.
omaisille. epavarmassa

tilanteessa.
Rauhallinen  ja

ystavallinen.

Olemalla
ystavallinen &

empaattinen.

Yrittad rakentaa | Luottamussuhteen
luottamusta. rakentaminen

edelleen.
Luoda edelleen

hoitosuhde.

Melkein puolet vastaajista koki, ettei heidan omalla toiminnallaan ollut mitaan
vaikutusta omaisyhteistyohon eri syista johtuen. Yksi vastaajista toi esille, etta ei
ole ajantasaista tietoa mita jakaa omaisille ja tasta syysta johtuen omalla
toiminnalla ei ole vaikutusta. Toinen vastaajista kertoi ettei ajan puitteissa pysty
omalla toiminnallaan vaikuttamaan omaisyhteistydhon. Eraassa vastauksessa
tuotiin myos esille tyon kuormittavuutta talla hetkella ja tdiden priorisointia

tydpaivina.

‘Hoitajana raskasta kun tietdd, mitd palliativinen ja saattohoito voi
parhaimmillaan olla ja nyt suurin osa tyopéivista saattaa olla priorisointia kaiken
valilla.”

“Mikéli hoitajilla olisi ajantasaista ja asiallista tietoa muutoksesta, voisi sité jakaa

mybs omaisille.”
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Toisaalta vastauksissa tuotiin esille miten omalla toiminnalla henkildkunta
pystyisi vaikuttamaan omaisyhteistyohon muutoksen keskella. Vastauksissa
tuotiin esille omaa rauhallisuutta ja empatiaa seka ettei henkilokunta anna omalla
toiminnallaan kiireen nakya omaisille vaan hoitavat tyonsa mahdollisimman
ammattitaitoisesti muutoksen keskella. Vastauksissa korostettin  myds
luottamussuhteiden rakentamista, vaikka asukkaat ovatkin suurimmalta osin

nykyaan lyhytaikaispaikoilla.

“Tehdé tyéni mahdollisimman hyvin ammattitaidolla seké olemalla ystévéllinen ja

empaattinen tdmén myllerryksen keskella.”

‘Kéyttaytymélla  rauhallisesti ja olemalla ystavéllinen  kiireestd ja

tietdméttbmyydesta huolimatta.”
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6 JOHTOPAATOKSET

Kyselylla haettiin vastausta opinnaytetyon tutkimuskysymykseen — Milla tavalla
palvelustrategian muutokset ovat vaikuttaneet omaisyhteistybhén? Osa vastaa-
jista oli selvasti kiinnostunut kyselytutkimuksen aiheesta, se nakyi vastausten pi-

tuudessa seka kyselyn tayttamiseen kaytetysta ajasta.

Molempien taustakysymysten perusteella voitiin paatella, etta melkein puolet
vastaajista olivat tyoskennelleet kyseisessa toimipaikassa yli vuosikymmenen.
Suurimmalla osalla vastaajista oli taustakysymysten perusteella kokemusta
omaisyhteistyosta yli vuosikymmenen. Osa heista oli todennakdisesti vaihtanut
tyopaikkaansa. Vuorovaikutus omaisten ja henkilokunnan valilla on useimmiten
samanlaista toisissakin yksikoissa, joissakin yksikdissa sita on enemman ja toi-
sissa vahemman, mutta omaisyhteistydon periaatteet pysyvat samana kaikissa

paikoissa.

Kyselyn 3. kysymyksen vastausten perusteella voitiin paateella, etta suurin osa
vastaajista koki tyonkuvansa muuttuneen viimeisen puolen vuoden aikana, koska
asukkaiksi ei tullut enaa “pysyvia” pitkaaikaisen laitoshoidon asiakkaita vaan nyt
tulevat olivat lyhytaikaishoitoa tarvitsevia, jotka odottavat palvelukotipaikkaa
alueen muista yksikoista. Vastausten perusteella koettiin myos tydonmaaran ja
kuormituksen lisaantyneen eri syista, osa koki sen johtuvan lisaantyneesta
selvitystyosta asiakkaan tietoihin liittyen ja osa taas koki laakkeisiin liittyvien

asioiden lisdantyneen.

TyOn psyykkiset ja sosiaaliset kuormitustekijat syntyvat tyontekijan ja tyon ollessa
vuorovaikutuksessa. Ne ovat tyotehtavien, johtamisen, tydympariston ja organi-
saation piirteitd seka tyon suunnittelun ja mitoituksen liittyvia asioita, joilla on vai-
kutusta ihmiseen. Nama asiat kuormittavat riippumatta siitd kuka niissa on teki-
jana. Psyykkiset kuormitustekijat eroavat sosiaalisista kuormitustekijoista. Psyyk-
kiset kuormitustekijat voivat aiheuttaa ristiriitaa tyon vaatimusten ja voimavarojen
valilla ja niihin kuuluvat jatkuvat muutokset seka pitkaaikainen epavarmuus
tydssa. Sosiaaliset kuormitustekijat taas ovat tydyhteison vuorovaikutuksen asi-
oita ja niihin voi kuulua haasteelliset asiakastilanteet, vakivallan uhka seka puut-

teellinen tiedonkulku. (Tyoturvallisuus 2024.)
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Neljannen kysymyksen perusteella voitiin paatellda, ettd niin henkilokunta kuin
omaiset kokivat epavarmuutta palvelustrategian muutos tilanteessa.
Henkilokunta koki eniten epavarmuutta tilanteissa, joissa ei pystynyt vastaamaan

omaisten kysymyksiin ja avoin kommunikointi oli hankalaa.

Henkilokunta koki omaisyhteistydon muuttuneen viimeisen puolen vuoden aikana
huonommaksi. Vuorovaikutus omaisten kanssa koettin vahentyneen

merkittavasti seka muuttuneen pintapuolisemmaksi, asukas muutosten vuoksi.

Kyselyn viimeisella kysymyksella haluttin saada henkilokunnan nakdkulmaa
siitda, miten he voisivat omalla toiminnallaan vaikuttaa omaisyhteistydhon. Kuten
aiemmin todettiin vastaukset jakautuivat melko tasaisesti kahtia. Toinen puoli
vastaajista koki, etteivat he voineet millaan tavalla vaikuttaa omalla toiminnallaan
omaisyhteistydhon ja toinen puoli toi vastauksissaan esille, milla keinoilla
pystyivat itse vaikuttamaan epavarman tilanteen keskellda. Vastauksien
perusteella voitiin paatella, etta tilanteeseen pystyi vaikuttamaan olemalla itse
rauhallinen seka ettei antaisi kiireen nakya omaisille haastavan arjen keskella.
Vastauksissa my0s korostettiin avoimen kommunikaation lisdamista ja talla
tavoin  pyritddn  kasvattamaan omaisten ja henkildkunnan  valista

luottamussuhdetta.

Kaikkien vastausten tulkinnan jalkeen pystyttiin paattelemaan, etta henkilokunta
koki omaisyhteistydon muuttuneen huonommaksi. Vaikka osa vastaajista ei
kokenut muutosta, suurin osa vastaajista koki kuitenkin omaisyhteistyon
muuttuneen jollakin tavalla. Vastausten perusteella suurin muutos koettiin uusien
lyhytaikaisten asukkaiden kanssa. Omaisyhteistyé oli lisdantynyt mutta silti
toisaalta vahentynyt, koska koettiin ettei uusien asukkaiden omaisia juurikaan
nahty tai heihin ei ehditty edes tutustua ennekuin asukas jo muutti toiseen
yksikkoon. Vastausten perusteella voitiin myos paatella, etta henkilokunta seka
omaiset ja asukkaat elivat opinnaytetyon tekemisen aikoihin epavarmassa
tilanteessa, jossa eivat tienneet kunnolla mita yksikolle tapahtuu.
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7 OPINNAYTETYON EETTISYYS & LUOTETTAVUUS

Laadullisessa tutkimuksessa eettiset kysymykset koskevat tutkimuksen kaikkia
vaiheita aiheenvalinnasta tutkimustulosten julkaisuun seka lopuksi aineistojen ar-
kistointiin. Inmisiin kohdistuvassa tutkimuksessa eettisyys on hyvin konkreettista.
Yleisten eettisten periaatteiden mukaisesti tutkimuksissa tulee kunnioittaa tutkit-
tavien ihmisten ihmisarvoa, itsemaaraamisoikeutta, yksityisyytta seka muita oi-
keuksia. (Vuori 2024)

Opinnaytetyodlle haettiin tutkimuslupa Lapin hyvinvointialueelta heti kun opinnay-
tetydn suunnitelma oli saatu valmiiksi. Opinnaytetydn suunnitelma toimitettiin tut-
kimuslupahakemuksen liitteena hyvinvointialueelle. Tyon tekemisesta oli keskus-
teltu Lounaisen palvelualueen ikaantyneiden palvelupaallikon seka kyseisen yk-
sikdn palveluvastaavan kanssa ennen varsinaista opinndytetydn suunnitelma

vaihetta.

Vaikka opinnaytetydlle ei tarvinnut teettaa eettista ennakkoarviointia, tulee tutki-
mukseen osallistuvien antaa tietoon perustuva eettinen suostumus osallistua tut-
kimukseen. Jotta tutkittava voi antaa tietoon perustavan suostumuksensa, tulee
hanen saada riittavasti tietoa tutkimuksesta seka omista oikeuksistaan tutkitta-
vana. (Kuula-Luumi 2024)

Kysely toteutettiin taysin anonyymisti sahkoisella kyselylomakkeella, joten opin-
naytetyon tekijalle ei jaanyt kenenkaan henkildtietoja seka vastaaminen oli taysin
vapaaehtoista. Koska tekija itse tydskenteli toimipaikassa, tukee sahkdisena to-
teutettava kysely anonyymisyytta, tekija ei voi tunnistaa esimerkiksi kasialasta
ketaan. Kyselyssa kerattiin taustatietoina vastanneiden kokemusvuosia sosiaali-
ja terveysalalta seka heidan tydskentelyvuosiansa kyseisessa toimintapaikassa,
missa kysely toteutettiin. Vastausvaihtoehdot maariteltiin laajasti, jolla pystyttiin

tukemaan vastaajien anonyymisyytta.

Tekijan tuli pitada omat mielipiteensa erillaan tyota tehdessa, jotta opinnaytetyon
luotettavuus ei karsi. Tyossa on pyritty kayttamaan luotettavia lahteita, jotka pe-

rustuvat faktatietoihin.
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Koska opinnaytety0 toteutettiin vain yhteen toimintayksikkoon otanta tyohon ei
ollut kovin suurin. Tutkimus toimitettiin 33 henkilOlle, joista 27 vastasi kyselyyn.

Yli puolet kuitenkin vastasi ja kertoi oman nakdkulmansa asioihin kyselyn kautta.

Tutkimuksen sisallonanalyysi toteutettiin induktiivisesti eli aineistolahtoisesti.
Analyysista liitettiin taulukkoja kuvaamaan analyysin etenemista. Sen tarkoituk-
sena oli vahvistaa luotettavuutta. Sen avulla pystytaan osoittamaan lukijalle, etta
tulokset saavutettiin analyysin perusteella eika tekijan oman tulkinnan perus-
teella. Raportoinnin yhteydessa esitettiin alkuperaisesta aineistosta lainauksia,
jonka avulla pyritaan lisaamaan tutkimuksen luotettavuutta. (Elo, Kajula, Tohmola

& Kaariainen 2022.) Suorat lainaukset on eroteltu selvasti muusta tekstista.
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8 POHDINTA

Opinnaytety6ta tehdessa tulisi valita itsea kiinnostava aihe ja siita olisi hyva 16y-
tya tutkittua tietoa jo. Tata opinnaytetyota tehdessa aiheesta ei I0ytynyt tietoa.
Omaisyhteistyon kehittamisesta I0ytyi tietoa jonkin verran, mutta omaisyhteis-
tyosta palvelustrategian muutoksen keskella ei 16ydy. Aiheena ty6 oli mielenkiin-
toinen ja tyota tehdessa saatu kokemus on valtava. Aiheen kiinnostus nakyi myos
kyselyyn vastaajista, melkein koko henkilokunta vastasi kyselyyn ja osa vastauk-
sista oli selkeasti tarkkaan mietittyja, koska osa vastauksista oli pitkia ja kyselyn

keskimaarainen vastaus aika oli noin 16 minuuttia.

Opinnaytetyo toteutettiin lopulta todella nopealla aikataululla, joka toi omat haas-
teensa. Eniten vaikeuksia tuotti varmasti lopullisen raportin kirjoittaminen. Tutki-
muksen kyselylomakkeen laatiminen oli myds haastavaa, kyselyn kysymyksia
jouduttiin pydrittdmaan useita kertoa uusiksi, jotta saataisiin mahdollisimman sel-
keat ja helposti ymmarrettavat kysymykset. Haasteita tuli myos esille kysymyksia
laatiessa, koska kysymysten taytyi olla miten tai milla alkuisia, kysymykset eivat

saaneet olla sellaisia, joihin olisi voinut vastata vain Kylla tai Ei.

Kysymysten vastausten analysointi vaiheessa seka lopullista raporttia kirjoitta-
essa, piti valilla pysahtya ja muistuttaa itsea, etta minun taytyi pitaa omat mielipi-

teeni erossa, enka saisi antaa niiden nakya tekstissa.

Omat haasteensa kirjoittamiselle toivat myds Lapin hyvinvointialueen kokoukset.
Tyota aloittaessa oli tarkoitus paivittaa poytakirjojen teksteja opinnaytetydhon sita
mukaan, kun uutta tietoa yksikon kohtalosta seka palvelurakenteen keventami-
sesta saataisiin, mutta lopulta ohjaajan kanssa keskusteltaessa paadyttiin ratkai-
suun, missa opinnayteyota ei paivitettaisi enaa naiden osalta suunnitelma vai-

heen loputtua.

Tutkimuksen kyselyn olisi voinut toteuttaa hyvinvointialueen muihinkin muutoksia
kokeviin ikaantyneiden yksikkoon, jotta tutkimuksen otanta olisi ollut suurempi ja
taten myos luotettavuus kasvanut. Jatkotutkimusaiheita on monia, mutta muuta-
mia niista voisi olla toteuttaa samantyylista kyselya muihin muutoksia kokeviin

ikdantyneiden yksikdihin tai milla keinoilla voitaisiin parantaa omaisyhteistyota
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palvelustrategian muutoksen keskella tai sen muutoksien voimaantulemisen jal-

keen.
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Liite 1 1(2)

Kysely omaisyhteistyosta palvelustrategian muutoksessa

Olen viimeisen vuaden geronomiopiskelija Lapin Ammattikorkeakoulusta, opinndytetydni aihe on Omaisyhteistyd palvelustrategian muutoksessa, Talla kyselylla pyritaan selvittaman
mill3 tavalla hoitohenkildkunta kokee omaisyhteistyGn palvelustrategian muutoksessa.

Omaisyhteistylla tarkoitetaan henkildkunnan ja asukkaan omaisten valista vuorovaikutusta. Palvelustrategian muutoksella tarkoitetaan Lapin hyvinvointialueen talouden
sopeuttamista/palvelurakenteen keventamista.

Kyselyyn vastaaminen vie 5-10minuuttia.

Tama kysely on osa opinnéytety6ta, Kyselyyn vastaaminen on t3ysin vapaaehtoista ja anonyymia eika kyselyssa kerata henkiltietoja. Vastaamalla kyselyyn annat luvan hyGdyntad
antamiasi tietoja.

Kiitos jo etukateen kyselyyn vastaamisesta |
Laura Ravander

* Pakollinen

1. Kuinka kauan olet ty6skennellyt sosiaali- ja terveysalalla? * (1)
() 15wotta
O 5-10 vuotta
O 10-15 vuotta

() Vi 15 wota

2. Kuinka kauan olet tydskennellyt nykyisessd tyopaikassasi? * [T

O 1-5 vuotta
() 510wotta
O 10-15 vuotta

(O vit5wotta
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Liite 1 2(2)

3. Mill3 tavalla tyénkuvasi on muuttunut viimeisen puolen vuoden aikana? * 1]

Kirjoita vastaus

4. Miten palvelustrategian muutos suunnitelmat ovat vaikuttaneet omaisyhteistyéhan? * [

Kirjoita vastaus

5. Miten koet omaisyhteistyn muuttuneen viimeisen puolen vuoden aikana? * [T}

Kirjoita vastaus

6. Miten voit omalla toiminnallasi vaikuttaa omaisyhteistyohon palvelustrategian muutoksen keskelld 7 * [1]

Kirjoita vastaus
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