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Ikaantyneiden asumispalveluissa tarvitaan uusia innovaatioita ja toimintastrategioita tuottamaan
ja kehittamaan laadukkaita, yksilollisia sek& kustannustehokkaita palveluja. Lean-filosofiaan
perustuvalla toiminnan johtamisella ja kehittdmisella pyritdén jatkuvaan parempaan palveluiden
ja tuotteiden tuottavuuteen lisdamalla laatua, tehokkuutta ja arvoa asiakkaalle pienemmilla
resursseilla.

Kehittamistehtavani tavoitteena oli toteuttaa Lean-implementointi Attendo Villa Hirvensalo |
hoivakotiin. Implementointi toteutettiin kaksi vuotta kestavassa projektissa, jona aikana Lean-
filosofia pyrittiin juurruttamaan tydyhteiséon. Tarkoituksena oli luoda tyontekijad kunnioittava
seka toimintaa tukeva, itseohjautuva ja itseorganisoituva johtamisjarjestelméa seké jatkuvan ja
kestavan kehityksen toimintakulttuuri.

Kehittamistehtavan Lean-filosofian implementointi toteutettiin  konstruktiona. Konstruktion
tarkoitus on tuottaa uusi toimiva ratkaisu kaytdnnén ongelmaan. Empiirisessa osuudessa on
seka kuvattu ja selitetty hoitajien kokemuksia tydstdan hoivakodissa ennen ja jalkeen Lean-
implementoinnin  ettd asukkaiden kokemuksia hoivakodin toimintakulttuurista ennen
implementointia ja sen jalkeen.

Konstruktio osoitti, ettd Lean-filosofia sopii sovellettavaksi myds hoivakotiin ja toiminnan
kehittdmiseen vanhusten asumispalveluissa. Lean-filosofiaa kuvaa hyvin sanonta "tarkoitus ei
ole juosta kovempaa vaan kavelld lyhempi matka”. Systemaattinen, tietoon perustuva tapa
kehittdd toimintaa mittausten ja kokeilujen avulla nayttaisi soveltuvan vanhusten
asumispalvelujen kehittdmiseen. Taté ajattelua on tassd kehittdmistehtdvassad sovellettu
hoivakotimaailmaan.
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LEAN METHOD AS A DEVELOPMENT TOOL IN
THE ELDERLY HOME

The need for elderly services is under pressure for new innovations and strategies for action to
produce and develop high quality, individual and cost-effective services. Management -and
developing operations based on Lean philosophy strives for better continuous improvement in
the production of services and products by increasing quality, efficiency and value to customers
by minimizing unnecessary over-costs.

The aim of this development task was to implement the Lean-system in Attendo Villa Hirvensalo
| elderly home as a construct. The implementation was carried out in a two-year project; during
which time the Lean philosophy was contributed toward a deeper understanding of employees.
The purpose was to create a respectful and activity supporting, self-guided and self-organizing
management and systematic improvement of the work.

The implementation of the Lean philosophy has been implemented as a construction. The
purpose of the construction is to provide a solution to the practical problem. The empirical part
describes and explained the nurses’ experiences of their work in the elderly home before and
after implementation of the Lean philosophy and also the customers’ experiences of the elderly
home’s living culture before and after the implementation.

The construction results indicated that Lean philosophy is suitable for applying into an elderly
home and into developing elderly work functions. There is a saying that portrays Lean
philosophy as it is: “the purpose is not to run faster but to walk a shorter distance”. Systematic,
a knowledge-based way to develop activities through measurements and experiments works
perfectly for social —and health care sector.
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1 JOHDANTO

Ikarakenteen kehityksen vaikutukset tyomarkkinoiden kehitykselle ja talouskasvulle
ovat hyvinvointiyhteiskunnan kannalta huomattavia. Muutokset ja kehitystrendit haas-
tavat uudistamaan sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestelmia Suomen lisaksi myds
muissa Euroopan maissa. Vaestokehityksen vaikutukset Euroopassa ovat ajankohtai-
sia ja merkittavia hyvinvointiyhteiskunnan kehitykselle ja talouskasvulle. Euroopan
unionin pakolaispolitiikka, tyollisyys, alhainen syntyvyys, pidentyva elinajanodote seka

uusiutumistason alittava syntyvyys aiheuttavat demografisen muutoksen Euroopassa.
(Eurostat, 2018.)

Vuosien 2015 ja 2080 ikapyramidien (kuvio 1) vertailu osoittaa, ettd Euroopan vaesttn
ennustetaan ikdantyvan edelleen. Vuoteen 2080 mennessa pyramidi muuttuu kuitenkin

enemman suorakaiteen muotoiseksi ja kapenee huomattavasti keskiosastaan, noin
45-54-vuotiaiden osalta. (Eurostat 2018.)

([

Kuvio 1. Vuosien 2015 ja 2080 ikapyramidien vertailu (Eurostat 2018).

Suomen hallituksen saastbohjelmassa valmistellaan palvelukokonaisuuksia osana so-
siaali- ja terveydenhuollon muutosta. Asiakasléhtdisten hyvinvointipalveluiden tarkaste-
lun ja kehittdmisen lahtokohtana pidetaan organisaatioiden prosessien lisaksi asiakkai-
den palveluprosesseja, ihmisten kokonaisvaltaista ymmartamista palvelujen tuottami-
sessa ja jarjestamisessa. (WHO 2008, Palosuo, Sihto, Lahelma, Lammi-Taskula &

Karvonen 2013, 18; Terveyden ja hyvinvoinninlaitos 2017; Tilastokeskus 2017.)

Sosiaali- ja terveydenhuollon uudistuksen lupaama hyvinvointi asettaa odotukset siihen
suuntaan, etté ihmiset voivat kohdata toisensa erilaisina, mutta tasa-arvoisina yksil6i-
na, jotka yhdessa luovat todellisuutta ulospdin suuntautuvassa vuorovaikutuksessa.

Ihmisen kokonaisvaltainen ymmartaminen tukee ajatusta asiakkaan omasta yksilolli-
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syydesta ja yksityisyyden loukkaamattomuudesta, hyvinvointiin liittyvasta valinnanva-
paudesta ja omasta vastuusta seké sitd kautta osallisuuden mahdollistamisesta oman
hyvinvointinsa huolehtimisessa yhteiskunnan huolehtiessa tamén mahdollistamisesta.
(WHO 2008; Rauhala 2009, 189; Virtanen, Suoheimo, Lamminmaki, Ahonen & Suokas
2011, 7-12, 18-19; Palosuo ym. 2013.)

Hoivakoti Villa Hirvensalo I:ss& kaynnistyi Attendon pilottihanke Lean-filosofian kayt-
téonotosta hoivakodissa. Pilottihankkeen tutkimusosio toteutettiin konstruktiona. Kon-
struktio tarkoittaa téassa kaksivuotisessa pilottihankkeessa Leanin implementointia, jon-
ka aikana hoivakodissa opeteltiin uusi reflektoiva toimintamalli toteuttaa hoivatyota.
Tyoyhteistssa opeteltiin yhdessa itseohjautuvasti kehittdmé&an ja ratkaisemaan Lean-
filosofiaa hytdyntaen tyodtehtavien prosessien ratkaisukeskeistd sujuvuutta seké pois-
tamaan toiminnoista havaittua hukkaa. Tavoitteena oli, etta jokainen tyontekija oppi
aktiivisesti ratkaisemaan ongelmia ja oppi tekem&an parannuksia omaan tyohonsa
sekd, etta jokaisen tydntekijan toiminnan suunnittelun keskitssa oli tyo, joka oli asiak-
kaalle lisdarvoa tuottavaa (value), vastasi asiakkaan tarpeisiin ja oli organisaatiolle
hyodyllistd. Kaikki turha (waste), milla ei ole arvoa tuottavaa vaikutusta asiakkaalle,
poistettiin tai toimintatapaa muutettiin. (Kuusela & Rintamaki 2002, 16—17; Liker 2004;
Tuulaniemi 2011; Modig & Ahlstrém 2016,70-74, 80.)

Johtamismenetelmana Leanin tarkeitd periaatteita ovat luottamus, sitoutuminen, tiimi-
tyd, yhdenvertaisuus, tasa-arvo, tosiasioihin perustuva paatoksenteko ja pitkén tahtai-
men ajattelu. (Liker 2004.) Nama periaatteet olivat myds yhtenevaiset Attendon ajatte-
lun kanssa hyvasta hoivasta, jossa painotus on asiakkaan kokemassa arvossa. Kehit-
tamisprojektin tavoitteena oli luoda tydntekijaa kunnioittava seka toimintaa tukeva, itse-
ohjautuva ja itseorganisoituva johtamisjarjestelma seka jatkuvan ja kestavan kehityk-
sen toimintakulttuuri. (Martela & Jarenko 2017,12.)

Hoivakodin tydn kehittamisen tavoitteena on auttaa ihmisid suoriutumaan paremmin
tyostaén, tyontekijan tulee itse osata auttaa itseddn suoriutumaan tygstaan paremmin.
Organisaatio on tassa tukena, mutta ei ylimpéanéa ohjaajana. Organisaatio antaa ihmi-

selle ty6kaluja parempaan suoriutumiseen, mutta keinot tyontekija valitsee itse.
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2 KEHITTAMISTYON TEOREETTISET LAHTOKOHDAT

2.1 Holistinen ihmiskasitys kehittdmistyon taustalla

Ihmisen perusolemuksen kysymys on psykologinen, filosofinen ja elamankatsomuksel-
linen kasitys siitd, mik& on ihminen ja mika on ihmisen olemus, alkuperé ja paamaara,
mika asema ihmisella on suhteessa toisiin ja ymparistodn. Holistinen ihmiskasitys na-
kee ihmisen kokonaisvaltaisesti ja hanen kehollisuutensa, tajunnallisuutensa seké situ-
ationaalisuutensa huomioiden. (Rauhala 2009, 98,112, 114-116; Nieminen, Tarkiainen
& Vuorio 2014, 42.) lhmisten kokemukset rakentuvat yksilohistoriallisesti suhteessa
ihmisen omaan elaméantilanteeseen ja — suhteisiin. Ihmiset kykenevat ilmaisemaan,
ymmartaméaan ja tulkitsemaan hyvinvointiinsa liittyvid kokemuksia. (Koivisto, Sandelin
& Perttula 2014, 43.)

Lauri Rauhalan (1985, 2009) mukaan ihmisen olemisen perusmuodot ovat tajunnalli-
suus eli psyykkis-henkinen olemassaolo, kehollisuus, eli olemassaolo orgaanisena
olentona, seka situationaalisuus eli olemassaolo suhteessa todellisuuteen. Situationaa-
lisuudella ihmisen olemassaolon muotona Rauhala tarkoittaa ihmisen kietoutuneisuutta
todellisuuteen oman elamaéantilanteensa kautta ja mukaisesti. Han on kehollisuudes-
saan ja tajunnallisuudessaan alusta alkaen loogisen valttamattomasti suhteessa johon-
kin. (Rauhala 1985, 25-27, 33; Rauhala 2009, 96, 98, 112, 114-116, 120-121, 156;
Ollila 2010, 10-11, 13.)

Lev Vygotskin (ks. Rauste-von Wright, Wright & Soini 2003, 159-160) keskeinen ajatus
on se, ettd tiedonmuodostus ja oppiminen ovat perusteiltaan sosiaalisia ilmidita eika
niitd voida tarkastella irrallaan sosiaalisesta, kulttuurisesta ja historiallisesta kehykses-
tadan. Psyyke kehittyy hanen omaksuessaan historiallisen perimansa sosiaalisessa vuo-
rovaikutuksessa, jossa merkitysten oppimisessa avainasemassa ovat kieli ja kulttuuri ja
nama muodostavat ihmisten valisen kommunikoinnin. (Tynjala 1999, 47; Rauste-von
Wright, Wright & Soini 2003, 32, 43, 159-160; Hanninen 2001, 85; Monkkdnen 2002,
12)

John Dewey puolestaan ndkee ihmisen aktiivisena ja tarkoitushakuisena olentona, jon-
ka hankkii tietoa ymparistostddn toiminnan ja tekemisen Kkautta. Tiedon-
muodostuksessa reflektion ja kaytanndn seka teorian ja toiminnan yhteys on olemassa

eli kokemukset testaavat ennalta ajateltua ideaa, ajatusta, teoriaa ja niiden toimivuu-
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desta saatua palautetta tietyssé sosiaalisessa kontekstissa seka aktiiviseen toimintaan
liittyvana totuutena. Ajattelussa todellisuutta ei nahda staattisena tilana, vaan jatkuvasti
toiminnassa olevana etenevana prosessina, tdma ajattelu edustaa pragmatistista tieto-
teoreettista ndkemysta. Pragmatistisen filosofian keskeinen tavoite on arvioida alyllisia
kasityksia ja uskomuksia niiden kaytannossa tuottamien seurausten nakokulmasta.
Ihmisen kokemus ei ollut ensisijaisesti maailman tarkastelua sitd koskevan tiedon saa-
vuttamiseksi vaan apuvaline siella toimimiseen. (Tynjala 1999, 25; Alhanen 2013, 8,
42, 47-49.)

Tassa kehittamistehtéavassa ihminen, asukas tai hoitaja ndhdaan holistisena kokonai-
suutena, kehittyvana, aktiivisena ja tarkoitushakuisena toimijana. Ihminen rakentuu
kokonaisvaltaisesti ja hanen kehollisuutensa, tajunnallisuutensa seké situationaalisuu-
tensa huomioon ottaen hanté ei voida tarkastella irrallaan sosiaalisesta, kulttuurisesta
ja historiallisesta kehyksestaan, hanella on menneisyytensa, nykyisyytensa ja tulevai-
suutensa. lhmisen toiminnassa voidaan ndhda koko ajan mukana jonkinlainen merki-
tyksien antaminen ja tuottaminen, ihminen haluaa tietaa mité jokin asia tarkoittaa, mika
tama maailma on ja mika on hanen osansa siina. Koska merkitykset muodostuvat ih-
misen toiminnassa, ne ovat tilapaisia, epavakaita ja muutoksille alttiita. Senge (1990)
puhuu elamisen taidosta, joka on jatkuvaa oman vision selkeyttamista ja syventamista,
energian keskittamistad, karsivallisyyden kasvattamista ja todellisuuden objektiivista
nakemistd. Henkilokohtaisen kasvun ihmiset elavat jatkuvassa oppimisen tilassa. He
eivat koskaan “saavu perille”. (Senge 1990; Tynjala 1999, 25, 47; Vilkka 2005, 133;
Rauhala 2009, 98,112, 114-116; Suoranta, Kauppila, Rekola, Salo & Vanhalakka-
Ruoho 2012.)

2.2 Oppivaan organisaatioon vaikuttavat tekijat

Organisaation toimintaymparistéssa tapahtuva muutos tuottaa pakotteen ihmisille ja
yrityksille oppia pois jostakin aikaisemmasta ajattelu- tai toimintatavasta ja samalla
haasteen oppia ajattelemaan ja toimimaan uudella tavalla. Oppiminen voi siis olla reak-
tiota johonkin muutokseen. Dewey (1997) kayttaa kasitetta reflektiivinen oppiminen. Se
edellyttdd alkuperdisten ajatusten arviointia ja uudelleen arvioittamista ihmisen omalla
tulkinnalla, ongelmanratkaisua, pohdintaa seka kaytantdéa. Kehittyva eli muuttuva tyo
pakottaa yksilon muuttumaan, mista seuraa, etta haasteet ja muutokset edistavat kehit-

tymista ja kasvua. Tiedostaminen tarkoittaa Rauhalan (2009) mukaan sitd, ettd maail-
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mankuvassa avautuu paikka uudelle merkitykselle tajunnan toimintarakenteiden avulla.
Kun uusi merkitys tietoisuudessa loksahtaa paikoillaan merkitysverkkoihin, koetaan
usein niin sanottu "ahaa-elamys”, ymmarramme jotakin paremmin. (Rauhala 2009,
162-163.) Nain ihmisten osaamisen vahvistuminen voi tuottaa perustaa muutoksille,
joka edistdd yrityksen ja tyon kehittymista ja uudistumista. Oppimisen onnistumiseen
vaikuttaa suhtautuminen muutokseen, pidetddnkd muutosta pelottavana vai haasteelli-
sena. (Viitala 2005, 29; Viitala 2013, 14, 173; Pirnes 2003, 145-157; Rauste-von
Wright ym. 2003, 10; 79; Dewey 1997.)

Deci ja Ryanin itseohjautuvuusteorian, SDT-teorian (2000) mukaan Martela & Jarenko
(2014) ovat maaritelleet ihmiselld olevan kolme psykologista perustarvetta: tarve pate-
vyyteen, autonomiaan ja yhteenkuuluvuuteen. Tyon tulee olla riittdvan haastavaa ja
hyvaksyttyjen tavoitteiden tulee olla saavutettavissa. Sen tulee tukea kehittymista, uu-
den oppimista ja luoda kokemuksen siitd, ettéd edistyminen on mielekésta ja tarkeaa.
Nama ovat keskeisia sisaiselle motivaatiolle ja sille, etta ihminen nauttii tekemisestaan
ja kokee arvostavansa niita paamaaria, joita tekeminen edistda. Parhaaseen suorituk-
seen yltaminen edellyttaa sellaisen tydympariston tarjoamista, jossa he saavat toimia
omaehtoisesti, padsevat toteuttamaan kykyjaan ja ovat osa toimivaa tydyhteisda. (Mar-
tela & Jarenko 2014, 28-29.)

Ihmisen motivaatio on se sisédinen voima, joka suuntaa ja virittda toiminnan. Ihmisella
on luontainen pyrkimys etsia kaikelle tekemiselleen merkityksia ja selityksia kokeak-
seen tekemisensa mielekkaana. Motivaatioteorian mukaan ihminen motivoituu palkki-
oista. Ne voivat olla sisaisia tuntemuksia tai ulkoisia tunnustuksia. Siséiseksi motivaati-
oksi kutsutaan tilaa, jossa tyydytys tulee itse tydsta ja aikaansaannoksista. Voimakasta
sisdistd motivaatiota tunteva ihminen kokee vahvaa tyytyvaisyytta saavutuksistaan.
Sisdinen motivaatio liittyy vahvoihin itsensa toteuttamisen ja kehittamisen tarpeisiin.
Ulkoinen motivaatio perustuu ulkoisten palkkioiden tavoitteluun. Ulkoiset palkkiot voivat
olla palkkaa tai muuta taloudellista hyttya, arvostusta tai turvallisuutta. Palkkioiden
lahde on ihmisen ulkopuolella, mitd houkuttelevampina palkkiot ndhdaéan, sitd motivoi-
tuneemmin niiden saamiseksi tehdaan tyota. (Martela & Jarenko 2014, 28-29; Viitala
2013, 15-17; 159-164.)

Enkenbergin (2005) mukaan Rauhalan ihmiskasitys tukee ajattelua kehon, mielen ja
elaméntilanteen tulkinnan vaikutuksesta oppimiseen. Traditionaalisesti oppimista on
pyritty tarkastelemaan erikseen kehon, mielen tai situaation nakokulmista Lahestymis-

tavalla on omat historialliset ja tieteen kehitykseen liittyvat perustelunsa. Tarkastelun
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kiinnittyessa kehoon, oppimista voidaan pitda kayttaytymisen suhteellisesti pysyvana
muutoksena, joka on seurausta kokemuksistamme. Jos oppiminen kiinnitetddn mie-
leen, voidaan se méaaritella kokemuksiimme yhdistyvan mieleen pysyvampana muutok-
sena. Mikali oppiminen kiinnitetd&n tiettyyn tilanteeseen, kuten tydyhteiston, se voi-
daan maaritella ajattelu- ja toimintamalleihin liittyvind, kokemuksista seurauksena ole-
vina, suhteellisesti pysyvind muutoksina. (Enkenberg 2005, 14-15.)

Organisaatiossa tarvitaan kykya tunnistaa ja kriittisesti arvioida vallitsevien tydyhteison
oppimis- ja kehittymiskaytannot ja sitd kautta edetd sisaisten ajatusmallien muuttami-
seen ja uuden oppimiseen. Toiminnan kehittymisen kannalta on oleellista nayttaa tyon-
tekijalle hanen toimintansa olevan muutakin kuin suorittavaa tekemista ja tuloksen mit-
tausta. Tyontekijan kayttdytyminen muodostuu hdnen asennoitumisestaan tyohonsa,
organisaatioon seké hanen uraansa koskevista valinnoista. Onko tydntekija valmis tar-
kastelemaan osaamistaan, ominaisuuksiaan ja taitojaan tyttehtdvassaan suhteessa
organisaation vaatimuksiin? Hanen tulisi nahda arvonsa tydntekijana olevan ennen
kaikkea siind, miten han kykenee uudistamaan omaa osaamistaan tyénsa ja organi-
saation toiminta - ajatuksen ja paamaarien edellyttamalla tavalla. Olennaista on, etta
tyontekijdssa herdavat omiksi koetut, opittavaan asiaan liittyvat kysymykset, oma ko-
keilu, ongelmanratkaisu ja ymmartaminen. (Rauste-von Wright ym. 2003, 20, 79; Viitala
2005, 17; Viitala 2013, 21; Dewey 1997; Suominen 2011, 17; Pirnes 2003, 14, 145-
147; Paju 2017, 46-47.)

Mahdollisuudet tydntekijan kehittymiseen tydpaikalla liittyvat organisaatiokulttuurin ja
johtamisen valiseen riippuvuussuhteeseen. Organisaatiokulttuuri sdatelee johtamista ja
maarittelee organisaation toimintaperiaatteet, toimintatavan ja organisaation sisdisen
kulttuurin, joka muokkaa arvoja ja kayttaytymismalleja, nayttaa, mika on yrityksen ela-
mantapa. Organisaatiokulttuurille Pirnes (2003) maarittelee kaksi tasoa: vaikeasti tulkit-
tava syvataso ja havaittavissa oleva pinnallisempi taso, joka muodostuu paaasiassa

havaittavan kayttaytymisen perusteella. (Pirnes 2003, 15,113.)

Johtajan kyvykkyys, motivaatio, kokemukset ja halu johtaa kehittdmistoimintaa vaikut-
tavat merkittdvasti onnistumiseen. Dialogisuuden ja yhteisen ymmarryksen rakentami-
nen sek& proaktiivinen ja kontekstuaalinen tydskentely on perusta innovatiivisen kehit-
tamistoiminnan ympaériston luomiselle. Tarvitaan vastavuoroisuutta, oppimista, sisaista
motivaatiota, sekd luovuutta edistavaa johtamista. Oppiminen tapahtuu ryhman sisai-
sessd vuorovaikutuksessa, osallistumisessa, kokeilemisessa ja |0ytdmisessa, subjektii-

visista kokemuksista muodostuu objektiivista tietoa sosiaalisen vuorovaikutuksen ja
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tyoyhteison keskinaisen yhteistoiminnan kautta. Vastuu oppimisesta on kokemuksen
keskella olevalla tyontekijalla. Tydntekijan rooli oppijana tuoma vapaus ja itsenaisyys
liittyvat itseohjautuvuuden kontekstiin. Tyontekijoiden yksilollisia tarpeita tunnistetaan ja
arvostetaan, tyotehtavat sovelletaan hanen kompetenssiinsa ja osallisuuden kautta ne
kanavoidaan tyoyhteison hyvaksi ja kayttovoimaksi. (Senge 1990; Monkkdnen 2002,
54; Pirnes 2003, 11, 15; Viitala 2005, 13-14; Malmivirta 2011,52; Rauste-von Wright
ym. 2003, 10, 61-66; Martela & Jarenko 2014, 28-29.)

2.3 Tehostettu palveluasuminen

Sosiaalihuoltolain mukaisia asumispalveluja ovat tuettu asuminen, palveluasuminen ja
tehostettu palveluasuminen. Asumispalveluja toteutettaessa on huolehdittava, etta
asukas saa tarpeenmukaiset kuntoutus- ja terveydenhuollon palvelut. Palveluasumista
jarjestetaan ihmisille, jotka tarvitsevat soveltuvan asunnon seké hoitoa ja huolenpitoa.
Palveluasumisella tarkoitetaan palveluasunnossa jarjestettavad asumista ja palveluja,
kuten hoiva- ja hoitopalveluja seka ateriapalveluja. (Kuntaliitto 2017; Turun kaupunki,
2017)

Tehostetulla palveluasumisella tarkoitetaan asukkaan ymparivuorokautista palvelua ja
huolenpitoa asumispalveluyksikdssa, seka sita tukevia palveluita, kuten henkildkohtais-
ta avustamista seké asunnossa, ettd sen ulkopuolella erilaisten paivittaisten toiminto-
jen, kuten harrastusten, ulkoilun ja vierailujen osalta. Liséksi se siséltaa erilaiset siivo-
us-, hygienia- ja turvapuhelinpalvelut seka asuntoon kuuluvat vélineet ja laitteet. Te-
hostettu palveluasuminen on tarkoitettu ikaéntyneille ihmisille, jotka eivat toimintaky-
kynsa vuoksi selvia omassa kodissaan vaan tarvitsevat palveluasumisympariston, jos-
sa henkilokuntaa on ympéari vuorokauden. Asukas maksaa palveluasunnosta vuokra-
sopimuksen mukaisen vuokran ja palveluista peritddn asiakasmaksuja. (Kuntaliitto
2017; Turun kaupunki, 2017.)

Palveluasuminen ja tehostettu palveluasuminen voi olla pitk&aikaista tai lyhytaikaista.
Lyhytaikaista tehostettua palveluasumista voidaan jarjestdad iakkaalle henkildlle, esi-
merkiksi omaishoitajan vapaiden ajaksi ja muutoinkin, jos se on idkkaan henkilon pal-
velutarpeen ja kotona selviytymisen kannalta tarkoituksenmukainen vaihtoehto. (Kunta-
liitto 2017; Turun kaupunki, 2017.)
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Kunta voi jarjestaa palveluasumisen ja tehostetun palveluasumisen omana toimintana,
ostopalveluina tai palvelusetelin avulla. Tehostetun palvelusasumisen saantokirja seka
kunnan kilpailutus maarittelevat palveluiden sisallon ja laatutason, joka perustuu lakei-
hin ja laatusuosituksiin. My6s vastuunjako ja kustannusten jakautuminen maaritellaéan.
Tehostettua palveluasumista jarjestetddn ryhmakodeissa ja tehostetun palveluasumi-
sen erillisasunnoissa. Osa ryhméakodeista on tarkoitettu muistisairaille asukkaille. Te-
hostettu palveluasuminen on ymparivuorokautista hoitoa, jonne muuttamista edeltaa
ikdantyneen laaja-alainen toimintakyvyn ja palvelutarpeen arviointi yhteistyéssa eri
ammattilaisten kanssa. Arviointi toteutetaan vuorovaikutuksessa ikaantyneen ihmisen
kanssa ja hanen omia nakemyksiaan kunnioittaen. Myos ikaantyneen laheisten nake-
mykset huomioidaan. Tehostetulle palveluasumisen paikalle voi tulla hoivakotiin kah-
della tavalla, joko kunnan ostopalvelupaikalle tai palvelusetelilla. Tehostettua palvelu-
asumista on kaupungin omissa toimintayksikoissad ja kaupunki jarjestaa tehostettua
palveluasumista myds ostopalveluna ja palvelusetelilla. Asukkaalle voidaan my6s tarjo-
ta kodinhoidon palveluseteli yksityiseen palveluasumisen yksikkéon. (Turun kaupunki

2018.) Liséksi on mahdollisuus tulla hoivakotiin asukkaaksi itse maksavana.

2.4 Attendo hoivapalvelujen tuottajana

Hoivapalvelujen tuottajana Attendon tavoitteena on kehittd& ihmisten terveyteen ja hy-
vinvointiin vaikuttavia, laadukkaita ja kustannustehokkaita palveluja. Yha harvempi kun-
ta tuottaa kaikki tarvittavat terveyspalvelunsa taysin itse, ja usein on veronmaksajien
kannalta taloudellisinta hakea kumppaneita sosiaali- ja terveyspalvelujen tuottamiseen.
Attendo lukeutuu suurimpien tyodllistajien joukkoon Suomessa, jossa on yli 10 000 ty6n-
tekijaa. Yhteensd Suomessa, Ruotsissa, Norjassa ja Tanskassa on noin 24 000 tyon-
tekijad. Strategisena tavoitteena on tulla Euroopan suurimmaksi yksityiseksi hoivapal-
veluyritykseksi vuoteen 2025 mennessa ja kehittya Pohjoismaiden halutuimmaksi ja
arvostetuimmaksi hoivapalveluyritykseksi. Attendo Suomen toiminta on keskella muo-
donmuutosta. Yhtid myi toukokuussa Suomen terveydenhuollon liiketoimintansa Ter-
veystalolle ja aikoo sen jalkeen keskittya pelkastdan hoivan palveluihin, vanhusten li-

saksi kehitysvammaisille ja mielenterveyskuntoutujille. (Attendo 2018.)

Attendo on kehittanyt hoivakotikonsepti Mummolan, joissa on tarjolla palvelua kevyesta
palveluasumista ympéarivuorokautiseen tehostettuun palveluasumiseen. Mummolat

ovat hoivakoteja, jotka on jaoteltu pienempiin ryhmakoteihin. Mummoloissa asukkaat
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voivat eldd elamansé loppuun asti. Rakennuksissa toteutetuissa taloteknisissa ratkai-
suissa on huomioitu erityisryhmien tarpeet. Ryhmakodissa jokaisella asukkaalla on
oma esteettdméan kulun salliva huone ja saniteettitilat. Ryhmakodin sydén on tilava ja
helppokulkuinen olohuone-keittid, joka on asukkaiden yhteiskayttssa. (Attendo 2018.)

Attendon jatkuvana tavoitteena on lisatd hoivan ja hoidon laatua, vaikuttavuutta seké
muuttaa hoiva- ja hoitoty6ta tekevan henkiloston asennoitumista kohti ihmis- ja asia-
kaslahtoista seka ratkaisukeskeista ajattelua, jossa vahvistetaan hoitoa ja hoivaa tar-
vitsevan asiakkaan elaménlaatua ja omien voimavarojen hyodyntamista. Tavoitteita
edistavina keinoina voidaan pitda henkiloston kouluttamista ja osaamisen vahvistamis-

ta seka ajattelutavan ja kulttuurin muutoksen tukemista lapi organisaation.

Attendon voimavarakeskeinen hoivatyd perustuu positiiviseen ihmiskasitykseen seka
olemassa olevien voimavarojen kartoitukseen ja tukemiseen. Asiakaskohtaisesti toi-
minnan pohjaksi laaditaan henkilékohtainen suunnitelma (hoito- ja palvelusuunnitelma
siséltden kuntoutussuunnitelman), mitd toteuttaen tuetaan ja edistetaan asiakkaiden
omatoimisuutta, liikkumis- ja toimintakykya seké elaménhallintaa hyvinvoinnin ja mie-

lekk&én elaméan pohjaksi.

Voimavarakeskeinen toimintamalli on asiakaslahtdinen, kokonaisvaltainen asiakkaan
fyysistd, psyykkista seka sosiaalista toimintakykya arvioiva, tukeva ja yllapitava hoidol-
linen ndkemys ja toimintatapa. Keskeista on mahdollisuuksien mukaan asiakkaan kuu-
leminen, hanen sek& hanen laheistensa ja hoitajien valinen yhteisty6. Tavoite on yhtei-
siin, asiakaslahtoisesti maariteltyihin toimintaperiaatteisiin, tavoitteisiin ja toimintamalliin
sitoutuminen. Toiminnan tulee perustua asiakkaan toimintakykya yllapitavaan toimin-
taan. Voimavarakeskeisessa toimintamallissa korostuu jokapaivaisten tilanteiden to-
teuttaminen asiakkaan toimintakyvyn ja voimavarat huomioonottavalla tavalla. (Attendo
2018.)

Hoivakoti Villa Hirvensalo | on rakennettu vuonna 2008, 60 asukkaan kodiksi, jossa
henkilokuntaa on noin 30. Koulutustaustaltaan hoitajat ovat paaosin lahihoitajia ja mo-
lemmissa kerroksissa tydskentelee tiiminvetdja-sairaanhoitaja. Tydyhteis6on kuuluvat
my0s siistijd, tukityollistetty ja hoiva-apulainen. Lisdksi on ostopalveluna ruokahuolto.
Asukkaat koostuvat idkkaistd ja monisairaista Turun talousalueelta ja he saavat elda
hoivakodissa elamansé loppuun asti. Asukkaat asuvat omissa huoneissaan, jotka ovat
sisustettu omilla henkil6kohtaisilla tavaroilla ja yhteiset tilat ovat tarkoitettu yhdessa

oloon ja tilassa esimerkiksi ruokaillaan. Tydote on voimavaralahtdinen ja asukkaita
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kannustetaan ja tuetaan itsenaiseen elamaan omien voimiensa resursseissa. Omaisten

osallisuus laheistensa hoidossa on tarkea osa hoivaa.

2.5 Lean-filosofia

Lean on filosofia, jossa organisaatioiden ja henkildston ongelmaratkaisutaitojen jarjes-
telméallinen kehittaminen on kaiken keskioss, ja jonka avulla voidaan kehittaa tyoyhtei-
son toimintamallien perusteellista ja avointa arviointia sek& niiden jatkuvaa parantamis-
ta. (Suomen Lean-yhdistys 2018.) Lean ei ole ainoastaan menetelma tai joukko tyoka-
luja. Se on johtamisen filosofia, joka toimiakseen edellyttaa johdon sitoutumista, toimin-
taprosessien kriittista tarkastelua ja koko yrityskulttuurin muuttumista. Lean-ajattelun
periaate on pitkan tahtaimen suunnitelmat, joiden mukaisesti organisaation visio laite-
taan lyhyen aikavalin paatoksenteon edelle. Lahtokohtana on arvon tuottaminen asiak-
kaalle, yhteiskunnalle ja taloudelle. (Liker 2006, 35, 37; Decker & Stead 2008.)

Lean perustuu Toyotan autotehtaan tuotantotapaan (Toyota Production System eli
TPS), jossa hyddynnetadn voimavaroja mahdollisimman tehokkaasti. Leania voidaan
pitdd laatujohtamisen periaatteiden soveltamisena tuottamiseen, jossa painopiste on
kokonaisuuden optimoinnissa. Lean-ajattelussa huomio kiinnitetddn prosesseihin ja
ajatellaan, etta niita parantamalla voidaan kehittaa toimintaa sujuvammaksi seka asi-
akkaalle arvoa tuottavammaksi. Tehokkuustarkastelussa keskeinen periaate on re-
surssien paras mahdollinen hyddyntdminen organisaatioiden muodostamisessa, oh-
jaamisessa seka johtamisessa. Resurssitehokkuus tarkoittaa resurssien mahdollisim-
man hyvaa hyddyntamista siten, etta tehtavan suorittamista tarkastellaan pienemmissa
osissa ja osien toteutus jaetaan organisaatiossa eri ihmisten tai tiimien hoidettavaksi.
(Modig & Ahlstrém 2016, 9, 70-74.)

Resurssitehokkuuden rinnalla tulee tarkastella virtaustehokkuutta seka lapimenoaikaa.
Kun lapimenoaika ja arvoa tuottavat toiminnot otetaan huomioon, voidaan todeta: "Vir-
taustehokkuus on arvoa tuottavien toimintojen summa suhteessa lapimenoaikaan”
(Modig & Ahlstrém 2016, 26).

Arvoa lisdavalla ajalla tarkoitetaan niita asioita, joista asiakas on valmis maksamaan
suorasti tai epasuorasti. Modig & Ahlstrom (2016) muistuttavat, etta yksildlliset tarpeet
kuitenkin sanelevat sen, mitka toiminnot tuottavat arvoa ja mita on virtaustehokkuus el

mik& osuus arvoa tuottavilla toiminnoilla on l&pimenoajasta. Asiakkaan saamaa arvoa
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voidaan vaikuttaa lisaamalla tai vahentamalla arvon siirron nopeutta. Mik& on oikea
nopeus asiakkaalle? Mika on oikea nopeus tyontekijalle? Virtaustehokkuudessa onkin
kyse oikean nopeuden maarittAmisestd. Tarkoitus on maksimoida asiakkaan saama
arvo loytamalla oikea tasapaino. (Modig & Ahlstrdm 2016, 27-28; Lillrank 2013.)

Lean-filosofia johtaa organisaatiota tavoittelemaan jatkuvaa parempaa palveluiden ja
tuotteiden tuottavuutta, laatua, tehokkuutta ja arvon lisaamistéa asiakkaalle pienemmilla
resursseilla. Kehittdmistyd ei ole en&dd pelkastaan tyota vaan uusi ajattelutapa, joka
huomioi tydntekijan kunnioittamisen, edustaa jatkuvan parantamisen ideologiaa, jossa
on tarkeaa pyrkid yhdistamaan kehittamistyd jokapaivaiseen tyohon. Lean-filosofian
tarkoituksena on luoda eteenpéin, asiakkaan tarpeista lahtoisin oleva, arvoa tuottava
virtaava prosessi, sen tarkoituksena on tunnistaa ja minimoida prosessissa esiintyvaa
hukkaa eli ne vaiheet, jotka eivat tuo arvoa asiakkaalle ja ovat ep&olennaisia asiakkaan
kannalta. Asiakkaan kokema arvo on hyvin laaja ja monimuotoinen kasite ja se voi
muodostua mm. taloudellisista, sosiaalisista ja palveluista syntyvistd rahamaaraisesti
mitattavissa olevista hyddyista tai koettujen hyotyjen ja koettujen uhrausten erotukse-
na. Arvo on aina tilanteesta riippuva, subjektiivinen ja yksiléllinen kokemus. (Kuusela &
Rintaméaki 2002, 16—17; Liker 2004; Tuulaniemi 2011; Modig & Ahlstréom 2016, 14, 70—
74, 80.)

Lean on toimintaan kuluvaa aikaa optimoiva toimintatapa, viiveet ja lisdarvoa tuotta-
mattomat jaksot poistetaan tai ainakin minimoidaan. Kehittamistyd tehdaan tyéyksikon
kokouksissa ja projekteissa, yhdessa tydyhteison ja tiimien kanssa. Projektissa paate-
taan kehittamistoimenpiteista, toimintaa jatketaan sovitun ajanjakson ajan, jonka jal-
keen palataan arvioimaan muutosten aikaansaamia tuloksia. TyOntekijoiden arvosta-
minen ei tarkoita vapaita kasia ja mukavaa ty6ilmapiirid vaan luottamusta, haasteita,
kannustusta, suoritustason nostoa, tukea kuitenkin ilman liilan suuria vaatimuksia ja
ylikuormitusta. Ihmisten kehittdminen tarkoittaa kyvykkaiden tydntekijoiden ja johtajien
osaamisen kasvattamista tayttamaan tyotehtavien vaatimukset. Talla tavalla toimimalla
automaattisesti parannetaan laatua, asiakastyytyvaisyytta ja vahennetaan kustannuk-

sia muun muassa tygssa viihtymisen ja sitoutumisen lisdantyessa. (Liker 2004.)

2.5.1 Lean-filosofia hoivakodissa

Lean-filosofiaa voidaan soveltaa erilaisiin organisaatioihin. Virtaustehokkuuden nako-

kulman toteutuminen organisaatioissa on haasteellista, koska organisaatiot maéarittele-
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vat prosessit perinteisesti toiminnallisuuden mukaan. Lean-filosofia hoivakodissa mer-
kitsee perustavaa laatua olevia muutoksia suunnittelussa ja tyon toteuttamisessa Lean-
periaatteisiin pohjautuen seké sisaltden asiakkuuden kéasitteiden syvéllistd pohdintaa
vanhustyon nakokulmasta. Asiakaslahtdisessa toimintamallissa hahmotetaan ne toi-
minnot, jotka tuottavat arvoa asiakkaalle ja joita pitaisi tehd&, eli asetetaan virtauste-
hokkuuden (sujuva tyovirta) resurssitehokkuuden (kayttbasteet) edelle. (Graban 2012;
Dombrowski & Mielke 2013; Modig & Ahlstrém 2013, 123, 126.)

Hoivakodissa virtaustehokkuuden nakékulmasta tarkasteltuna virtausyksikkd on asia-
kas eika esimerkiksi tyontekija. Paapaino ei ole resurssitehokkuudessa eli resurssien
hyddyntamisessa vaan virtaustehokkuudessa, jonka tuloksena myds resurssitehokkuus
parantuu. Prosessiajattelu l&htee asiakkaiden tarpeista, toiminnan arvoa kuvataan asi-
akkaan saamana arvona, jonka ymparille prosessit rakennetaan joustavasti. Proses-
siajattelu uudistetaan asiakaslahtdiseksi resurssi- ja toimintolahtdisen sijaan. (Modig &
Ahlstrom 2013: 18-21.)

Lean lahestymistapa hoivan prosessien kehittdmisessa hyodyttdd myos asiakasta ja
henkildkuntaa toiminnan sujuvuuden ja virheiden vahentymisen my6ta. Ylituotantoa ja
tuotteiden turhaa varastointia pyritddn valttaméaan, valmistus- ja palveluprosessien
tydmaaraan tasaaminen vahentaa ihmisten ja valineiden tyttaakkaa. (Liker 2006, 37—
38; Joosten ym. 2009; Graban 2012.)

Prosessin virtaustehokkuutta parantamalla onnistutaan samalla nostamaan myds sen
resurssitehokkuutta. Siina ilmenevia hukkatoimintoja eli asiakkaalle lisaarvoa tuotta-
mattomia toimintoja tai jopa virheellisia toimintamalleja pyritdan minimoimaan. Tyomal-
leja tehostamalla tavoitellaan toimintojen hoitamista mahdollisimman niukoilla resurs-
seilla. Tasainen tuotantovirta lisda my6s prosessin ennustettavuutta. Taméa on mahdol-
lista, kun tuotanto ja organisaatio on rakennettu asiakkaiden tarpeisiin perustuen ja
toimitaan yhdessé heidan kanssaan. (Joosten ym. 2009; Modig & Ahlstrom 2013, 40—
43, 74-76).

Seuraavalla sivulla olevassa kuviossa on kuvattu hoivakodin ydinprosessi.
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Kuvio 2. Hoivakodin asukkaan ydinprosessi (Attendo 2018).

Hoivakodin ydinprosessin ja Lean-filosofian tarkoituksena on luoda eteenpéin virtaava
sujuva hoidon prosessi, joka on asiakkaan tarpeista lahtdisin olevaa.

Lean-filosofian implementointi vaatii onnistuakseen organisaation ja tydyhteison yhtei-
sen halun kehittédé ja luoda uudenlaista tapaa toimia hoivakodissa. Johtamistyyli poik-
keaa perinteisesta ylhdaltd alas johtamisesta. Ihmisia tulee auttaa ymmartamaan, mi-
ten heidan tekemisensa vaikuttavat prosessiin ja miten he voivat kehittdmisen proses-
sissa auttaa tekemaan parempia tuloksia véhemmalla ty6lla. Parannustoiminnan tulee
olla paivittaista. Leanin keinot auttavat arvioimaan tilanteita ja kehittdmaan hyvia, taita-
via ratkaisuja. Johtaja ei mieti ovatko tilanteet hyvia tai huonoja vaan ongelmat ovat
jotain, mita odottaa ja ne tarjoavat tilaisuuden ymmartad syvemmin ja kehittda yha pa-
rempia prosesseja. Ongelmanratkaisutaitojen kehittymisessa on tarkedada ymmartaa
syy-seuraussuhteiden merkitys organisaatiossa ja tunnistaa vaihtelu. (SixSigma 2018.)
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3 METODISET RATKAISUT

Kehittamistehtavan tutkimusotteeksi valittiin konstruktiivinen tutkimusote, koska
haluttiin toteuttaa konstruktiona hoivakodissa Lean-implementoinnin ja selvittaa ja ku-
vata, minkdalaisia kokemuksia hoitajilla on tydstddn hoivakodissa seka asukkaiden ko-

kemuksia hoivakodin toimintakulttuurista ennen konstruktiota ja sen jalkeen.

Kehittamisty0 toteutettiin konstruktiivisen tutkimusotteen mukaisesti (Lukka 2001.)
Konstruktiivinen tutkimusote on metodi, joka on innovatiivisia konstruktioita tuottava ja
jolla pyritaan ratkaisemaan todellisuuden ongelmia ja talla tavoin tuottamaan kontribuu-
tiota sille tieteenalalle, jossa sitd sovelletaan. (Lukka 2001.) Konstruktion luomisen li-
saksi tutkimusotteen odotetaan toteavan kehitetyn ratkaisun toimivan kaytanndssa ja
osoittavan tuloksen toimivaksi mahdollisesti myds laajemmalti. (Kasanen, Lukka & Sii-
toinen 1993.) Konstruktiivista tutkimustapaa on alun perin kehitetty liiketalouden puolel-

la, mutta voidaan soveltaa my6s sosiaali- ja terveysalalle. (Lukka 2001.)

Laadullisessa tutkimuksessa todellisuutta rakennetaan erilaisten merkityssisaltdjen
kautta, puhutaan usein myo6s ihmisten kokemusten valittymisesta tutkimukseen. Laa-
dullinen tutkimus tutkii todellista elamaa, sen kokemuksia, jotka ovat sidottuja aikaan,
paikkaan ja tilanteisiin. Tassa tutkimuksessa on tutkimuksen aikana muodostuneiden
tulkintojen avulla haluttu nahda ihmisen toiminnassa tai kulttuurissa jotakin, joka on

valittdman havainnoinnin tavoittamattomissa. (Vilkka 2005, 98-99.)

3.1 Kehittamistehtavan tavoite ja tarkoitus

Taman kehittamistehtéavan tavoitteena oli kehittdd Attendo Villa Hirvensalo I:n hoivako-
din toimintaa ratkaisemalla itseohjautuvuuteen, ratkaisukeskeisyyteen, virtaustehok-
kuuteen ja hukkaan liittyvat ongelmat ottamalla kaytantdon toimintafilosofia, joka im-
plementoi Lean-filosofian tybyhteis66n. Toisena tavoitteena oli lisdtd Lean-
implementoinnin avulla asukkaiden viihtyvyyttd ja positiivista kokemusta hoivakodin
asukkaana olemisesta. (Vilkka 2005: 97-98, 103; Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2008:
130, 157, 158, 161; Kankkunen & Vehvilainen - Julkunen 2017, 69, 71-72.)

Taman kehittamistehtavan  tarkoituksena oli  toteuttaa  konstruktio Lean-

implementoinnista pilottihankkeena Attendo Villa Hirvensalo | hoivakodissa ja arvioida
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taman konstruktion toimivuutta. Kokemusten, merkityksien seké kuvauksien avulla py-
rittiin selvittdmaan, tutkimaan ja tulkitsemaan hoitajien ja asukkaiden kokemuksia en-

nen Lean-implementointia ja implementoinnin jalkeen.

Edellisen suunnasta tutkimustehtavaviksi maaraytyivat:

Minkalaisia kokemuksia hoitajilla on hoitotydstaan hoivakodissa

1. Vaihe 1 toukokuussa 2017
2. Vaihe 2 toukokuussa 2018

Miten Lean-toimintamallin mukainen Kkulttuurin muutos nakyy hoivakodin toiminnassa

asukkaille

1. Vaihe 1 syyskuussa 2017
2. Vaihe 2 syyskuussa 2018

3.2 Konstruktiivisen tutkimuksen ydinpiirteet

Konstruktiivisen tutkimuksen alkuperaisena tarkoituksena on ollut pyrkia maarittele-
maén ja ratkaisemaan liikkeenjohdollinen ongelma luomalla uusi konstruktio eli jokin
konkreettinen tuotos, kuten esim. ohje, malli tai menetelmé. Kehitetty konstruktio otet-
tiin kayttoon kohdeorganisaatiossa ja sen toimivuus testattiin ja arvioitiin tutkimuksen
aikana. Onnistunut konstruktiivinen tutkimus tuo yhteis66n uutta teoreettisesti perustel-
tua tietoa ja pyrkii vaikuttamaan siihen, kuinka tuottaa kaytannon hyotyd toimijoille.
Taman uuden konstruktion luomiseen kaytetaan olemassa olevaa teoreettista tietamys-
ta, jota yhdistetddn empiiriseen eli kaytdnnosta kerattavaan tietoon. Menetelméa mah-
dollistaa kaytadnnon ja teorian, samalla luoden naiden kahden maailmaan valille kes-
kustelukanavan, jossa ajatuksia voidaan vaihtaa ja luotua tytkalua voidaan kehittaa.
(Lukka 2001.)

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Marjaana Nieminen



21

Ongelman ja

ratkaisun Ratkaisun toimivuus
kaytdnndllinen kiytinndssi
merkitys

Konstruktio

(ratkaisu ongelmaan)

Tutkimuksen
teoreettinen
kontribuutio
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Kuvio 3. Konstruktiivisen tutkimusotteen elementit (Lukka 2001).

Konstruktiivinen tutkimusote merkitsee tutkijan ja kaytdnnon edustajien hyvin laheista,
tiimimaista yhteisty6td, jossa odotetaan tapahtuvan kokemuksellista oppimista vaikut-
tamalla tosielamaén (Lukka 2000). Kun halutaan hyddyntaéa konstruktiivista menetel-
maa, vaaditaan tutkijalta kykya hahmottaa tarve tutkimukselle kaytannon toimijan kaut-
ta, esimerkiksi yrityksen nakokulmasta. Tutkijalla tulee olla kasitys, millaiselle tytkalulle
voisi olla mahdollisesti tarvetta, seka sita, kuinka tarve liittyy aiempaan teoreettiseen
keskusteluun. (Lukka 2001.)

Toiminnallisuus, kaytannonlaheisyys, interventionaalisuus ja hyodyllisyyden tarkastelu
kuuluvat oleellisina osina konstruktiiviseen tutkimusotteeseen, jolla voidaan nahda Ia-
heisia yhteyksia toimintatutkimukseen, joka pyrkii hahmottamaan tiettyd toimintaa ja
kehittamaan sita. Erona toimintatutkimukseen konstruktiivinen ote pyrkii luomaan uu-
den tyobkalun, jonka avulla havaittuun ongelmaan voidaan l6ytaa ratkaisu. Tata tyoka-
lua ja hyodyllisyyttd arvioidaan prosessin aikana. Varsin merkittavia vaatimuksia koh-
distuu konstruktiiviseen tutkimukseen, silla sen on kyettava osoittamaan toimivuuteen-
sa kaytannossa seka luotava uutuusarvoa teoreettisessa viitekehyksessa. Tutkimus-
prosessiin liittyy kiinteasti kehittdvan ratkaisumallin toimivuuden jatkuva testaaminen.
Lopuksi tutkimusprosessin tulokset kytketaan aikaisempaan tietamykseen samalla poh-
tien ratkaisukonstruktion soveltamisalan laajuutta. (Lukka 2000; Lukka & Tuomela
1998, 25.)
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Kuvio 4. Konstruktiivisen tutkimuksen tutkimusprosessi mukaillen (Lukka 2001).

Taman kehittamistehtéavan eteneminen on kuvattu ylla olevaa kuviota mukaillen

1. Tutkimusmenetelman kayttd keskittyy tosielaman ongelmiin, jotka koettiin k&ytan-
nossa tarpeellisiksi ratkaista. Tassa tutkimuksessa ongelmana oli hoivakodin toiminnan
resurssien maara, resurssien kayton tehostaminen ja asukkaan arvontunteen lisdami-

nen hoivakodissa hoitajien itseohjautuvuutta ja ratkaisukeskeisyytta lisaamalla.

2. Tutkijan rooli tydyhteisossa ja pitkallinen kokemus hoivatydn kehittdmisesta edistivat
hoivatydn kehittamisen mahdollisuuksien innovointia ja kohdeorganisaation my&tamie-
listd suhtautumista ja mukaan saamista kehittamisprojektiin. Tydyhteisdssa oli keskus-
teltu paljon tydn maarasta suhteessa asukkaiden méaéraan ja etsitty yhdessa ratkaisu-
keskeisesti tapoja toteuttaa kunnioittavaa asukkaan hoivaa hoivakodissa. Lean-
filosofian vaikutusta hoivakodissa testattiin helposti toteutettavan esimerkin avulla.
Hyotyja ja haittoja arvioitiin yhdessa ja samalla heratettiin tydyhteison kiinnostus ja si-

toutuminen projektiin.

3. Pitkaaikainen tyoskentely kohdeorganisaatiossa eli hoivakodissa auttoi tunnista-
maan tyon haasteet ja kehittamistarpeet. Organisaatio ja sen toimintatavat olivat tuttu-
ja, kuten myds tyoyhteison jasenet ja heidan toimintatapansa. Tutkijan ei ole tarvinnut
tutustua naihin vaan tutkijan ammatti hoivakodin johtajana mahdollisti kaytannén on-
gelmien seka organisaation strategian kautta esille nousseiden kehittamistarpeiden
arvioinnin. Tybelamastda nousseiden ongelmien innovoinnin tuloksena tutkija halusi
lahted pilotoimaan Lean-johtamisfilosofiaa hoivakodin toimintaan Lean-periaatteita
noudattaen. Tutkijalle mahdollistui osallistua samanaikaisesti Lean-menetelmien koulu-

tukseen, jossa sai ryhméassa tukea ja ndkokulmia Lean-teoriaan ja kaytannon toteutuk-
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siin liittyen ja oppimiseen tydyhteistssa. Tutkija perehtyi Lean-toimintafilosofiaan, sen
kayttokohteisiin ja siihen vaikuttaviin kasitteisiin ja teorioihin. Vastaavia sosiaalialan
hoivakotiin tehtyja Lean-implementointeja tutkija ei 10ytanyt.

4. Ratkaisumalliksi kehittyi Lean-implementointi konstruktiona toteutettavaksi kahdessa
vuoden kestavassé jaksossa. Kaikki tyontekijat osallistuivat implementointiin ja uuden
ajattelun kulttuuriin. Yhteistyd ja tiimitydskentely loivat vahvan luottamuksellisen pohjan
kehittamiselle. Kehitystyo oli aikaa vievaa, sen aikana implementointi-ideoita jalostettiin
ja toteutettiin pienimuotoisina Lean-projekteina ajatuksena luoda positiivinen asenne

kaynnissa olevaa ajattelun muutosta kohtaan.

Implementointi kaynnistyi vaiheessa 1 tammikuussa 2017, jolloin henkilokunnalle
esiteltin Lean —ajattelua ensimmaisen kerran, samalla kaynnistettiin Lean-ajattelu
hoivakodissa ja jota on pidetty ohjaavana ajatuksena kaikkeen toiminnan
kehittamisajattelussa kahden vuoden prosessin aikana. Lean-filosofiaan perehdytysta
vaiheessa 2 pidettiin ylla jatkuvasti eri tilanteissa ja palavereissa ja yhdessa
keskustellen mietittin mahdollisia Lean-muutokseen sopivia haasteista arkitydssa.
Toukokuussa 2017 kaynnistyi vaihe 3, jossa ryhmakehityskeskustelussa Lean-
periaatteiden mukaisesti kehitettiin hoivakodin toimintaa. Henkilékuntaa rohkaistiin
voimakkaasti Lean-ajatteluun ja ideointiin demokraattisen dialogin periaatteita
noudattaen. (Lindell 2017)) Vaiheessa 4 toukokuussa toteutettiin
asukastyytyvaisyyskysely. Kehitysideoita toteutettiin ja seurattiin niiden toimivuutta.
Loppuvuonna 2017, vaiheessa 5 arvioitiin Lean-implementoinnin onnistumista ja esille
nousseita haasteita, joiden perusteella suunniteltin seuraavan syklin sisaltéa ja
toimintatapaa. Liitteessd 1 on kuvattuina implementoinnin prosessit vuonna 2017 ja
2018.

Vuoden 2018 toteutus kaynnistyi vaiheessa 1 toteutetun keskustelun pohjalta, jossa
kaytiin keskustellen lapi toimintaperiaatteet visio-, strategia-, arvot-suuntaisesti seka
arvoioitin vuoden 2017 implementoinnin toteutusta. Vaiheessa 2 henkilokuntaa
koulutettin  Lean-simultaatiopelin avulla Leaniin sitoutumisen lisddmiseksi ja
ymmarryksen laajentamiseksi. Tutkimuksen véliraportti esitettin  henkildkunnalle
28.3.2018. Toukokuussa 2018 kehittdmispdivilla arvioitiin toimintaa Lean-filosofian
nakokulmasta ja etsittin toiminnan kehittdmiskohteita. Vaiheessa 5 arvioidaan
implementoinnin  vaikutukset tydyhteisdon sek& asukkaisiin. Nakyykd hoitajien
kokemuksissa hoitotydsta muutoksia edelliseen vuoteen verrattuna ja nakyyko Leanin

mukainen toimintakulttuuri asukkaille.
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5. Toteutus kaynnistyi tammikuussa 2017 ja kesti syyskuuhun 2018. Prosessin toteu-
tusta ja ratkaisuja arvioitiin kaksi kertaa asukasnakokulmasta ja kaksi kertaa hoitajien
nakokulmasta seka tutkimuksen valiraportissa 28.3.2018 hoivakodissa. Lopullinen ar-
viointi tapahtuu tutkimuksen valmistuttua ja esittelyssd organisaation johdolle, jolloin
arvioidaan konstruktion kaytettavyyttd muissa organisaation yksikdissa. Jos organisaa-
tion johto haluaa testata konstruktiota muissa yksikdissa, voidaan tulkita tydkalun 1a-
paisseen voimakkaan markkinointitestin. (Lukka 2000.)

6. Konstruktiivisen tutkimuksen kannalta on tarkead, ettd tuloksista voidaan raportoida
laaja-alaisesti. Tulososiossa on pohdittu konstruktion sovellusta hoivakotiin ja analysoi-
tu teoreettinen kontribuutio. Vaikka kehitetty konstruktio ei toimisikaan, silla voi olla silti
teoreettista painoarvoa. (Lukka 2000.)

7. Teoreettinen kontribuution mé&arittelyssa teorian ja empirian vélinen vuoropuhelu
kohtaavat valitun tapausyrityksen tai tdssa tapauksessa hankkeen kaytannén haasteet
(Lukka 2000.) Konstruktiivisessa tutkimuksessa on tarkeaa suorittaa aikaansaadun
tydkalun hyodyllisyys ja toimivuus. Arviointia voivat suorittaa organisaation edustajat tai
voidaan selvittdd, kuinka menetelm& on vaikuttanut jonkin tietyn tuotteen, palvelun tai
prosessin laatuun. Tassé konstruktiossa suoritettiin empiirinen tutkimus, jossa kerattiin
hoitajien kokemuksia tyéstaan ennen ja jalkeen implementoinnin seka vertailtiin néin
saatuja tuloksia toisiinsa seka asukkaiden kokemuksia hoivakodin kulttuurista ennen ja

jalkeen implementoinnin.

Jotta teoreettinen vaatimus tayttyy, tulee konstruktiivisen tutkimusotteen tuottaa tyoka-
lun muodossa myds uutta tietoa teoreettiseen keskusteluun ja uutta ndkoékulmaa aiem-
paan tutkimukseen. Merkittdvyys ja uutuusarvo voidaan toteuttaa vertaamalla kehitet-
tya konstruktiota aiempiin tehtyihin tutkimuksiin ja luotuihin tyokaluihin. (Lukka 2000.)
Kehitetyn tydkalun tulee tayttaa yleispatevyyden kriteerit. TAma tarkoittaa sitd, etta ke-
hitetty konstruktio ei palvele ainoastaan yhta yritystd, vaan on kaytettavissa vastaavis-

sa tilanteissa.

3.3 Aineiston hankintamenetelmat

Tassa tutkimuksessa aineiston hankintaprosessi kesti kaksi vuotta ja sen tarkoituksena
oli tuottaa syvallista tietoa implementoinnin vaikutuksista hoivakodissa. Ajallisesti pitk&

prosessi seka tutkijan rooli my6s johtajana hoivakodissa perustelivat eri aineistonhan-
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kintamenetelmien kayttéa. Tutkimuksessa kaytettiin tasmaryhmahaastattelua, puoli-
strukturoitua lomaketta sek& havainnointia ja kenttdmuistiinpanoja. Yksittaisella tutki-
musmenetelmalla olisi ollut vaikea saada kattavaa kuvaa tutkimuskohteesta. Useam-
man nakokulman tuominen vahensi luotettavuusvirheen mahdollisuutta. (Kankkunen &
Vehvildainen-Julkunen 2017, 76-77.)

Vilkan (2005) mukaan tydelamén tutkimushankkeissa, joissa tavoitteena on yhteisen
kielen, kasitteiden, toimintatapojen ja keskustelun luominen, voidaan k&ayttaa tasmaé-
ryhmahaastattelua. Tasmaryhmahaastattelusta kaytetaan myoés nimitystd ryhméahaas-
tattelu tai asiantuntijahaastattelu, koska voidaan olettaa, ettéd haastattelutilanteeseen
kutsutuilla on asiantuntemuksensa perusteella vaikutusta tarkasteltavaan asiaan ja
kyky saada aikaan muutoksia, esimerkiksi ideoiden kehittely, tarpeiden ja asenteiden
paljastaminen tai toiminnan kehittdminen. Puolistrukturoitu haastattelu sopi tamén tut-
kimuksen aineiston keruuseen muuttuvien tilanteiden salliman vapauksien takia. (Vilk-
ka 2005, 102.)

Hoitajien aineisto keréattiin pddosin kehittdmispaivilta, toukokuussa 2017 ja 2018 seka
asiakkaiden aineisto asukastyytyvaisyyskyselyilld syyskuussa 2017 ja 2018. Jatkuvaa
havainnointia kaytettiin tiimipalavereissa seka kuukausikokouksissa, joissa arvioitiin
yhdessa Lean-implementoinnin onnistumisia ja muutostarpeita, lisdksi havainnoitiin
tydyhteisda ja sen sisaisia toimintatapoja seké& kehittymisté toimintakulttuurin muutok-

Sessa.

Tata kutsutaan triangulaatioksi eli monimetodiseksi l&hestymistavaksi, joka tarkoittaa
erilaisten aineistojen, teorioiden ja menetelmien tai valinnaisesti toisen kayttoa samas-
sa tutkimuksessa. Tallgin voidaan myos yhdistdd nakokulmia tai paradigmoja, kuten
menetelmia ja l&hestymistapoja, kuten aineiston keruu eri aikoina, eri paikoissa tai eri
yksilo- ja ryhméatasoilla. TAman tutkimuksen toteutuksessa kaytettiin aineistotriangulaa-
tiota. (Vilkka 2005, 53-54; Kankkunen & Vehvilainen — Julkunen 2017, 75-76.)

Tavoitteena oli tutkimusilmion syvempi ja laajempi ymmartadminen, laajempi nakokulma
tarkastella tyontekijoiden kokemuksia tydyhteisosta, asiakkaista, asenteista ja sen avul-
la havaita uusia merkityksia hoitotyon toteutuksessa ja toiminnassa, joka koskee tyon-
tekijoiden tapaa kohdata asiakkaita sekd myos vanhoja kaytdssa olevia tapoja ja me-

netelmia seka asenteita.

Tarkoituksen mukaisessa otannassa valittiin tietoisesti tapahtumat, osallistujat, osiot

tutkimuksensa aineistoksi, joka tarkoitti, etta tutkimukseen osallistujien valintaperustei-
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na kaytettiin henkiloita, joilla oli tietoa tutkittavasta asiasta. Haastattelut toteutettiin tou-
kokuussa 2017 ja 2018 tyGyhteison kehittamispaivana seka virkistysmatkana laivaris-
teilylld, jonne hoitajat osallistuivat tyopisteensd perusteella. Naistd mahdollisimman
samalla tavalla toteutetuista aineiston keruutilanteista saadut aineistot kasiteltiin samal-
la tavalla. Samankaltaisuuden noudattamisen pyrkimyksena oli lisaté aineiston luotat-
tavuutta ja vertailtavuutta. Kehittamispaivat sek& samalla haastattelut aloitettiin alus-
tuksella, jossa kerrottiin hoitajille paivan tarkoitus sek& rakenne, milla tavoin tilaisuus
tulee etenemaan seka sen pelisdaannoistda. Henkilokohtaiset osaamiset muodostivat
pohjan, jonka varassa toimintamallit, prosessit, rakenteet ja muu organisaatiossa naky-

vaksi muovautunut tietamys nayttaytyivat ryhman toimintana.

Ryhmille muodostui yhteisia kasityksia toimintatavoista, arvoista ja asenteista. (Kank-
kunen & Vehvilainen-Julkunen 2017, 71-72.) Tutkimuksen emansipatorisuutta eli eri
sidosryhmien toiminta- ja ajattelutapoja seka yhteistoimintaa edistavaa ajattelua vah-
vistettiin lisaa mahdollistamalla yhteisen mielipiteen muodostuminen keskusteltavista
teemoista. Emansipatorisuus liittyy tiedonintressiin. Tiedonintressejd on kolme: tekni-
nen tiedonintressi, jota tarvitaan uusintamaan aineellista olemassaoloa ja liittyy usein
numerotietoon, kaytanndllinen eli praktinen eli hermeneuttinen tiedonintressi, joka liittyy
kieleen ja kommunikaatioon. Tiedon tuottamisessa on usein inhimilliseen toimintaan
littyva ymmartava ja tulkinnallinen tarkoitus, joka liittyy usein perinteen siirtdmiseen ja
ymmartamiseen seka emansipatorinen eli vapauttava tiedonintressi, jonka tarkoitukse-
na on tuottaa tietoa, jonka avulla ihminen voi vapautua perinteen ohjaamasta ajattelus-
ta ja olemisesta seka tiedostamattomista valtasuhteista. Niista vapautuminen ohjaa
itsereflektiota, tarkoittaen sitd, ettd tutkimuksen avulla pyrittiin lisddmaan myds tutkitta-
vien ymmarrysta asiasta ja sen myota vaikuttamaan myonteisesti tutkittavien tutkitta-

vaa asiaa koskeviin ajattelu- ja toimintatapoihin. (Vilkka 2012; Suominen 2011, 85-86.)

Yhteistoiminnallisen oppimisen nékokulmasta keskeinen tavoite oli, ettd ryhman jase-
nen kykenivat muodostamaan opiskeltavasta asiasta mahdollisimman samankaltaisen

kuvan, yhteisen merkityksen. (Tynjala 1999, 153.)

Ryhmaa ei asetettu vain tutkijan tutkimusaineiston kerd&misen vélineeksi vaan asian-
tuntijaryhmalla oli haastattelun kanssa samanaikaisesti mahdollisuus tutkimuksen ta-
voitteesta riippumatta luoda omaa keskustelukulttuuria ja kasitteita tydelaméan yhteisiin
kaytantoihin. Talla vahvistettiin hoitajien motivaatiota osallistua ryhmaan ja rakenta-
maan luottamuksellisen ilmapiirin keskustelun hoitajien valilla, vaikka tutkija oli lAsna

tilanteessa myos johtajan roolissa. (Vilkka 2005, 34, 103.)
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Kehittamispaivana hoitajat tydstivat tehtavia ratkaisukeskeisen lahestymistavan peri-
aatteilla, jossa he itse tuottivat pienryhmissa nykytilan kartoituksen, ongelmien esille
tuomisen seka ratkaisuehdotukset. Henkilékunta jaettiin tilaisuudessa sattumanvarai-
sesti kahden, kolmen hengen ryhmiin. Jokainen ryhméa sai oman teeman ja kysymyk-
set. Ryhmaét sekoitettiin ensimmaisen ja toisen vaiheen valilla. Ryhmaélle annettu puoli-
strukturoitu haastattelulomake toimi runkona, jonka kysymysten avulla he etenivét kohti
ryhman ratkaisuja tyoyhteisdossa esille nousseisiin ongelmiin tuottaen samalla tassa

tutkimuksessa analysoitavia ilmaisuja.

Puolistrukturoidussa haastattelussa keskeiset asiat oli sovittu, mutta aineiston keruu-
seen liittyi my6s vapauksia. Tallaista tutkimusta kutsutaan myos teemahaastatteluksi.
Tutkija oli laatinut valmiit teemat ja keskustelun aihepiirit. Haastattelun toteutusta ei sen
sijaan ollut strukturoitu vaan kysymysten muotoiluun tuli tilanteessa tdsmennyksia ja
jopa kysymysten jarjestysta voitiin vaihdella. TAssa haastattelutyypissa korostuvat ih-

misten asioille antamat merkitykset. (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2017, 125).

Hoitajien asioille antamien merkitysten ymmartaminen ja tutkijan halu ymmarta& koke-
maansa ja nakemaansa ja siten hahmottaa ymparistoa, vaikuttivat havainnoinnin kayt-
tamiseen tiedonkeruumenetelmana. Havainnoilla saatiin tietoa siité, toimivatko ihmiset
siten kuin kertoivat toimivansa. Havainnointi kytketdan usein muihin aineiston hankki-
misen menetelmiin kuten haastatteluihin. Osallistuvassa havainnoinnissa tutkija on
aktiivinen ja toimii yhteistytssa tutkimuksensa tiedonantajien kanssa. Han osallistuu
tutkittavien ehdoilla heidan toimintaansa ja pyrkii padsemaan havainnoitavan ryhman
jaseneksi. Osallistuminen voi vaihdella taydellisesta osallistumisesta havainnoijana
toimimiseen. (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2017, 121-122.) Tassa tutkimukses-
sa havainnoinnissa tutkija pyrki jattamaan aktiivisen tilan hoitajille valttamalla omien
nakemysten esille tuomista, han toimi fasilitaattorina ja hoitajat toimivat itsendisesti
ratkaisukeskeisen toimintamallin mukaisesti, heille annettiin tuki ja ohjaus ainoastaan
tarvittaessa, tutkijan lasnéolo osaltaan aktivoi hoitajien toimintaa. Tutkija havainnoi
ryhmaa ja haki merkityksia seka tulkintoja toiminnalle ja epévirallisten keskustelujen
teemoille. Tutkijan apuna havainnoinnissa toimivat tiiminvetgja-sairaanhoitajat, jotka
toimivat kuten tutkija, valttden omien ndkemystensa esilletuomista ja keskittyen havain-

tojen seka kenttamuistiinpanojen tekemiseen.

Hoitajilta keratyn materiaalin lisksi tutkijalla oli kaytettavisséd hoivakodin asukastyyty-
vaisyyskyselyn tulokset syyskuulta 2017 ja 2018, jotka myds toimivat tutkimuksen ai-

neistona. Asukashaastattelun toteutuksessa kaytettiin strukturoitua lomaketta, jossa oli
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kaytetty Likertin asteikkoa. Haastattelun kysymykset olivat vaittdmien muodossa ja
vastaaja arvioi, miten voimakkaasti h&n on samaa mielta tai eri mielta kuin esitetty vait-
tama. Esitetyt vaittamat olivat viisiportaisia. Kyselyssa oli myds avoimia kysymyksia.
Kaytettya kyselylomaketta ei tutkija tehnyt vaan se oli Attendon yleisesti kaytossé oleva
kyselylomake. Koska kysymysten muotoiluun tutkija ei ole voinut vaikuttaa, oli tarkeaa,
etta haastattelija tunsi kohderyhman ja hanella oli tietoa haastateltavien sanojen méaa-
rittelyn tarkoituksista seka kuvauksiin liittyvista asioista. Lomakkeen taytti timinvet&ja-
sairaanhoitaja yhdessa asukkaan kanssa. Tulokset kasiteltiin aineistoanalyysin avulla,
aineistosta etsittiin merkityksia seké vastausten esiintymisista muodostettiin kategorioi-
ta. (Kankkunen & Vehvilainen-Julkunen 2017, 72; Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2009,
197; Vilkka 2005, 109.)

3.4 Aineiston kasittely ja analyysi

Sisallénanalyysilla tarkoitetaan keratyn tietoaineiston tiivistamista niin, etta tutkittavia
iimidita voidaan lyhyesti ja yleistavasti kuvailla tai etté tutkittavien ilmididen valiset suh-
teet saadaan selkeina esille. Sisdlldnanalyysissa on olennaista, etta tutkimusaineistos-
ta erotetaan samanlaisuudet ja erilaisuudet. Aineistoa kuvaavien luokkien tulee olla
toisensa poissulkevia ja yksiselitteisid. Kasitteiden samanlaisuus on riippuvainen tutki-
muksen tarkoituksesta niin, ettd voidaan yhdistaa synonyymeja tai samaa tarkoittavia
sisaltoja. (Vilkkka 2005, 139-140.)

Sisallén analyysi perustuu tulkintaan ja paattelyyn, jossa edetddn empiirisesta aineis-
tosta kohti kasitteellisempaa ndkemysta tutkittavasta ilmidsta. Aineiston analyysi aloite-
taan litteroimalla eli kirjoittamalla keratty materiaali tekstiksi. Yleensa teksti kirjoitetaan
sanasta sanaan, mutta tukija voi tehda myods muita ratkaisuja, riippuen siitd, mité tutki-
muksella tavoitellaan ja onko kaytetty muita lahestymistapoja. Litteroinnin tulee kuiten-
kin vastata suullisia lausumia ja tutkittavien asioille antamia merkityksia. Tutkijan on
paatettava, mitka haastattelun osat tai piirteet kuvataan auki kirjoitetussa tekstissa, silla
ne suuntaavat jatkokasittelya. (Vilkka 2005, 140.)

Tassa tutkimuksessa oli merkityksellista, etta tutkija seka tutkijan apuna olleet litteroitsi-
jat tunsivat kohderyhman. Litteroitsijana toimivat kehityspaivalla mukana olleet tiiminve-
taja-sairaanhoitajat. Kohderyhman ja kulttuurin tuntemus on monella tavalla tarkeaa
kaytettaessa laadullista tutkimusmenetelmada. Tassa analyysissa kaytettiin hoitajien itse

kirjaamia ilmaisuja ja tarkastelemalla niita tarkasti, etsittiin, mika oli ilmaisussa merkit-
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tavas, ja mika toistui usein tarkasteltaessa ilmiota yleisemmalla tasolla, hakien samalla
vastauksia tutkimustehtavaan. Litterointi suoritettiin mahdollisimman nopeasti haastat-
telutilanteen jalkeisind paivina ja litteroinnin oikeellisuus seka oikein ymmarrys on tar-
kastettu tutkijan ja litteroitsijan vélisessa keskustelussa esille nousseista merkityksista
ja asioista. Tehtyja havaintoja punnittiin Kriittisesti, analysoitiin ja niiden pohjalta pyrittiin
luomaan kokoavia ndkemyksia asioihin. Taustatietojen tunteminen auttoi hahmotta-
maan haastateltavien maailmoja ja siten ymmartamaan merkityksia avarammin. Ha-
vainnoinnissa ja litteroinnissa kirjattiin vain puhuttu ja kirjoitettu. Naurahdukset, tauot,
yskahdykset, epardinnit, puheen savyt jatettiin huomiotta, koska tulkitsijoita oli kolme ja
jokaisella oli oma ennakkokasityksensa tulkinnoista ja haluttiin varmistaa mahdollisim-
man todellinen hoitajien kokemus tydstdan. Vuosien 2017 ja 2018 neljaltd kehittdmis-
paivalta hoitajien tuottamaa alkuperdismateriaalia oli 40 sivua, sairaanhoitajan muis-
tiinpanot kahdeksan sivua seké tutkijan muistiinpanot. (Vilkka 2005, 98, 110, 116; Hirs-
jarvi ym. 2009, 182-183, 222; Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2017, 163-164.)

Teemoittelussa painotetaan, mita kustakin teemasta on sanottu. Aineisto voidaan alus-
sa ryhmitelld esimerkiksi sukupuolen tai ian mukaan. Taman jalkeen aineistosta etsi-
taan tiettyyn teemaan sopivia ndkemyksia. Tassa tutkimuksessa aineistosta haettiin
toiminnan logiikkaa seké vertailtiin eri vuosien kokemusten sisaltéja. Havaintoja pelkis-
tettiin ja valittiin tutkimuksen kysymysasettelun perusteella olennaisin tieto. Tdman pel-
kistamisen jalkeen havaintomaaréaa yhdisteltiin ja karsittiin etsien yhteistd nimittajaa
havainnoille. Havaintojen pelkistamisen jalkeen siirryttiin toiseen vaiheeseen eli tulos-
ten tulkintaan. Laadullisessa tutkimuksessa tdméa nékyy tuotettujen vihjeiden perusteel-
la tehtéavastd merkitystulkinnasta tutkittavasta asiasta. Talldin muodostetaan rakenne-
kokonaisuus tutkimukseen. Laadullisessa tutkimuksessa on siis kyse ymmartavasta
selittamisesté ja samalla tutkimuksen viitekehykseen viittaaminen. Tassa tutkimukses-
sa etsittiin teemojen avulla saadusta materiaalista esiin nousevia kasityksid, merkityk-
sia, kokemuksia, nakemyksia, jotka toistuvat aineistoissa. Teemat olivat holistisuus,

Lean, oppiminen tydyhteisdssa ja motivaatio.

Aineiston analyysissd haettiin samankaltaisuuksia ja eroavaisuuksia hoitajien koke-
muksista hoitotyéstaan hoivakodissa ja onko Lean-implementoinnin vaikutusta ndhta-
vissa hoivakodin kulttuurin muutoksessa hoitajien toiminnassa asukkaille. Keratyn tut-
kimuskohteen aineiston ja Lean-implementoinnin konstruktion onnistuminen arvioitiin
vertailutulosten avulla. Konstruktiivisen tutkimusotteen ihannetuloksena voidaan pitaa

sitd, ettd tosielaman ongelma ratkaistaan tutkimuksessa kokeiltavalla uudella konstruk-
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tiolla ja tam& ongelmanratkaisuprosessi tuottaa merkittdvan kontribuution seké kaytan-
non ettd teorian ndkokulmasta. (Lukka 2001.)

Vilkan (2009) mukaan tydelaman tutkimuksissa tulkintaviitekehys muodostetaan usein
erilaisten keskeisten ammatillisten kasitteiden avulla. Tutkimusryhméat ovat moninaisia
ja jokainen tuo tutkimukseen mukaan oman ammatillisen perinteensa. (Vilkka 2009,
48.) Hoivakodissa tehdaan hoivatyota, hoitotyota ja potilastyttéd asukkaalle, asiakkaalle
ja potilaalle. Arjen kaytdssa olevat kasitteet vaihtelevat tilanteen ja toimintakulttuurin
mukaan ja aina ei ole selvaa, milla perusteella sana valikoituu. Tassa analyysissa pyri-
taan pidattaytymaéan termeissa asukas ja hoivatyd. Hoitoty6-sanaa kaytetddn vain sita
tarkoittavissa ilmauksissa ja tulkinnoissa. Talla pyritaan helpottamaan lukijan mieliku-
vaa ilmaisujen merkityksista, eiké siten ole tarvetta tehda tulkintoja sanojen merkityk-
Sista.
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4 AINEISTON ANALYYSIN TULOKSET

Kehittamispaivalla toukokuussa 2017 tuotoksena kaynnistettin ensimmainen sykli
Lean-projektissa tydyhteison projektina (lite 1). Ryhmékehityskeskustelun avulla toteu-
tettiin nykytilanteen kartoitus (liite 2). Menetelmana kéaytettiin ratkaisukeskeista lahes-
tymistapaa, jossa henkilokunta itse esitti nykytilanteen ja sen ongelmat sek& ongelmiin
ratkaisut (liitteet 4,5). Molemmat vaiheet visualisoitiin, litteroitiin ja rynmassé maariteltiin
kehittamiskohteet, muutoksen vastuuhenkil6t seka aikataulu toteutuksille (lite 6). Muu-

tosten seurantaa arvioitiin palavereissa (liite 7).

Sisallonanalyyseja tehtiin yhteensa kaksi kappaletta hoitajien kokemuksista. Sisallén-
analyysissa on luokittelujen kautta tarkasteltu Attendo Villa Hirvensalo I:n hoitajien il-
maisuja kokemuksistaan hoivatytssa hoivakodissa vuosina 2017 ja 2018 toukokuussa
(mallina liitteet 8, 9). limaisut keréttiin kehittdmispaivan aikana syntyneista dokumen-
teista ja sanallisista ilmaisuista. Niiden laajempaa merkitysta |0ytdm&an edistivat vuo-
sien 2017-2018 valisella ajanjaksolla jatkuvana havainnointina palavereissa kaydyt
keskustelut, jossa kehitettiin kahdessa vuoden kestadvassa syklissa toteutettu Lean-
implementointi. Asukkaiden tyytyvaisyyskyselyiden vastauksista tehtiin vertailu, jossa
vertailtin vuosien 2017 ja 2018 valisia yhtenevaisyyksia ja eroavaisuuksia asukkaiden

kokemana asumisestaan Attendo Villa Hirvensalo |:ssa.

Sisallonanalyysit etenivét vaihe vaiheelta alla olevan kuvan esittamalla tavalla.

Materiaalin litterointi

Pelkistaminen ‘}

Analyysiyksikkona sana, sanayhdistelma tai lause
Pelkistettyjen ilmaisujen kokoaminen taulu kkoon}

Alaluckkien muodostaminen A

Yhtalaisyyksien ja eroavaisuuksien hahmottaminen

Saman siséltoisten ilmaisujen yhdistaminen
alaluokiksi ia alaluokkien nimedminen

Saman siséltoisten alaluokkien yhdistaminen ja
ylaluokkien nimeaminen

Yldluokkien muodostaminen ‘}

Pailuokkien muodostaminen A
Saman siséltoisten ylaluokkien yhdistaminen ja
padluokkien nimeaminen

Kuvio 5. Sisallénanalyysin eteneminen.
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4.1 Sisalléonanalyysi hoitajien kokemuksista

Taméan analyysin teemana olivat holistinen ihmiskasitys, Lean-johtamisfilosofia, oppi-
minen tydyhteisdssé ja motivaation merkitys uuden oppimiselle. Aineistolahttista ana-
lyysia kaytettiin siksi, ettéd sen avulla voidaan yhdistella kasitteita ja ymmartaa tutkitta-
vien toiminta- ja ajattelutapoja tutkimuksessa muodostuneiden kasitteiden, luokitusten
kautta. Sisdllon analyysi perustui tulkintaan ja paattelyyn, jossa edettiin empiirisesta
aineistosta kohti kasitteellisemp&éd nékemysta tutkittavasta ilmiostéa kohti toiminnan
logiikkaa. Osittain analyysissa kaytettiin sisallénerittelya. (Vilkka 2005, 139-142; Kank-
kunen & Vehvilainen-Julkunen 2017, 163, 166-167.)

Sisélldonanalyysissa on olennaista, etta tutkija I0ytd& tutkimusaineistosta vastauksia
asetettuihin tutkimuskysymyksiin seka erotetaan samanlaisuudet ja erilaisuudet aineis-
toa kuvaavien luokkien avulla. Késitteiden samanlaisuus on riippuvainen tutkimuksen
tarkoituksesta niin, ettd voidaan yhdistdd synonyymeja tai samaa tarkoittavia siséaltoja
tai silla kyetdan esittamaan tutkittavien ilmididen valiset suhteet ja ihmisten asioille an-
tamat merkitykset. Vilkka (2005) muistuttaa sanojen aina sisaltdmasta tulkintariskista.
Kohderyhman ja sen kulttuurin tuntemus tassa sisallon analyysissa edisti valitttman
havainnoinnin ulottumattomissa olevan merkitysmaailman I6ytymista. (Vilkka 2005, 98,
104, 141; Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2017, 72, 125, 166-168.)

Analyysi tehtiin aineistolahtdisen siséllonanalyysin mukaisesti 2017 ja 2018 erikseen.
Litteroinnin aikana ja sen jalkeen tutkija kavi materiaalin useaan kertaan lapi saadak-
seni syvemman ymmarryksen aiheesta ja varmistaakseen kaiken oleellisen tiedon mu-

kaan ottamisen.

Alkuperaisiimaukset pelkistettiin eli redusoitiin tiivimpaan ja ytimekkadmpaan muotoon
tutkimustehtavien suuntaisesti. Pelkistys tapahtui tiivistamalla aineistojen informaatiota
siten, ettd niista karsittiin pois tutkimusongelmien kannalta epérelevantit seikat pois.
Kaytossa apuna oli Word-taulukko, jolla pyrittiin jaottelemaan lauseet siten, etta taulu-
kon peradkkaiset ilmaisut liittyivat tiettyyn alaluokkaan. Tama ohjasi siirtym&én aineiston
klusterointiin eli ryhmittelyyn, joka aloitettiin poimimalla alkuperéisaineistosta pelkistetyt
ilmaukset ja ryhmittelemalla ne eri luokkiin. Vertailemalla pyrittiin 16ytdm&&n ilmausten
samankaltaisuutta ja ilmenevid eroavaisuuksia, liittden ne ilmaisusta riippuen samaan
ryhmaan. Aineistosta etsittiin tutkimustehtidvan mukaisia vastauksia ja pelkistettyjen

ilmaisujen erilaisuuksia ja yhtalaisyyksia. Aineistosta |0ytyneet vastaukset jélleen pel-
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kistettiin ja kirjattiin aineiston termein alaluokiksi. Aineiston abstrahointivaineen ryhmit-
telyssd yhdistettin samansisaltdisia luokkia, samaa tarkoittavat ilmaisut yhdistettiin
samaksi luokaksi ja sille annettiin luokan sisaltdd kuvaava nimi. Nam& muodostivat
ylaluokan. Ylaluokan siséltdd avaamaan ja selkeyttam&an Kkirjattin apusanoja ja -
lauseita. Paaluokkien nimeamiseen vaikuttivat kehittdmispéivassa kaytetty kehittami-
sen jaottelu, jonka osa-alueet olivat asukaslahtdisyys, henkilostd, muuttuva ymparisto,
toimintaymparisto, yleinen kehittaminen. Ylaluokkaa yha abstrahoimalla voitiin 10ytaa
hoitajien kokemana erityyppista vuorovaikutusta, ohjausta, hoivan ja hoitotyon kehitta-
mista seka organisaation olemassa olo. Tasta syysta paaluokat nimettiin asiakaslahtoi-
nen toiminta, hoitajalahtdinen toiminta, hoitoty6lahtdinen toiminta ja organisaatiolahtoi-
nen toiminta. Seuraavassa kuviossa on esimerkki luokituksesta, joka on liitteissé 8 ja 9

esilla kokonaisuudessaan.

Alkuperdisilmaukset | Alaluokat 2017 Yldluokka 2017 Padluokka

2017

"Haastavaa- asiak- Asukaslahtdinen | Asukaslahtdisyys Asukaslahtdinen
kaiden erilaisettar- | kohtaaminen, ¢ yksilSllisyys hoivas- | toiminta
peet ja niihinvas- erilaisuuden na- sa

taaminen keminen =  hoivan tarpeen

asiakaslahtdisesti yva hnh.fa ymmartaminen

Hoidettavuus vaih- - tarpeisiinyastaa-

teleg.” minen

¢ sairauksienvaiku-
tus tarpeisiinvas-

taamiseen
“Imago-oikea vas- Arvojen naky- Asukaslahtisyys Asukaslahtdinen
taus ocsattava an- wyys, turvallisuw- + tunvallisuudentun- | toiminta
taa.” den tunne asuk- teen tukeminen
kaalle ja *  |uottamuksen he-
omaiselle rattaminen

* ammattitaidon
nayttaminen

"Positiivinen asen- Arvot, sitoutumi- | AsukaslahtGisyys Asukaslahtdinen
ne, jatketaansa- nen Hoitajalahtdisyys toiminta
maan malliin.” * sisdinen motivaatio
*  me-henki
“Z-autettavat asuk- | fyysinen koh- Asukaslahtdisyys Asukaslahtdinen
kaat.” taaminen asuw- *  kivun valttaminen toiminta
kasnakokulma * turvallisuoden tun-

teen lisaaminen
#  miellyttawyydenli-

saaminen

Kuvio 6. Esimerkki luokituksesta
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4.1.1 Hoitajien ilmaisuja 2017

Kehittamispaivien teemoina olivat vuonna 2017 asukaslahtdisyys, henkildstd, muuttuva
ympaéristo, toimintaympaéristd ja yleinen kehittdminen. Hoitajien kokemukset ja niista
kirjatut ilmaisut hoivatyosta reflektoituivat naiden kasitteiden lapi. limaisuja kirjattiin 32
kappaletta, joiden kirjaukset olivat mahdollisimman totuudenmukaisia. Tutkijan rooli ja
osallisuus tydyhteistssa auttoi tulkitsemaan ilmaisujen siséltdja laajemmin kuin vain
sanallisesti, lisaksi pitkallinen tyoskentely hoitajien kanssa sek& havainnointi tydyhtei-

sssd auttoi ymmartamaan hoitajien kokemuksia ja niiden merkityksia syvallisemmin.

Vuonna 2017 hoitajalahtdisten kokemusten ilmaisut tulivat laajimmin esille tuloksissa,
84,4 % ilmauksista kasitteli hoitajan kokemuksia hoivatydssa. Lisaksi hoito-tyon ndko-
kulma seka ratkaisukeskeisyys esiintyivat liki 60 % vastauksissa. Sitoutuminen liki puo-
lissa vastauksista sek& asukas ja arvot nékyivat yli puolissa vastauksissa, mutta tiimi-
tyd ainoastaan 9,4 %:ssa ilmaisuissa.

Taulukko 1. Hoitajien alkuperaisilmauksien koonti 2017.

Asukaslahtdinen toiminta 4 kertaa | Arvot 28,1%
Asukaslahtdinen toiminta 4 kertaa | Asukas 28,1%
Hoitajalahtdinen toiminta
Asukaslahtdinen toiminta 0 Hoitaja 84,4 %
Hoitajaldahtdinen toiminta
Asukaslahtdinen toiminta 2 kertaa | Hoitotyo 59,4 %

Hoitajalahtdinen toiminta
Hoitoty6lahtoinen toiminta

Hoitajalahtdinen toiminta 9 kertaa | Ratkaisukeskeisyys 59,4 %
Hoitoty6lahtoinen toiminta

Hoitajalahtdinen toiminta 7 kertaa | Vastuun kantaminen/sitoutuminen | 43,8 %
Hoitajalahtdinen toiminta 4 kertaa | Tiimi 9,4%
Organisaatioldhtdinen toiminta

Organisaatioldahtdinen toiminta | O 0

Asukaslahtdinen toiminta hoitajien kokemuksen mukaan tarkoittaa Attendo Villa Hir-
vensalo |:n hoivakodissa yksilollisyyttd, itsemaaraamisoikeutta omiin asioihin, kunnioit-

tavaa, tasavertaisuuden kokemusta.
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"Haastavaa- asiakkaiden erilaiset tarpeet ja niihin vastaaminen asiakasléahtéisesti. Hoi-

dettavuus vaihtelee.”

Asukaslahtéinen toiminta nakyy esimerkiksi heraamisjarjestyksessd, toinen asukas
haluaa herata aikaisin ja toinen nukkua pitkaan. Hoitaja huolehtii, ettd asukas kuitenkin
saa tarvitsemansa hoidon, esimerkiksi aamuldakkeet ajallaan, mutta muuten asukas
valitsee itse oman paivarytmin. Asukaslahtdinen toiminta sisaltdd hoivan ja hoidon tar-
peen ymmarryksen ja niihin tarpeisiin vastaamista, asukkaalle turvallisuuden tunteen
kokemuksen luomista, ystavallistd kohtaamista, luottamuksen herattamista ja tukemista

yleisesti me-henkea luomalla.

"Reagoiminen tilanteiden muutoksiin. Selkedmmat linjat, pelisddnnot pitadis olla. Mieti-

tdén yhdessé viikkopalaverissa toimintamalleja uusiks télléin.”

Hoitaja tarvitsee tietoa voidakseen toimia kokonaisvaltaisesti ja asukkaan edun mukai-
sesti. Etenkin raskashoitoisten asukkaiden hoitamisessa tehtava yhteistyén kehittami-
nen koettiin tarkeaksi. Taméan takia tarkeaksi koettiin kirjaamisen periaatteiden yh-
tenevaisyydet, miten potilastietojarjestelmaan ei voi kirjata kaikkea informaatiota, koska
kokonaisvaltainen hoiva edellyttaa sellaisen tiedon hallintaa asukkaasta, joka ei ole
tarkoitus kirjata potilastietojarjestelmééan. Talla tarkoitettiin hiljaista tietoa asukkaasta,
hanen yksildllisista toiveista, hanen laheisistaan ja heidan toiveistaan, tietoa perhedy-
namiikasta ja sen mahdollisesti olemassa olevista haasteista seka tyotd helpottavien

ideoiden jakamista.

"Lisdé avoimuutta, keskustelua, autetaan toisiamme, osataan pyytda apua. Tehdéaén
yhdessa esim 2 autettavat. jos jaa kesken, kerrotaan ja varmistetaan, ett se tulee val-

miiksi.”

Osaavaa tyoparia sujuvuuden varmistajaksi arvostettiin. Molemmilla oli samanlainen
k&sitys tyOtehtavistd, arvoista ja asenne tyotd kohtaan. Osaamista, hiljaista tietoa voi-
daan hybdyntaa ja se lisaa tyon sujuvuutta. Asukkaista valitetaan, luodaan positiivista
asennetta ymparille ja rakennetaan me-henked. Omabhoitajuuden nakokulma nahdaan
kaksijakoisena. Ymmarretddn sen merkitys erityisesti omaisille ja kuitenkin kaikki hoita-

jat tekevat samaa hoitotyota. Takertuvat omaiset voidaan kokea raskaina.

Tyon pakkotahtisuuden ja raskauden helpottamiseksi ajateltin mahdollisuutta vaihtaa
vastuualueita, esimerkiksi omahoitajuuden vaihtamista. Etenkin haasteellisten asukkai-

den omabhoitajuuden vaihtoa koettiin tarpeellisena puolen vuoden valein.
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Huoli asukkaiden arvokkaasta ja kunnioittavasta kohtaamisesta tulee tapahtua jokaisel-
la kohtaamisella. Tietoisuus omasta vastuusta hoivakodissa, jokaisen tulee tehdéa sovi-
tut asiat ja pitdéd kiinni sovituista linjoista. Hoitajien kasitys omasta tyostaan tulee olla
organisaation arvoléhtdinen, mutta voiko hoitaja hoitaa asukkaita, jos ei kykene toimi-

maan sovittujen peliséantdjen mukaan?

Hoitajilla herasi huoli yhtenéisten hoitolinjojen toteutumisesta, kun joukossa oli uusi
hoitajia ja sijaisia, miten toteuttaa riittava perehdytys. Miten varmistaa heidén sovituista
linjoista kiinni pitaminen ja sovitusta viestinnasta kiinni pitaminen. Omaiselle ristiriitai-
nen viestiminen aiheuttaa hAmmennysta, huolta ja pelkoa, saako léheiseni hyvaa hoi-
toa juuri tdssd hoivakodissa. Huoli siitd, miten lisata tyokaverin, hoitajan halua ty6s-
kennelld asukaslahtoisesti, eik& hoitajien tarpeista lahtdisin. Miten toimia, jos hoitajalla
on eri arvot ja eri kasitys hyvasta hoivasta? Enta, jos hoitaja on niin sanottu "kasettihoi-

taja”, sama nauha jokaiselle asukkaalle, ilman yksil6llista ja ystavallistéd kohtaamista.

Raportit ja yleinen informaation saanti ja sen kehittdminen ohjaavat hoitajien ty6 tehta-
vien jakoa vuoron alkaessa, mahdollistaa hoitajan tydn priorisoinnin ja ymmarryksen
alkavan vuoron tehtévista ja painopisteista. Hiljaisen tiedon jakaminen, mista on loydet-
tavissa potilastietojarjestelman ulkopuolelle jaava tieto. Erityisesti kirjaamisen merkitys
nousee esille viikonloppuisin, jolloin ei ole aikaa suulliseen tiedonsiirtoon vaan rapor-

tointi on tuotettava kirjallisessa muodossa.

Hoitajat pyrkivat luomaan luottamuksellisen suhteen omaisiin heti asukkaaksi tulon
yhteydessa, jotta asukas saa tarvitsemansa avun aina elaménsa loppuun asti ja omai-
selle voidaan tarjota luottamusta herattava, turvallinen osallisuus laheisen loppuel&-
massa. Hoitajat kokevat hoitotydn suunnittelussa asukkaan oman toiveen kunnioittami-
sen ja omaisten kanssa tehtavan yhteistyon erittain tarkeaksi. Heilla on huoli ja vastuu
ammattitaitoisen hoitamisen toteuttamisesta silloin, kun tarvitaan asukkaiden sairauksi-
en hoitamista tai asukkaan vointi heikkenee ja tilanne muuttuu epavarmaksi ennen kuin

hoitolinjoista on sovittu omaisten ja ladkarin kanssa.
"Avoimuus ja yhteistyoté kiireestd huolimatta asiat saadaan tehdyksi.”

Viikoittaiset palaverit tiedon saamisessa koettiin merkittavaksi tiedonléahteiksi ja hiljai-
sen tiedon jakamiseen soveltuvaksi tilanteeksi. Hoivan, hoitotydn kehittdminen ja yh-
teistyon kehittdminen palavereissa yhdessa koettiin téarkedksi ja sovitut kaytanteet yh-

tendistavat ja helpottavat tydntekoa. Kasitellyt asiat kirjataan muistioon ja kaikki voivat
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lukea ja saada tiedon itselleen. Vastuu tiedon saannista on kuitenkin hoitajalla itsella ja
edellyttéda kiinnostusta ja aktiivisuutta tiedon hankkimiseen.

"Hyvéaa tiimityéskentelya, tehddan ryhmassa, ei yksin! Lisaa, yhteisty6ta ja avunantoa,

tehddén molemmat puolet valmiiksi.”

"Viriketoimintaa on, ulkoilua liséda, vaikuttaa ryhmétilojen puute. Voi mennéa asukkaan

huoneeseen.”

Hoitajien kunnioittava kohtaaminen toista hoitajaa kohtaan, ymmarrys siita, etta kakki-
en osaamista voidaan kayttaa ja painopisteet ovat vain erilaiset. Toisen kuunteleminen

ja puhuminen kunnioittavasti, jotta kaikilla on hyva tunne tulla téihin.
"Pelinséénndisté kiinni pitdminen kaikkien kohdalla, myés sijaiset, 2-autettavat.”

Hoitotyon kehittdmisen nakodkulmaa ei erottunut omana osiona vaan sekoittui hoitajien

nakokulmaan

Organisaation vastuuta haettiin yhteisti sovituista pelinsdanndgista, kuten kahden autet-
tavan asukkaan kohdalla tydsuojelunakoékulman esille nostaminen seka fyysisten tilojen

haasteet hoivakodissa.

"Asukashuoneiden siisteys ei riittdvaéa, Varastoja liian véhén, apuvélineet vievét tilaa.

Tavarat paikoilleen, huom sisustus ja kodikkuus. ”

Asukashuoneiden pienuuteen ja toimivuuteen hoitajat kiinnittivdt huomiota etsien rat-
kaisuja tavaroiden maaran vahentamiselld, kuitenkin huomioiden asukkaan viihtyvyys
omien tavaroiden keskella. Hoitajien perehdytys uusiin asioihin koettiin tarkeana, mutta
omaa ammattitaitoa kehittaviin tai yllapitaviin koulutuksiin vain osalla oli kiinnostusta

osallistua.

Informaation saaminen oli tarkeda, keinot sen loytamiseksi eivat olleet kaikilla selvat.
Tiedon saamisen merkitys on suuri ja lisda sitoutumista ja ymmarrysta tyotehtavia koh-

taan.

4.1.2 Hoitajien ilmaisuja 2018

Kehittamispaivien teemat olivat yhtenevaiset molempina tarkasteluvuosina vuonna

2017 ja 2018, asukaslahtdisyys, henkildstd, muuttuva ymparistd, toimintaymparisto ja
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muu kehittdminen. Hoitajien kokemukset ja niista kirjatut ilmaisut hoivatydsta reflektoi-
tuivat naiden kasitteiden lapi. llmaisuja kirjattiin 48 kappaletta, joiden kirjaukset olivat
mahdollisimman totuudenmukaisia. Tutkijan rooli ja osallisuus tydyhteistssa auttoivat
tulkitsemaan ilmaisujen siséltdja laajemmin kuin vain sanallisesti, lisdksi pitkéllinen
tyoskentely hoitajien kanssa seka havainnointi tydyhteisossé auttoi ymmartamaan hoi-
tajien kokemuksia ja niiden merkityksia syvéallisemmin.

llImaisut vuonna 2018 painottuivat hoitotyén nakokulmaan, 75,0 % ilmaisuista kasitteli
kehittamista tasta nakokulmasta. limaisuissa ratkaisukeskeisyys nakyi 68,8 %:ssa ja
vastuu seka sitoutuminen tyohon nakyivat 60,4 %:ssa vastauksissa. Hoitajan nakokul-
ma nakyi 37,5 %:ssa vastauksista, asukasnakokulma 27,1 % ja arvot ndkyivat 22,9

%:ssa ilmaisuissa. Tiimityd nousi esille ainoastaan 8,3 %:ssa ilmaisuja.

Taulukko 2. Hoitajien alkuperaisilmauksien koonti 2018.

Asiakaslahtoinen toiminta 6 kertaa | Arvot 229%
Asiakaslahtoinen toiminta 0 Asukas 27,1 %
Hoitajalahtdinen toiminta

Asiakaslahtoinen toiminta 8 kertaa | Hoitaja 37,5%
Hoitoty6lahtoinen toiminta

Asiakaslahtoinen toiminta 0 kertaa | Hoitotyo 75,0 %

Hoitajalahtdinen toiminta
Hoitoty6laht6inen toiminta

Hoitajalahtdinen toiminta 21 kertaa | Ratkaisukeskeisyys 68,8 %

Hoitoty6laht6inen toiminta

Hoitajaldhtdinen toiminta 10 kertaa | Vastuun kantami- 60,4 %
nen/sitoutuminen

Hoitajaldhtdinen toiminta 4 kertaa | Tiimi 8,3%

Organisaatioldhtdinen toiminta

Organisaatiolahtdinen toiminta | 1 kerta Organisaatio 2,1%

Asukaslahtoisyydesséa korostui kiire, miten ehtia tekemaan kaikki tarvittava. Hoitajat
kokivat riittamattomyytta ja huolta asukkaiden hoivan laadusta ja asukkaan arvokkaas-
ta kohtaamisesta kiireen keskella, voimavaralahtdisen tydskentelyotteen vahentymises-

ta ja korvaantumisella puolesta tekemisella.

"Kiire pakottaa tekemé&én vain vélttamattomimman. Tehd&&n puolesta kuntouttava ote

karsii. Asiakas huomaa helposti kiireen, ei aikaa jutella. osa nauttii, kun saa jaada san-

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Marjaana Nieminen



39

kyyn. Vaikka olis kiire, ollaan 100 % lasn&, kerrotaan, mitd ollaan tekemé&ssa, lammin

pesulappu.”

Asukkaiden yksil6llisyyden tukemisen riittavyys, turvallisen arjen luominen ja sen yllapi-
tamisen haasteet nakyivat vastauksista. Omaisten osallisuus asukkaiden hoivassa
nousi esille ja heidéan rohkaisu asukkaan arjessa mukana olemisesta koettiin tarkeana
osana hoivaa. Vakituiset hoitajat kokivat tarkedna uusien hoitajien kannustuksen ja
perehdytyksen toimintatapoihin omaisten kohtaamisessa. Hoitajien sitoutunut asenne
hyvaan hoivaan asukasnakokulmasta, sen tuoman turvallisuuden ja luotettavuuden
tarjoaminen omaisille oli erittédin tarkeda hoitajille. Omaisten luopumisen tuskan kasitte-
ly koettiin osaksi hoivaty6tda. Vaatii paljon ammattitaitoa ja kykya kohdata omaisten

reaktiot laheisen muuttuvaan terveydentilaan.

"Asiakkaat ja omaiset arvostaa, etta tuttuja hoitajia ja turvallinen osasto. Ja etta huo-
mennakin on turvallinen. Kannustetaan keskustelemaan myds vieraampien hoitajien

kanssa ja mennédén tukemaan hankalissa tilanteissa.”

Asukkaiden kokemukseen turvallisuuden tunteesta vaikuttaa omaisten kokemus hoiva-
kodin turvallisesta toiminnasta. Asukkaan toimintakyvyn alentuessa koettiin tarkeana
hoitaa asukasta voinnin mukaan, jossa huomioidaan sairauden aiheuttamat muutokset
ja erityisesti itsemaarddmisoikeuden kunnioittaminen. Omaisten kanssa alussa luotu
luottamuksellinen suhde on erittain tarkedé asukkaan voinnin heiketessé. Hoitajat voi-

vat myos toimia asukkaan aanena omaisille.

Omabhoitajuuden merkitys hoitajille oli vahdinen. Suurin osa asukkaista ei tieda kuka on
omabhoitaja, kaikki hoitajat valittavat asukkaista eivatka jaottele asukkaita. Joku omai-
nen kokee tarkeand, ettd omahoitaja on nimetty ja joskus omahoitajan valintaan vaikut-

tavat tuttuus ja yhteensopivuus omaisten kanssa.

Hoitotyon kehittAmisen ilmaisuissa nousivat esille tytkaverin kunnioittava kohtelu,
avoimuus, puheeksi ottaminen ja palautteen anto sek& palautteen vastaanottaminen.
Jokainen hoitaja on tarke& osa hoivakotia ja jokaisella on ammattitaito ja koulutus koh-
data niin asukkaat kuin ty0kaverit ammatillisesti kestavalla tavalla. Myds sijaisten koh-

telua haluttiin kasitella ilmaisuissa.

llImaisuissa korostui vastuu oman tydn organisoinnista ja vastuun siirtdminen muille

olevan ei-hyvaksyttavaa. Sitoutuminen sovittuihin kaytant6ihin joka vuorossa edellyttaa
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ammattitaitoa ja motivaatiota tehda hyvaa hoivatytta. Kaytannon ratkaisujen tekeminen
tydvuorossa pienilla keinoilla helpottaa arkea.

Jatkuvan toiminnan kehittdmisen ymmartaminen osaksi arkea, nousi ilmaisuissa esille.
Toiset kokivat muutoksessa elamisen haasteellisena, toiset ymmarsivat sen olevan osa
tydnkuvaa. Vakituisen tehtavat ja vastuut ovat laajemmat kuin sijaisilla. Sijaisten tydajat

ovat vaihtelevat ja vastuut vahaisemmat. Ajankayton optimointi korostui ilmaisussa.
“Jokainen tekee sovitun, organisointi, itse vastuussa.”

Huoli hiljaisten asukkaiden osallisuudesta arjessa liitettiin kiireeseen ja sekavaan orga-
nisointiin. Ajankayttd vaikuttaa, keskittyminen tydtehtaviin joskus haasteellista, jatkuvat
keskeytykset estavat tydrauhaa. Tarvitaan tehokkaampaa tydpaivan organisointia yh-
dessa vuoron alkaessa, jotta hoitajat voivat keskittya omiin tehtaviin ja olla tietoisia

tydparin tehtavista.

Hoitotydon kehittamisen nakokulmassa oli monessa ilmaisussa liitetty mukaan ref-
lektiivisyytta ja ratkaisun ilmaisuja, jotka myds nayttaytyivat sitoutumisena tyéhon. Hoi-
tajien ilmaisut kasittelivat yhteisten linjausten tarkeyttd, tydn sujuvuuden kehittamista,
tiedon siirron seka jakamisen tarkeytta ja tehtavakuvien seka vastuualueiden toteutta-

mista ja siihen sitoutumista. Tyon jatkuvuuden toteutuminen nakyi myoés ilmaisuissa.
"Tydn organisointi véhentaé toisen hoitajan painetta.”

Tiimipalaverit koettiin positiivisina monessa ilmaisussa, niitd haluttiin kayttaa tyon kehit-
tamisen valineend, joissa voidaan keskustella. Palaverit koettiin hyddyllisiksi myds in-
formaation jakamisen paikkana ja uusien asioiden ja kaytantéjen perehdyttamispaikka-
na. Linjaukset voidaan sopia palaverissa ja vieda kaytantdoon perehdytyksen jalkeen.

Tiimipalaverissa sovitut vastuuhenkil6t sitoutuvat paremmin ja ovat kaikkien tiedossa.
"Kun tybvuorossa huomataan epékohtia, otetaan esiin tiimipalaverissa.”

TyOnantajan vastuu ilmeni ty6suojelunakokulmassa, kahden hoitajan autettavien asuk-
kaiden hoivatilanteissa sekad hoivakodin sisdlampdétilassa. Tasmakoulutuksia kaivattiin
lisda, ja perehdytystd muutosten sisddnajoissa. Henkilokohtainen huomiointi elamanti-
lanteiden mukaan on tarkeda ja voi nayttdytyd muun muassa hoitajien sitoutumisen

asteena. Laakelupien ajan tasalla pitaminen jasentyi tydnantajan vastuulle.
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4.2 Analyysi asukkaiden kokemuksista

Asukkaiden asukastyytyvaisyyskyselyn aineisto keréattiin haastattelemalla asukkaat
syksylla 2017 ja 2018. Haastattelut suorittivat tiiminvetadja-sairaanhoitajat molemmat
omissa kerroksissaan perékkaisina vuosina. Yksilohaastattelu sopi aineistonkeruume-
netelmaksi, koska haastateltavat olivat iakkaita ja osalla heista oli itsensa ilmaisemisen
ongelmia ja vakavia sairauksia. Nain ollen tutut sairaanhoitajat tulkitsivat heitd omasta
kokemuksestaan kasin ja kirjasivat vastaukset. (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen
2017, 123-124.) Lomakkeella oli myds avoimia kysymyksia.

Haastattelussa kaytettiin Attendon omaa strukturoitua haastattelulomaketta, joka on
kaytossa Attendon asukastyytyvaisyysmittauksissa valtakunnallisesti. Strukturoidussa
haastattelussa kysymykset esitettiin asukkaille samalla tavalla ja samassa jarjestyk-
sessa. Valmiilla kysymyksilla pyrittin mahdollisimman pieneen haastateltavan vaiku-
tukseen haastattelutilanteissa. (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2017, 125.)

Haastattelussa oli kaytetty Likert-asteikkoa. Aikaisemman suosituksen mukaan siita ei
ole suositeltu laskettavaksi keskiarvoja, mutta Kankkunen & Vehvildinen-Julkusen
(2017) mukaan uusimpien metodikirjojen mukaan Likert-asteikkoa voikaan kayttaa.
(Kankkunen & Vehvildainen-Julkunen 2017, 130-131.) Tassa analyysissa laskettiin vas-
tauksista keskiarvoja ja prosentteja. Aineiston dokumentit tiivistettiin ja kvantifioitiin.
(Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2017, 166.)

Kaikilta asukkailta ei saatu vastauksia heikon voinnin takia tai syyna oli yleinen halut-
tomuus vastata kyselyyn tai asukkaat jattivdt omasta halustaan vastaamatta johonkin
kysymykseen. Kaikkien vastaajien ika oli yli 75v. Kysymykset olivat samat molempina

kertoina ja kysyjina olivat samat Villa Hirvensalon I:n tiiminvetgja-sairaanhoitajat.

Vastaajia vuonna 2017 oli yhteensa 43, joista miehia 18 henkil6a ja naisia 25 henkiloa

ja vuonna 2018 vastaajista miehié oli 14, naisia 25, yhteensa 39 vastaajaa.
Vertailuun valitut kysymykset ovat alla.

Voin vaikuttaa itsedni koskeviin paatoksiin
Henkilokunnalla on aikaa minulle

Koen elamani arvokkaaksi taalla

L

Minulla on mielekasta tekemista

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Marjaana Nieminen



42

5. Henkilokunta valittd&d minusta

6. Minut huomioidaan yksil6llisesti

7. Saan ulkoilla halutessani

8. Koen oloni turvalliseksi

9. Luotan siihen, ettda minusta pidetaan huolta

10. Taalla on maistuvaa ruokaa

11. Taalla on siistia ja puhdasta

12. Kuinka todennékoisesti suosittelisitte hoivakotia muille?

Asukkaat vastasivat kyselyyn hymynaama-symbolien avulla, jossa vasemmalla puolella
hymynaama tarkoitti, ettd on taysin samaa mielta ja oikeanpuolella hymynaama puo-
lestaan, etta on taysin eri mielta. (Liite 10.)Taulukossa hymynaamat muutettiin numee-
riseen muotoon. Vastauksena numero kolme tulkittiin vastaukseksi en ole samaa enka

eri mieltd ja sit& nimitettiin neutraaliksi vastaukseksi.

Seuraavassa graafisessa taulukossa on laskettu hymynaamoista keskiarvo kaikkien
vastauksista yhteensa. Sininen pylvas osoittaa vuoden 2017 ja punainen pylvas vuo-

den 2018 vastauksia.

Taulukko 3. Asukkaiden antamat arviot kyselyyn asteikolla 1-5.

Kaikki yhteensd

Aksalinotsikka

Omaan elamaan liittyviin kysymyksiin 1,3,4 n= 10-11

Miesten vastauksista vuonna 2017 n = kahdessa kysymyksessa 11 ja yhdessa n=10.
Miehista 60 % koki elamansa mielekkaéksi ja 20 % koki mielekk&aéan eldamén puutteita.
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Vastaajista 36,4 % koki voivansa vaikuttaa itsedan koskeviin paatoksiin, myés saman
verran asukkaista koki, ettei voi vaikuttaa. Suurin osa, yli 70 % vastasi neutraalisti
oman elaméanséa arvokkaaksi kokemisen kysymykseen, kaksi vastaajaa, 18.2 % koki
mielekkyyden puutetta.

Naisten vastauksista vuonna 2017 yhdessa kysymyksessa n = 31 ja kahdessa kysy-
myksessa n= 32.

Itseddn koskeviin paatoksiin koki voivansa vaikuttaa yli 58 % ja neutraalisti kysymyk-
seen suhtautui 32 % vastaajista, 12,9 % koki vaikuttamismahdollisuutensa olevan
heikkoja. Elaman kokemiseen arvokkaaksi kokivat puolet ja 25 % koki arvokkaan eléa-
man puuttuvan. Neutraalin vastauksen antoi 25 %. Mielekasta arkea koki 59,4 % kun

ainoastaan kolme, alle 10 % koki sen puuttuvan. Mielipidetta ei ollut 31,3 %:lla

Miesten vastauksista vuonna 2018 n = 14 vastaajista 42,8 % puolestaan neutraalisti
suhtautui kysymykseen itsedaan koskevaan paatoksentekoon. Enemmistd 35,7 % koki
mahdollisuutensa positiivisena ja puolestaan 21,4 % koki mahdollisuutensa vahaisiksi.
Elaménsa arvokkaaksi hoivakodissa koki yhdeksén vastaajaa, eli 64,3 %, yksi vastaus
oli neutraali ja nelja vastaajaa eli 28,6 % koki, ettei hanen elaménsa ole arvokasta hoi-
vakodissa. Mielekasta tekemistd koki puolet asukkaista, kolmen vastauksen ollessa

neutraali ja nelja, 28,6 %, kaipasi mielekkyytta arkeensa.

Naisten vastauksista vuonna 2018 yhdessa kysymyksessa n = 24 ja kahdessa kysy-

myksessa n= 25

Itseddn koskeviin paatoksiin koki voivansa vaikuttaa 56 % asukkaista ja neutraalisti
kysymykseen suhtautui 32 % vastaajista, 12 % koki vaikuttamismahdollisuutensa ole-
van heikkoja. Elaman kokemiseen arvokkaaksi koki 48 % ja 16 % koki arvokkaan ela-
man puuttuvan. Neutraalin vastauksen 9 vastaajaa, 36 %. Mielek&sta arkea koki 50 %

kun nelja, 16,7 % koki sen puuttuvan. Mielipidetta ei ollut 33,3 %:lla.

Hoitamiseen liittyvat kysymykset 2,5,6,7 ja turvallisuuden tunteeseen liittyvat kysymyk-
set 8,9

Miesten vastauksista vuonna 2017 n = yhdessa kysymyksessa n= 10 ja viidessa n=11.

Miehista vuonna 2017 90 % koki hoitajilla olevan aikaa ja yksi koki, ettei aikaa ole. Vas-
taajista kaikki kokivat henkilokunnan valittavan itsestaan. Suurin osa, 81,2 % koki tule-

vansa huomioiduksi yksil6llisesti, kaksi vastaajaa 18,2 % koki, ettei saa yksilollista koh-
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telua. Ulkoilemaan koki halutessaan péaésevansa 45,5 %, kolme vastaajaa 27,3 % koki,
ettei paase ulkoilemaan ja kolme vastasi neutraalisti. Turvallisuuden tunne oli 100 % ja

luotto siihen, etta asukkaasta pidetdan huolta.

Naisten vastauksista vuonna 2017 yhdessa kysymyksessa n = 33 ja n= 32 kahdessa

kysymyksesséa n= 30 ja kolmessa n= 32.

Naisista vuonna 2017 75 % koki hoitajilla olevan aikaa ja neljalla 12,2 % kokemus, ettei
aikaa ole, neljan vastaus oli neutraali. Vastaajista 81,3 % koki henkildkunnan valittavan
itsestaan, kahden 6,3 %, kokemus oli valittamisen puute, neljan vastatessa neutraalisti.
Suurin osa, 80 % koki tulevansa huomioiduksi yksil6llisesti, yksi vastaaja koki, ettei saa
yksiléllista kohtelua ja neutraalisti vastasi viisi vastaajaa. Ulkoilemaan koki halutessaan
paasevan 73,3 %, nelja vastaajaa 13,1 % koki, ettei padse ulkoilemaan ja nelja vastasi
neutraalisti. Turvallisuuden tunne oli 90,6 % kahden asukkaan kokiessa turvattomuutta
ja luotto siihen, ettd asukkaasta pidetdan huolta 90,6 %, kahden 6,3 % kokiessa jaa-
vansa vaille huolenpitoa ja yhden vastauksen ollessa neutraali.

Miesten vastauksista vuonna 2018 n = yhdessa kysymyksessa n = 13, neljassa n = 14

jayhdessa n = 16.

Miehista vuonna 2018 61,5 % koki hoitajilla olevan aikaa ja yksi koki, ettei aikaa ole.
Neutraalin vastauksen antoi 38,5 % vastaajista. Henkildkunnan valittamisen koki 85,7
%, kaksi antoi neutraalin vastauksen. Suurin osa, 64,3 % koki tulevansa huomioiduksi
yksilollisesti, yksi vastaaja 7,1 % koki, ettei saa yksil6llistd kohtelua. Vastaajista 28,6 %
vastasi neutraalisti. Ulkoilemaan koki halutessaan paasevan 87,6 %, yksi vastaaja, 6,3
%, koki, ettei padse ulkoilemaan ja yksi vastasi neutraalisti. Turvallisuuden tunne oli
93,8 % yhden asukkaan vastatessa neutraalisti ja luotto siihen, ettd asukkaasta pide-
t&an huolta 100 %.

Naisten vastauksista vuonna 2018 yhdessa kysymyksessa n = 27 ja n= 25 neljassa

kysymyksessé n= 24

Naisista vuonna 2018 66,7 % koki hoitajilla olevan aikaa ja kolmella 11,1 % kokemus,
ettei aikaa ole, neljan vastauksen ollessa neutraali. Vastaajista liki kaikki kokivat henki-
[6kunnan valittavan itsestaan, yhden vastatessa neutraalisti. Vastaajista 75 % koki tu-
levansa huomioiduksi yksil6llisesti, kolme vastaaja 12,5 % koki, ettei saa yksilollista
kohtelua ja neutraalisti vastasi kolme vastaajaa. Ulkoilemaan koki halutessaan paase-

vansa 76 %, yksi vastaaja koki, ettei pddse ulkoilemaan ja viisi vastasi neutraalisti.
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Turvallisuuden tunne oli 100 % ja luotto siihen, ettd asukkaasta pidetaan huolta 91,7
%, yhden kokiessa jaavansa vaille huolenpitoa ja yhden vastauksen ollessa neutraali.

Ruuan maistuvuuteen vuonna 2017 vastasi 49 vastaajaa yhteensa. Heidan mielestaan
vuonna 2017 ruoka maistui 37 asukkaalle, 75,5 %, kaksi vastaajaa ei pitdnyt ruuasta ja

kuuden vastaajan vastaus oli neutraali.

Vuonna 2018 ruokaan liittyvaan kysymykseen vastasi 41 vastaajaa. Heidan mielestaan

ruoka maistui 39 vastaajalle 95,1 %, kahden vastatessa neutraalisti.

Siisteyteen vastasi vuonna 2017 41 vastaajaa, joista 39 henkilda, 95,1 % mielesta hoi-

vakodissa oli siistia, neutraalin vastauksen antoi 2 henkil6a, 4,9 %.

Vuonna 2018 vastaajia oli 30 ja heistd 85 % koki ymparisttn siistind ja 4 vastausta oli
neutraali, 10 %.

Kysymykseen, kuinka todenndkoisesti suosittelisitte hoivakotia muille, asteikkona oli
arviointi 1-10. Saaduista laskettiin keskiarvo. Vuonna 2017 miesten keskiarvo oli 8,5 ja
naisten 8,1. vuonna 2018 miesten keskiarvo oli 8,5 ja naisten 8,2.

Seuraavissa graafisissa taulukoissa luvut on muutettu prosenteiksi ja samaa mielta
olevat vastaukset, numeroarvot 4 ja 5 ovat positiivisia, eri mieltd olevat numeroarvot 1
ja 2 ovat negatiivisia ja keskella numeroarvo 3 on tulkittu neutraaliksi vastaukseksi.
Vastaukset on myds jaoteltu sukupuolen mukaan. Vertailtavuuden lisddmiseksi taulu-

kot on sijoitettu vierekkain.
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Kuvio 7. Vastausten jakauma, miehet 2017.
Miehet 2018
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Kuvio 8. Vastausten jakauma, miehet 2018.
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Naiset 2017
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Kuvio 9. Vastausten jakauma, naiset 2017.
Naiset 2018
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Kuvio 10. Vastausten jakauma, naiset 2018.

Omaan elamaan liittyviin kysymyksiin 1,3, ja 4 asukkaiden kokemukset vaihtelivat.
Asukkaista 51,2 % koki voivansa vaikuttaa oman eldman paatoksiin vuonna 2017, vas-
taava luku vuonna 2018 oli 48,7 %, joten eroa ei ole vastausvuosien valilla. Vaikutta-
mismahdollisuutensa huonoksi koki 18,6 % vastaajista ja neutraalin vastauksen antoi
16,3 % vastaajista. Naiset kokivat vaikuttamismahdollisuutensa paremmiksi kuin mie-
het molempina vuosina, mutta kielteisesti vastanneiden maara oli lisdantynyt merkitta-
vasti ja neutraalien vastausten vaheneminen yhta paljon. Miehilla vastaukset vuonna

2017 painottuivat negatiivisiin yhta paljon kuin positiivisiin, ja neutraalien vastausten
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maara lisaantyi liki puolella vuosien valilla, vahentyen negatiivisista vastausten maaras-

ta vuonna 2018.

Elaméan kokemista arvokkaaksi 2017 koki 37,2 % vastaajista ja ei arvokkaaksi 23,3 %.
Miesten vastauksissa vuonna 2017 oli huomattavan pieni osuus, 9,1 %, joka koki ela-
mansa arvokkaaksi. Miesvastaajista 72,7 % oli vastannut neutraalisti ja kielteisena ar-
vokkaan elamén oli kokenut 18,2 % miehista. Naisten vastauksissa ei ollut vastaavan-
laista hajontaa havaittavissa, vaan noin puolet koki elaménsé arvokkaaksi, neljasosa ei
arvokkaaksi ja neljasosa vastauksista oli neutraali.

Mielekkaéaksi tekemisensa vastaajista vuonna 2017 koki 59,5 %, ja ei mielekkaana 11,9
%. Vuonna 2018 tekemisensa koki mielekkaaksi vastaajista 50 % ja ei mielekkaana 21

%. Miesten ja naisten vastauksien valilla ei ollut merkittavia eroja.

Hoitamiseen liittyvat kysymykset 2,5,6,7 ja turvallisuuden tunteeseen liittyvat kysymyk-
set 8,9

Asukkaan kokemukseen henkilokunnan ajasta asukkaan kanssa vastaukset vuonna
2017 79,1 % ja 2018 63,4 % osoittavat ajankaytén vahentyneen. Vuonna 2018 yli nel-
jasosa, 26,8 % vastaajista vastasi neutraalin vastauksen. Vuosina 2017 ja 2018 9,3 %

vastaajista koki, etta henkildkunnalla ei ole aikaa asukkaalle.

Valittamisen tunteen koki vuonna 2017 86 % ja 2018 83,3 % asukkaista. Yksil6llisyy-
den huomioimisen kokemukset vahenivat vertailuvuosina vuonna 2017 80,5 % ja
vuonna 2018 71 %. Miehista yksil6llisen huomioimisen koki negatiivisesti 18,2 %, nais-
ten vastaavasti 3,3 %. Naiset siis kokivat yksil6llisyyden kokemuksia enemman vuonna
2017 kuin miehet. Vuonna 2018 miesten kokemukset yksil6llisyydesta vahenivéat yha,
mutta muuttuivat neutraaliksi. Naisista vuonna 2018 75 % koki positiivisena yksilolli-

syyden huomioimisen ja negatiivisena ja neutraalina yhté paljon 12,5 %.

Ulkoilemaan paasi halutessaan vastaajista vuonna 2017 65,9 % ja vuonna 2018 80,5
%. Naisten osuus positiivisessa vastauksissa vuonna 2017 oli 73,3 % ja 2018 76,0 %,
vastaavasti miesten osuus vuonna 2017 oli 45,4 ja 2018 87,5 %. Vuoden 2018 lisdan-

tyneeseen ulkoiluun vaikutti miesten vastausten osuus positiivisesti.

Kysymyksiin turvallisuudesta ja luottamukseen huolehtimisesta vastaajat kokivat vuon-
na 2017 95,3 % ja 2018 97,4 % turvallisuuden tunteita ja luottamiseen huolehtimisesta
vuonna 2017 93 % ja 2018 94,7 %. Hajonta miesten ja naisten vastauksissa ei ollut

merkittava.
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Kysymyksiin ruoka ja siisteys, vastaajat kokivat ruuan maistuvan vuonna 2017 82,2 %
ja 2018 80 %. Miehistd noin neljisosa vastasi neutraalisti molempina vuosina, naisista
6,1 % ei pitényt tarjotusta ruuasta ja 9,1 vastasi neutraalisti. Siistina ymparisto koettiin
vuonna 2017 95,1 % ja vuonna 2018 85 %.

Yhteenvetona asukkaiden vastauksista voitiin todeta heiddn asuvan turvallisessa ja
siistissd ymparistdssa, jossa he voivat luottaa saavansa huolenpitoa ja heista valite-
taan. Yksilollistda huomiota naiset kokivat saavansa yleisesti enemman kuin miehet,
miesten vastuksissa heista liki viidennes koki jaavansa ilman yksilollista huomiota.
Seuraavana vuonna miesten vastauksissa neutraaleja vastauksia oli yli neljsosa vas-
tauksista, joka vaikutti kokonaislukuun laskevasti. Henkilokunta oli kayttanyt vahem-
man aikaa asukkaiden kanssa vuonna 2018. Jalkimmaisenda tarkasteluvuonna vastaa-

jista yli neljannes oli vastannut neutraalin vastauksen.

Oman elaman paatoksiin liittyvissad kysymyksissa, naisista koki voivansa vaikuttaa itse-
aan koskeviin paatoksiin ja miehistd noin kolmasosa koki vaikutusmahdollisuutensa
olevan hyvat, kolmasosa huonot ja kolmas osa vastasi neutraalisti. Vuonna 2018 nais-
ten negatiivisten vastauksien osuus oli selvasti noussut ja neutraalit vastaukset vastaa-

vasti vahentyneet.

Ulkoilemaan vastaajista paasi halutessaan suurin osa ja mahdollisuudet olivat lisdénty-
neet vuoden aikana merkittavasti. Huomioitavaa oli miesten kokemus ulkoilun lisaan-

tymisesta liki neljanneksella vuoden aikana.

Elaméan arvokkaana kokemus naisten vastauksista kertoi, ettd noin puolet kokee ela-
manséa arvokkaana, neljasosa ei- arvokkaana ja neljisosa vastasi neutraalisti. Vuoden
2017 neutraalit vastaukset olivat muuttuneet kielteisiksi vuonna 2018. Miesten vasta-
uksissa oli hajontaa vuosien valilla ja arvokkaaksi kokeminen lisdantyi vuosien valilla yli
50 %.

Mielekasta tekemistd koki vastaajista yli puolet vuonna 2017 ja puolet vuonna 2018.
Kielteisten vastausten osuus lisdantyi vuosien valilla, neutraalien vastausten pysyessa

samalla tasolla.
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4.3 Yhteenveto hoitaja- ja asukasnakokulmista

Hoitajien ja asukkaiden kokemuksia Lean-implementoinnin vaikutuksista hoivakodissa
tarkastellaan tassa osiossa. Tulkinta on Hirsjarven ym. (1997) mukaan aineiston ana-
lyysissa esiin nousevien merkitysten selkiyttdmista ja pohdintaa. Hoitajien ilmaisut ker-
tovat implementoinnin vaikutuksista hoitoty6hon heidan nakokulmastaan ja sita, miten
heidan kokemuksensa ilmenevét kahden tarkasteluvuoden aikana. Asukkaiden koke-
mukset kertovat heidéan kokemanaan hoitokulttuurin muutoksesta hoivakodissa vuosien
2017 ja 2018 aikana.

Alla oleva graafisessa esityksessa on koottu hoitajien ilmaisuista pylvasdiagrammit ja
jaottelu on tehty niissa tarkasteltavien merkitysten mukaisesti, jotka ovat arvot, asukas,
hoitaja, hoitotyd, ratkaisukeskeisyys, vastuu, sitoutuminen ja tiimi. Saatujen ilmaisujen
maaran suuren heittelyn takia vastauksista on laskettu prosenttiosuus havainnoinnin
helpottamiseksi.

90
84,4

80 75

70

60

40 37,5

30 281 283 574
22,9

Arvot Asukas Hoitaja Hoitotyd Ratkaisukeskeisyys Vastuu/sitoutuminen Tiimi

s 02017

m 2018

Kuvio 11. Yhteenveto hoitajien nakdkulmista 2017-2018

4.3.1 Asukaslahtdisyys ja arvot

Merkityksellisyyden kokemuksen luomisessa onnistuminen edellyttdd asukkaan tunte-
mista, h&nen maailmastaan kasin tarpeisiin vastaamista. Vuonna 2017 ilmaisuissa ko-
rostui asukkaan kunnioittava kohtaaminen, tasavertaisuuden kokemusta korostava,
itsemaaradmisoikeutta kunnioittava tyoskentelyote. Asukkaista mielekésta tekemista

koki yli puolet. Noin kolmasosa vastaajista vastasi neutraalisti. Asukkaiden kokemuk-
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sen mukaan heille tarjottiin tekemisté, mutta aina ei huvittanut tai ei jaksanut osallistua.

Miehet kokivat enemman mielekkdan tekemisen puutetta kuin naiset.

Hoitajien kyky ja halu kayttdd omaa persoonaansa sekda ammattitaitoaan asukas-
lahtbisessa toiminnassa nayttaytyi hoivan ja hoidon tarpeen ymmarryksessa ja asuk-
kaan tarpeisiin vastaamisessa. Hoitajat kokivat onnistuneensa asukkaalle turvallisuu-
den tunteen kokemuksen luomisessa, ystavéllisessa kohtaamisessa, luottamuksen
herattamisessa ja yleisesti me-henkea luomalla ja samalla ottamalla omaiset mukaan
asukkaan arkeen tukemaan. My6s asukkaan voinnin hiipuminen huomioitiin ja tarkeana
koettiin asukaan arvokkaan kuoleman mahdollistaminen sek& omaisten mukaan otto
heidan sita halutessaan. Asukkaat luottivat, ettéd heista pidetddn huolta, olo oli turvalli-
nen ja he kokivat, etté heista valitetaan. Turvallisuutta ja luottoa huolenpitoon kokikin

melkein kaikki asukkaat molempina vuosina.

Vuoden 2018 tarkastelussa asukaslahtoisyydessa nayttaytyi kiire, huoli siitd, miten
ehtid tekem&an kaikki tarvittava. Asukkaista suurin osa koki, ettd henkilokunnalla oli
hanelle aikaa, vaikka he aistivat kiireen hoitajien tydssa. Toisena tarkasteluvuonna
aikaa asukkaille oli heidan kokemana merkittavasti vahemman. Hoitajat kokivat riitta-
mattomyytta ja huolta asukkaiden hoivan laadusta ja asukkaan arvokkaasta kohtaami-
sesta kiireen keskella, voimavaraldhtbisen tydskentelyotteen vahentymisestd ja kor-
vaantumisella puolesta tekemiselld. Asukkaat ilmaisivat ymmartavansa eron kotona
asumisen ja hoivakodissa asumisen valilla, mutta toivoivat enemman kunnioitusta hei-
dan omiin paatoksiinsa. Omaa itsea koskeviin paatoksiin vaikuttamisesta naisista yli
puolet koki sen olevan mahdollista, kun taas miehista vain kolmasosa koki saman. Nai-
set olivat tyytymattémampia vuonna 2018, negatiivisten vastusten osuus oli kasvanut

viidenneksella.

Hoitajien ilmaisuista nayttaytyi sitoutunut asenne hyvaan hoivaan, sen tuoman turvalli-
suuden ja luotettavuuden tarjpaminen omaisille korostui ilmaisuissa. Uutena asiana
nousi esille vaikeiden asioiden kasittely, kuten saattohoito ja asukaslahtéinen, ammatil-
linen osaaminen ja suhtautuminen niiden kohtaamiseen. Ty6paineen helpottamiseksi
uusien tyontekijdiden tdyden tydpanoksen saaminen mahdollisimman nopeasti kayt-
toon, koettiin lisdavan asukaslahtoistd toimintaa. Huoli sijaisten tiedollisista valmiuksis-
ta ja hiljaisen tiedon siirtymisesta osaksi hoivaa askarrutti. llmaistuna sanana arvo ei
esiintynyt ilmaisuissa vuonna 2018, vaan sen merkitys oli rakennettu lauseisiin sisaan,
kuten huoli hoivan laadusta ja asukkaan arvokas kohtaaminen. Arvokeskeisen toimin-

nan merkityksen vaheneminen hoitajien kokemuksissa oli korvaantunut toiminnallisuu-
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della ja ratkaisukeskeisyydella. Toiminnallisuuden n&kokulman lisdantyminen viittasi
jasentyneempaén toimintaan, oman tydn organisoinnin tehostaminen koettiin tarkeaksi.
Asukkaan kokemus ulkoilusta halutessaan kertoi, etta naisista noin nelja viidesta koki
ulkoilevansa halutessaan ja miehista alle puolet vuonna 2017 ja vuonna 2018 méaéara oli
kaksinkertaistunut. Tama antoi viitteitd toiminnallisuuden lisd&ntymisesta. Hoitajien
mukaan tyon organisoinnin tehostaminen toisi ratkaisun moneen ongelmaan. Jarjes-
telmallinen toiminta, ja virtaavuuden lisdéaminen koettiin auttavan tehtavien ja ajan hal-
linnassa. (Modig & Ahlstrém 2013: 18-21.)

4.3.2 Hoitajaldhtdisyys ja hoitotydlahtoisyys

Vuonna 2017 toiminta nayttaytyi hyvin hoitajakeskeisena ja ilmaisuissa korostuivat in-
formaation ja toimintaohjeiden saaminen seka toimiminen niiden mukaan. Asukasna-
kokulma ei tullut esille iimaisuissa, vaikka asukkaat kokivat, ettd hoitajilla on heille ai-
kaa. Hoitajakeskeisyyden korostumiseen vaikutti Lean-implementoinnin kaynnistymi-
nen, joka aiheutti hoitajissa oman osaamisen epavarmuutta ja ahdistusta monimuotoi-
sen toiminnallisen muutoksen edessa. Lean — filosofia hoivakodissa merkitsi perusta-
vaa laatua olevia muutoksia ajattelussa, suunnittelussa ja tyon toteuttamisessa. Hoita-
jien toiminnassa tapahtuneet muutokset antoivat viitteitd psyykkisesta vastarinnasta,
jolla ihminen torjuu muutoksen tuomaa siséista kaaosta. Jokainen joutui reflektoimaan
ja muokkaamaan identiteettiddn suhteessa uuteen kontekstiin. Tydyhteison totuttuun
yrityskulttuurin ja johtamisen valilla olevaan riippuvuuteen puututtiin implementoinnilla
ja tyontekijat joutuivat muodostamaan ja tarkastelemaan uudesta ndkoékulmasta tydyh-
teisbnsa arvoja ja asenteita, uskomuksia, nakemyksia ja kokemuksia suhteessa omiin

arvoihin.

Hoitajalahtoisestd tyoskentelytavan muutoksesta 2018 kertoi hoitajien muutoksesta
suhteessa muihin tyontekijoihin. Itsetunto ja luottamus omaan itseen lisdantyi ja asen-
ne muihin oli suvaitsevaisempi, mutta samalla vaativampi ammattitaidon suhteen. Kun-
nioittava kohtaaminen toista hoitajaa kohtaan, kuunteleminen, puhuminen, kaikkien
osaamisen hyddyntaminen tyotehtavissad, tyon tasapuolinen jakautuminen, kaikkien
tyotehtavien tekeminen, vastuu tydkavereista ja heidan jaksamisesta, etta kaikilla oli
hyva tunne tulla téihin. Hoitajat halusivat kayttda omaa persoonaansa seka ammattitai-
toaan hoivakodissa, toimia vastuullisesti ja asukkaan hyvinvointia korostaen tehda hoi-

vaan liittyvia valintoja. Asukaskokemus elamansa arvokkaaksi kokemisesta koki vuon-
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na 2017 naisista vajaa puolet, noin kolmasosa vastasi neutraalisti ja kolmasosa koki ei-
arvokkaaksi. Miehista elaman arvokkaaksi koki vain yksi vastaaja 14 asukkaasta, eli
9,1 %. Vastaajista kahdeksan vastasi neutraalisti ja neljd koki elaméansa ei-
arvokkaaksi. Seuraavana tarkasteluvuonna miehista 64,3 % koki elaménséa arvokkaa-
na. Sanalliset ilmaisut kertoivat syyn olevan elamanvaiheessa, elamaa ei vain enaa

aina koeta arvokkaaksi.

Omassa tydssaan hoitajat kokivat noudattavansa organisaation arvoja ja he arvostivat
osaavaa tyOparia, jolla oli yhtenevainen kasitys tyotehtévistd seka yhteisten arvojen ja
asenteiden koettiin edistdvan asioiden viemista loppuun yhteistydssa. Huolen ilmai-
suissa nékyi tietoisuus omasta vastuusta hoivakodissa sekéa eettisesti kestavasta toi-
minnasta. Tiedostettiin, ettd asukasta ei kohdattu jokaisella kohtaamisella arvokkaasti
ja kunnioittavasti ja siité koettiin huolta. Oliko ymmarrys ja tietoisuus asukkaasta ja ha-
nen hoidostaan riittava, huoli ja vastuu ammattitaidon riittavyydestd hoidon tarpeen
lisaantyessa asukkaan voinnin heiketessa, jolloin tilanne muuttui epavarmaksi. limaisut
yhteisisté linjoista kuvasivat tiimitydta seka sitoutumista siihen ja osittain tiimityota ku-
vasivat myos ilmaisut luottamuksellisen suhteen luomisesta ja asukkaalle tarvittavan
avun saamiseen elaman loppuun asti. Tiimitydsta oli ilmaisu "me- henki” yleisella tasol-
la mainittuna. Vastuu tyokaverista, hoitajan halua tydskennella asukaslahtoisesti, eika
hoitajien tarpeista lahtdisin. Miten toimia - kysymys, jos hoitajalla oli eri arvot ja eri kasi-
tys hyvasta hoivasta. Kuitenkin ilmaisu takertuvat omaiset ei sisélld kunnioittavaa koh-

taamista vaan hoitajalahtdisyys korostui. limaisu liittyi omahoitajuuteen ja sen tehtaviin.

Asukkaiden kokemus vélittamisesta kertoi miesten valittamisen tunteen vahentyneen ja
naisten valittamisen tunteen lisddntyneen tarkastelujakson aikana. Asukaskokemus
minut huomioidaan yksil6llisesti — vaitteeseen, kertoi yksildllisen huomion kokemuksen
vahenemisestd miesten osalta noin viidenneksen ja naisten kokemuksessa ei ollut ero-

ja merkittavasti vuosien 2017 ja 2018 valilla.

Ensimmaisena Lean-implementoinnin vuonna hoitajien ilmaisut olivat selvasti korosta-
neet hoitajalahtdista hoitoty6ta ja tAhan nakodkulmaan liittyvid ratkaisuja. Hoitajat olivat
hakeneet ratkaisuja omista nakokulmista, jattden huomioimatta asukkaan ja hoitotyon.
Tama vaikutti myos ilmaisuihin vastuun kantamisesta ja tyohon sitoutumisesta. Hoita-
janékokulman vaheneminen vuonna 2018 naytti painopisteen siirtymisen ratkaisukes-
keisen toiminnallisuuden puolelle, joka viittasi Lean-filosofian vaikutukseen. Hoitotyon

nakokulma vuoden 2018 ilmaisuissa lisdantyi selvasti, samoin ratkaisukeskeisyys ja
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vastuunkantaminen, mutta hoitotydon nakokulma sekoittui hoitajien ndkdkulmaan, eika

erottunut omana osionaan.

Rohkeus oman ty6n kehittdmiseen lisdantyi ja vastuu tehdyista ratkaisuista. Hoitajat
kykenivat ynda enemman reflektoimaan omaa tyétaan ja tekemaéan ratkaisuja sen kehit-
tamiseksi. Selkedd voimaantumista tapahtui tarkastelujakson aikana, vaikka tyén maa-
r& samanaikaisesti lisd&ntyi. Suominen (2011) maarittelee voimaantumisen keskeiseksi
motivaation elementiksi. Voimaantumisen yhteydessa voidaan puhua mahdollistami-
sesta, joka tarkoitti inhimillisen energian vapauttamista kontrolloinnin sijaa eli sallivuut-
ta, suvaitsevaisuutta ja vapautta, jotka kehittivat hoitajien kykyja ja taitoja. (Suominen
2011, 94-95.)

4.3.3 Ratkaisukeskeisyys

Ratkaisukeskeisyys nékyi hoitotydn kehittamisen nékodkulmassa vuonna 2018. Mones-
sa ilmaisussa liitettin mukaan reflektiivisyyttd ja ratkaisunkeskeisyyden elementteja,
jotka myds nayttaytyivat lisaantyneend sitoutumisena ja vastuunkantamisena tydhon
liittyvissa asioissa. Asennemuutos oli selkeasti havaittavissa edelliseen vuoteen verrat-
taessa. TyOyhteis6 hakivat ongelmiin ratkaisuja itsenaisesti ja ryhmé huolehti enem-
man jasenistaan. Vapaamatkustajia ei enaa suvaittu. Jokaisen hoitajan ammattitaitoa
arvostettiin ja samalla edellytettiin sen kayttéa. Hoitajien ilmaisut kasittelivat yhteisten
linjausten tarkeyttd, tydn sujuvuuden kehittamista, tiedon siirron seka jakamisen tarke-
ytta ja tehtdvakuvien sekd vastuualueiden toteuttamista ja siihen sitoutumista, kuten
hiljaisten asukkaiden osallisuuden huomiointi arjessa. Ajankaytdn vaikutus, keskittymi-
nen ty6tehtaviin koettiin joskus haasteellisena, jatkuvat keskeytykset estivat tydrauhaa.

Tyon jatkuvuuden seuranta ja toteutuminen nakyivat myds ilmaisuissa.

Tiimipalaverit koettiin positiivisina monessa ilmaisussa, niité haluttiin kayttaa tyon kehit-
tamisen valineend, jossa keskusteltin yhdessé. Palaverit koettiin hyodyllisiksi myos
informaation jakamisen paikkana ja uusien asioiden ja kaytantdjen perehdyttamispaik-
kana. Ensimmaisen kerran koettiin timipalaverin merkitys ratkaisukeskeisesti "uusien
asioiden perehdyttamisessa seka esille tuomisessa prosessimallin mukaisesti”. Linja-
ukset voitiin sopia palaverissa ja vieda kaytant6on perehdytyksen jalkeen. Tiimipalave-
rissa sovitut vastuuhenkilét sitoutuivat paremmin ja olivat kaikkien tiedossa. Ty6hén
liittyvat ongelmat oli jasennelty selkeammin ja tuotiin selkedmmin koko yhteison rat-

kaistavaksi, jolloin niiden onnistunut kasittely ja ratkaisut voimaannuttivat tydyhteista
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eika vienyt sieltd energiaa. Oman vastuun kantaminen tiedon hankinnasta korostui

ilmaisuissa.

Jatkuvan toiminnan kehittamisen ymmartadminen osana arkea, nousi ilmaisuissa esille.
Toiset kokivat muutoksessa elamisen haasteellisena, toiset ymmarsivat sen olevan osa
tydnkuvaa. Vakituisen hoitajan tehtavat ja vastuut tiedostettiin olevan laajemmat kuin
sijaisilla. Sijaisten tydajat olivat vaihtelevat ja vastuut olivat vahdisemmat. Ajankayton

optimointi korostui ndissa ilmaisussa.

llImaisut vuodelta 2018 antavat viitteitd Lean-filosofian implementoinnin vaikutuksista
hoivatyéhodn. Tydyhteisdssa oli koulutuksia Lean-filosofian oppien mukaan ratkaisukes-
keisyyteen ja itsereflektiivisyyteen vuoden 2017 alusta alkaen, joiden avulla pyrittiin
muuttamaan tyoyhteison kaytanteita ja opittiin ratkaisemaan ajankohtaisia ongelmia
yhdessa uuden toimintakulttuurin avulla. Hoitajaldhtdisen toiminnan vaheneminen ja
muuttuminen ratkaisukeskeisyytta ja itseohjautuvuutta korostavaksi hoivatyon kehitta-
miseksi tukivat ajatusta Lean-implementoinnin vaikutuksista. Kehittyva ja uudistuva ty6
pakotti hoitajan muuttumaan, mista seurasi, ettd haasteet ja muutokset edistivat kehit-
tymista ja kasvua. Oppiminen voitiin ndhda reaktiota muutokseen, mutta hoitajan nako-
kulmasta katsottuna, hoitajien osaamisen vahvistuminen tuotti perustan muutoksille,
joka edisti yrityksen ja tyon kehittymista ja uudistumista. lhmiselle on luontainen pyrki-
mys etsia tekemiselleen merkityksia ja selityksia. lhminen, joka ei voi kokea tekemis-
taan mielekkaaksi, ei myodskaan kykene motivoitumaan. (Pirnes 2003, 145-157, Viitala
2005, 29; Viitala 2013, 14, 16, 173.)

Implementointi toteutettiin kahtena vuoden kestavassa syklissa. Ensimmaisen imple-
mentointivuoden aikana tydyhteison kanssa vahitellen tutustuttiin Lean-filosofiaan. Im-
plementoinnin eteneminen toteutettiin tarkoituksellisesti hitaasti, koska hoitajille halut-
tiin antaa aikaa sisaistaa, jasentdd seka sopeutua toimintaymparistossa tapahtuvaan
muutokseen. Senge (2001) puhuu sopeutuvasta oppimisesta. Ympariston muuttuessa
nopeasti voi herétd kokemus uhasta organisaation olemassaololle. Tallgin tapahtuva
olosuhteiden pakosta tapahtuvaa kehittamistyd on yleensa pinnallista, ajan hengen tai
muotivirtausten mukaisen toiminnan jaljittelya. (Senge 2001.) Taté pakosta tapahtuvaa
kehittamistyota haluttiin nimenomaisesti valttaa. Ta&ma toimintatapa tuotti hitaasti pakot-
teen oppia pois jostakin aikaisemmasta ajattelu- tai toimintatavasta ja samalla haas-

teen oppia ajattelemaan ja toimimaan uudella tavalla. (Senge 2001.)
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4.3.4 Vastuullisuus

Vuonna 2018 hoitajat kantoivat vastuuta asukkaiden hoivan laadusta ja asukkaan ar-
vokkaasta kohtaamisesta kiireen keskelld, voimavaraléhtbisen tydskentelyotteen va-
hentymisestd ja korvaantumisella puolesta tekemisella. Kaikkien haluttiin kantavan
vastuuta myos vaikeista asioista ja asioiden loppuun asti vieminen painotettiin olevan
jokaisen vastuulla. Tata edellytettin myds sijaisilta, heidan tyopanoksensa haluttiin
kokonaisvaltaisesti mukaan. Hoitajien ilmaisut olivat paljon laajempia ja kiinnittivét
huomiota ratkaisujen etsimiseen, kuten vaatimus kaikkien osallistumisesta tasapuoli-
sesti mukaan. Muutosta oli selkeadsti néhtavissa hoitajien osallistumisessa Lean-
filosofian mukaiseen ajatteluun, jossa kehitys lahtee alhaalta ylospain. Rohkeus ilmais-
ta omia mielipiteita lisdantyi selkeésti, samoin vastuun kantaminen koko tydyhteisdsta,

erityisesti vastuuta edellytettiin kaikilta. llmaisut korostivat asioiden loppuun viemista.

Hoivan, hoitotydn kehittdminen ja yhteistydon kehittdminen palavereissa koettiin tarke-
aksi ja yhdessa sovittuja tapoja etsittiin helpottamaan tydntekoa. llmaisuissa viikoittai-
set palaverit tukivat hoitajia Lean-filosofian mukaiseen yhtenevaiseen toimintamalliin
seka tydyhteison hiljaisen tiedon jakamiseen soveltuvaksi tilanteeksi. Kaikkien, joita
ongelma koski, tuli saada osallistua keskusteluun. lhmisilta 16ytyi kykya muutoksen
aikaansaamiseksi ja siksi se auttoi myds tyOyhteis6d muuttumaan juuri sosiaalisen
ulottuvuuden kautta. Kaikille ongelman osallisille avoimessa dialogissa syntyi vuorovai-
kutuksen kautta ongelman ratkaisuun vaadittava lisaarvo. Viitteita tiimiytymiseen ei
kuitenkaan ollut ilmaisuissa nahtavilld kuin satunnaisesti ja palavereihin liittyvissa il-
maisuissa, joissa yhdessa tehtyja paatoksia arvostettiin. Rohkeuden lisdéantyessa hoi-
tajat etsivat aktiivisesti rynméan yhteisia paatoksia palavereissa ja yhtymékohtia liittya
uudella tavalla toimivaan tydyhteis66n. (Malmivirta 2011, 229, 250; Lindell 2017, 43.)
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4.4 Yhteenveto konstruktiosta

Ongelman ja ratkaisun
kaytanndllinen merkitys

Konstruktio
(ratkaisu ongelmaan)
Kuvio 12. Konstruktiivisen tutkimuksen prosessi (Lukka 2001).

4.4.1 Ongelman ratkaisu ja kaytanndéllinen merkitys

Lean-filosofian tydpaikoilla ongelmat nahdaan mahdollisuuksina kehittda ja talldin ko-
rostuvat henkiloston kyky tunnistaa ongelmia ja niiden juurisyita seka toisaalta ongel-
manratkaisutaidot. Monitaitoisuus lisaantyy ja henkiloston kyvykkyys tunnistaa proses-
sien kokonaisuus ja oman roolinsa siina. (Drotz & Poksinska 2014; Modig & Ahlstrém
2016, 80-84.)

Konstruktio léhtee liikkeelle tosielaman havaitusta ongelmasta. Tassd kehittdmis-
tehtavassa ongelmiksi maariteltiin epaselvat prosessit, epayhtenaiset kaytannot tyon
toteutuksessa seka ajankayton hallitsemattomuus ja itseohjautuvuuden puute. Naihin
haettiin ratkaisua Lean-filosofian implementoinnilla osaksi hoivakodin uutta ajatteluta-
paa. Tama tapahtui lisaamalla lapinakyvyytta prosessien selkiyttamiseen, standar-
doimiseen seka hukan poistolla. Arvonluontiprosesseja analysoimalla ja hukkaa pois-
tamalla etsittiin uusia keinoja kehittda asiakasprosesseja seka Ioydettyihin kehityskoh-
teisiin ideoitiin toimivat ratkaisumallit Lean-filosofiaa mukaillen. Taman onnistumisen
varmistamiseksi kehitettiin tydkalu, syklinen keha (liite 1), joka kehitti hoitajien ajattelua
loogisanalyyttiseen suuntaan ja ratkaisukeskeisesti etsiméan Lean-filosofian mukaisia

ongelmia ratkaistavaksi.
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Lukan (2001) mukaan konstruktiivinen lahestymistapa korostaa luonnostaan kahden-
suuntaisen kommunikaation merkitystd. Tutkimuksen empiirinen osa on intensiivista
tiimityoskentelya, joka tahtaa lahtotilanteen kaytannéllisten ongelmien ratkaisemiseen.
Tassa kehittamistehtavassa tyoyhteisolle annettiin aikaa ja mahdollistettiin rauhallinen
ja hidastempoinen [ahestyminen implementointiin sek& sen sisdistaminen uudeksi toi-
minnaksi. Tall& haluttiin luoda vahva pohja luottamukseen perustuvalle yhteistydlle ja

konstruktion onnistumiselle ja muuttumiseksi osaksi uutta toimivaa tyokulttuuria.

Tassa kehittamistehtavassa haluttiin kokeilla ongelmanratkaisuna Lean-filosofian im-
plementointia hoivakotiin ja sitd tukemaan kehitettiin tyokaluksi syklinen keha (liite 1).

Leanin peruskasitteitéd ovat resurssitehokkuus, virtaustehokkuus sekéa arvoa tuottavat
toiminnot. Resurssitehokkuudessa kiinnitetaan huomio tuotteen tai palvelun tuottami-
seen tarvittavissa resursseissa, kuten henkilosto, toimitilat, koneet, tytkalut, tietokoneet
ja liiketoimintajarjestelmét. Resurssitehokkuus mittaa, kuinka paljon jotakin resurssia
hyddynnetdan suhteessa tiettyyn ajanjaksoon. Virtaustehokkuudessa huomio kohdiste-
taan organisaatiossa jalostettavaan yksikkoon eli asiakkaaseen. Virtaustehokkuus mit-
taa sitd, kuinka paljon virtausyksikk® jalostuu tiettynd ajanjaksona. Ajanjakso alkaa
tarpeen tunnistamisesta ja paattyy siihen, kun tarve on tyydytetty. Virtaustehokkuuden
taustalla on kaksi tarkeda ulottuvuutta: arvo ja tarve. Arvo maaraytyy aina asiakkaan
nakokulmasta. Kun virtausyksikoitéa ovat ihmiset, on tarkead ymmartaa valittbman tar-
peen ja vélillisen tarpeen vélinen ero. Valittbmissa tarpeissa on usein kyse konkreetti-
sesta tuloksesta, kun taas valillisissa tarpeissa on kyse itse kokemuksesta. (Modig &
Ahlstrém 2016, 14, 23-25.)

Konstruktiivinen tutkimus valikoitui tutkimusotteeksi, koska kehittdmistehtava tahtaa
voimakkaasti ongelmanratkaisuun ja haluttiin testata téysin uudenlaista toiminnan ke-
hittdmistapaa toteuttamalla Lean-implementointi tydyhteisdon. Konstruktiivinen tutki-
mus sisaltaa teoriakytkenttja ja koska haluttiin tukeutua aikaisempaan teoriatietoon ja
samalla luoda innovatiivinen seka yksinkertainen toiminnan kehittamismalli, konstruktii-
viseen tutkimusotteeseen paadyttiin, koska tavoitteena oli muodostaa onnistunut kon-
struktio, jota voidaan kayttdd muissa organisaation hoivakodeissa toiminnan kehittdmi-
sessd. (Lukka 2001.)

Tamén kehittamistehtavaan liittyvan teorian, taustatietojen ja Lean-filosofian peri-
aatteiden syvallisen analysoinnin jalkeen luotiin kuva nykytilasta ja maariteltin mahdol-

lisia kehityskohteita, joissa arvioitiin kriittisesti Leanin soveltuvuutta sosiaali- ja tervey-
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denhuollossa ja erityisesti vanhusten hoidossa. Tutkijan kollegoiden sek& tydyhteison
kanssa kaydyissé keskusteluissa kartoitettiin Lean-filosofian soveltuvuutta hoivakotiin.
Hoitajien kanssa toteutettiin pienimuotoisia Lean-kokeita, jossa testattin Lean-
prosessin toimivuutta vanhustyon toimintojen tehostamisessa. Jatkuvaa arviointia suo-
ritettiin yhteisissa viikoittaisissa palavereissa. Keskusteluja kaytiin myds organisaation
edustajan kanssa, jonka myétamielinen suhtautuminen Lean-filosofian implementointiin

kaynnisti kehittamistehtéavan Attendo Villa Hirvensalo I:ssé.

4.4.2 Yhteys aikaisempaan teoriaan

Johtamisjarjestelmana Lean on menetelmd, jonka tarkoituksena on ottaa huomioon
jatkuva parantaminen ja tyontekijdiden sitoutuminen. Talla lahestymistavalla pyritaan
ratkaisemaan ongelmia, joista hy6tyy koko organisaatio. Yksinkertaisuudessaan Lean
on niukemmilla resursseilla arvon lisddmista asiakkaille. Arvoa tuottavat prosessit
muodostavat eteenpain virtaavan tyon, jossa hairiot ja katkokset on minimoitu. Virtaus
etenee jatkuvasti ja kaikki nakevéat kaiken ja jokainen ottaa yhdessa vastuun koko pro-
sessista. (Graban 2012, 17.)

Arvo méaaraytyy aina asiakkaan nakdkulmasta. Asiakkaan kasite on monissa organi-
saatioissa ongelmallinen, Arvoa muodostuu, kun virtausyksikdlle tapahtuu jotain ja kun
se etenee eli jalostuu. Kun virtausyksikoita ovat ihmiset, on tarkedd ymmartaéd valitto-
man tarpeen ja vdlillisen tarpeen vélinen ero. Valittbmissa tarpeissa on usein kyse
konkreettisesta tuloksesta kun taas vdlillisissa tarpeissa on kyse itse kokemuksesta.
Kokemus tapahtumista on joskus tarkeampaé kuin se, mitd todellisuudessa tapahtuu.
Hoivakodissa ei ole vain tarvetta saada hoitoa (véliton tarve) vaan myods saada virikkei-
té tai nahda hoitaja (vélillinen tarve). (Modig & Ahlstrém 2016,25, 14, 19, 66.)

Ihminen holistisena kokonaisuutena on sidoksissa omaan kulttuurilliseen ja kielelliseen
ymparistéonsa, jota han yrittad ymmartaa ja ratkaista omista ainutlaatuisista lahtokoh-
distaan kasin reflektoimalla itsedan ja ympardivaa omaa maailmaa sijoittamalla uuden
syntyvan merkityssuhteen uuteen maailmankuvaansa. Poisoppiminen on vahvasti si-
doksissa ihmisten valiseen vuorovaikutukseen ja tata kautta syntyvaan psykologiseen
eheytymisen kokemukseen. Kokemuksissa tapahtuvat muutokset, informaation jasen-
tdminen uudella tavalla olemassa olevien skeemojen avulla ja kertomusten reorgani-
saatio, sek& uusien skeemojen vahitellen tapahtuvaa luomista voidaan kutsua itsere-

flektioksi. Yhtena toiminnan saatelijand on ihmisen tapa jasentdaa oma roolinsa oppi-
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misprosessissa ja hanen tapansa attribuoida tapahtumien syitd. Hahmottaako han it-
sensa toimijaksi, subjektiksi vain muiden ohjaamaksi objektiksi, kokeeko ihminen ole-
vansa itse vastuussa oppimistoiminnastaan vai odottaako han muiden ohjaavan hanta.
Talla on merkitystéa implementoinnin onnistumiseen. (Rauhala 2009, 128; Rauste-von
Wright ym. 2003, 50, 60, 86—-88, 93, 156, 164, 214; Senge 1990; Suominen 2011, 50,
74.)

Motivaatioon vaikuttavat kolme tekijaa, tyontekijan siséinen motivaatio rakentuu oma-
ehtoisuuden, kyvykkyyden ja yhteiséllisyyden kokemuksista. Omaehtoisuus tarkoittaa
valinnan- ja toiminnanvapautta, sitd vahvistetaan antamalla tyontekijélle tilaa toteuttaa
tyonsa itsenaisesti ilman liikaa kontrollia. Kyvykkyys tarkoittaa tunnetta aikaansaami-
sesta ja oppimisesta, sen tukeminen edellyttda toimivien palautejarjestelmien ja osaa-
misen kehittamisjarjestelmien rakentamista. Yhteisollisyys tarkoittaa tunnetta siita, etta
on osa valittavaa yhteisoa ja pystyy tekemaan hyvad muille. Tybn tulee sisaltaa riitta-
vasti haasteita ja olla ennalta hyvaksyttyjen tavoitteiden saavutettavissa. Sen tulee
tukea perustarvetta autonomiasta, eli tukea kehittymista, uuden oppimista ja luoda ko-
kemus siita, ettd edistyminen on mielekasta ja tarkeada ja se rakentaa yhteenkuuluvuut-
ta. (Martela & Jarenko 2014, 6.)

Konstruktiivisella oppimisella pyritdan herattdma&an ihmisen ajattelu, jossa han itse oi-
valtaa ja merkityksellistaa tata koskevan tiedon esiin nostettujen sopivien psykologisten
vihjeiden avulla. TyOyhteis6ssd tapahtuva oppiminen on sidoksissa sosiaaliseen ja
kulttuurilliseen kontekstiin. Inmisella on tarve jakaa omaa ymmarrystaan muiden kans-
sa ja ymmartaa muita. Tahan tarvitaan vuorovaikutustaitojen hallintaa, kuten Kielta,
merkkeja ja symboleja, joiden avulla ihminen konstruoi kokemuksensa ja sen antamat
merkitykset. Vygotskyn (1978) mukaan sisdistaminen tapahtuu kielen valityksella, kie-
lella on keskeinen merkitys ihmisen konstruoidessa maailmaa koskevia késityksiaan
toimintansa valitykselld. TAma tarve oli nahtavissd hoitajien palavereissa. (Tynjala
1999, 21-22; Rauste-von Wright ym. 2003, 158-160; Suominen 2011, 98.)

Konstruktiivisessa tutkimusotteessa mahdollisesti merkittavimmaksi vaiheeksi nadhdaan
uuden konstruktion tai tydkalun innovointi. Innovointi on kykya luoda uutta kayttamalla
olemassa olevaa tietoa tai kayttdmalla olemassa olevaa tietoa uusilla tavoilla. Monesti
innovaatiot liitetdén yrityksen kehittamiin palveluihin tai tuotteisiin, mutta innovaatioita
voi tapahtua paljon laajemmissa kokonaisuuksissa, kuten yrityksen liikketoimintamal-
leissa, johtamistekniikoissa tai jopa organisaation rakenteissa. Innovoinnissa on tarke-

aa kaytannonlaheinen toiminta, kansantajuinen tai heuristinen toiminta-ajatus. Samalla
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on kuitenkin huomattava, etta pelkk& kaytannon toiminta ja ideointi eivat riitd. (Lukka,
2000; Tilastokeskus 2018.)

4.4.3 Ratkaisun toimivuus kaytanntssa

Lean-implementoinnin vaiheet on kuvattu erikseen. (Liite 11). Tydyhteistésséd on 1,5
vuoden ajan kaytetty syklisen kehan (lite 1) mallia ohjaamaan hoitajia etenemaan
Lean-ratkaisujen etsimisessa. Ratkaisukeskeisyytta tukemassa on ollut mukaillen de-
mokraattisen dialogin malli, koska siin& on n&htavissa Lean-filosofian kanssa yhtalai-
syyksia, kuten alhaalta ylospain — ratkaisut, tydntekijan kunnioittaminen, tasa-arvoinen
kohtaaminen seka pirullisten ongelmien dynamiikan tunnistaminen. (Lindell 2017, 44—
45.)

Lindellin (2017) demokraattisen dialogin mallin mukainen ongelmien ratkaisu lisasi hoi-
tajien halua vaikuttaa ja kehittaa tyotéaan ratkaisukeskeisesti seka halua yleiseen jatku-
vaan kehittamiseen yhdessa ja kestavan kehityksen toimintakulttuuriin organisaation
arvojen mukaisesti. Tyontekijoiden kunnioittaminen ja yhdessa ratkaisujen etsiminen
on toimiva malli hoivakodissa sekéa yhtenevainen Lean-filosofian periaatteiden kanssa.
Menetelmina alhaalta ylospain kaydyt demokraattiset dialogit kaytettyind keinoina olivat
hierarkkiseen johtamiseen verrattuina mullistavia. Tydntekijat ottivat vastuun omasta
osaamisestaan seka tyonsa kehittdmisesta ja aktiivisesti etsimaan ongelmia ja niihin
ratkaisuja. Menetelmét ovat tuttuja ja helpostikin toteutettavissa tyOyhteistssa. Jotta
demokraattinen dialogia voisi toteutua, ryhmatydmenetelméassa tulisi olla laajasti ja
tasapuolisesti edustettuna koko organisaatio. Johtaja toimii aktiivisena fasilitaattorina ja
osallistujat taas puolestaan kehittavat ideat ja lopputulokset. Nain nakodkulma ratkaisun
tekoon siirtyy esimiehelta tyontekijalle. Tilannetta ei ohjailla sisallollisesti auktoriteetin
avulla, kuten luentojen kautta vaan johtaja on mukana vain opastamassa osallistujat
tydskentelytavan sydvereihin, mutta tulokset saavat aikaan osallistujat itse. Ajatuksena
ei ole niinkaan oikeus osallistua, vaan ennemminkin siita saatavat hyodyt ongelmarat-
kaisussa. lhmisten kannattaa osallistua ongelman ratkomiseen, ja heidan kannattaa
antaa osallistua, koska néain paastdaédn parhaaseen mahdolliseen ratkaisuun. (Lindell
2017, 44-45; Modig & Ahlstrém 2016, 80-84.)

Edella mainitut tydyhteisoon ja yksiloon vaikuttavat teoriat ja kasitteet pyrittiin huo-
miomaan implementoinnin kaynnistyessé vuoden 2017 alussa, jolloin henkildkunnalle

esiteltiin Lean — ajattelua ensimmaisen kerran. Kahden vuoden aikana toteutettu taysin
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uudenlainen tapa johtaa ja kasitella asioita tydyhteisfssa sai aikaan ensin ahdistusta,
huolta, vastarintaa hoitajien puheissa ja kaytoksessa. Lean-filosofiaan perehdytysta
pidettiin yll& jatkuvasti eri tilanteissa ja palavereissa ja yhdessa keskustellen mietittiin
mahdollisia Lean-muutokseen sopivia haasteita arkitydssa. Leanin sopivuutta ja sopi-
mattomuutta hoivakotimaailmaan arvioitiin. Leania testattiin ensimmaisen kerran kay-
tanndn hyoddyn kautta, jolloin opiskelija liinasi kaksi varastoa identtiseksi. Taman liina-
uksen helppous ja sen tuoma konkreettinen hyoty auttoi hoitajia asennoitumaan myo-
tamielisemmin Lean-koulutuksiin ja tietoiskuihin palavereissa. Vahitellen jokapaivaises-
sa puheessa Lean alkoi elamaan tydyhteisossa, valilla huumorilla hoystettyna, valilla
totisena totena. Leanin kaytdnnonlaheisyys helpotti implementoinnin toteuttamista.
Eteneminen tapahtui suunnitelman mukaisesti vaihe vaiheelta, ja pienin valiajoin pala-
vereissa kaytyjen toteutettujen liinausten yhteenvedolla seké uusien ehdotuksien arvi-
oinnilla. Leanin ja demokraattisen dialogin periaatteissa oleva tasavertainen kohtelu ja
se, etta ei ole vaaria vastauksia, auttoi luomaan yha positiivisempaa ajattelua ja vahi-
tellen nakyvaa reflektiota hoitajien omassa ajattelussa ja pienissd Lean-kokeiluissa

itsenaisesti.

Hoitajien kehittamispaivilla toukokuussa 2017, kehittdminen toteutettiin ryhmakeskuste-
luissa pienryhmatekniikalla, johon kaikki osallistuivat. Toiset olivat aktiivisemmin muka-
na kuin toiset, mutta kaikki osallistuivat. Nailtd kehittamispaivilta saatiin runsaasti kasi-
teltdvad materiaalia ja kehittamisideoita, joita tyOstettiin yhdessa eteenpéain tydn toimi-
vuuden ja nakyvyyden parantamiseksi, ensimmaisen kerran syklisen kehan avulla.
Hoitajien kokemus kehittamispaivistd hyvin positiivisena yhteisreflektointitilaisuutena
rohkaisi yha aktiivisempaan rooliin mygs tyopaikalla, jossa ongelmat kasiteltiin yhdessa
seka valittiin niistd parhaiten toimintaan silla hetkell& vaikuttavat kehittamisideat. Kehit-
tamisia jalkautettiin toimintaan ja ideoiden toimivuutta arvioitiin saannollisesti. Vuoden
lopussa yhteenvedossa arvioitin yhdessa kehittdmisten onnistumisia ja toimivuutta
seka toimimattomuutta, Lean-implementoinnin onnistumista ja esille nousseita haastei-
ta, joiden perusteella tehtiin alustavat suunnitelmat seuraavalle vuodelle, Ensimmaisen
vuoden jalkeen voitiin todeta, etté toiminnan kehittdminen oli onnistunut paremmin kuin
aikaisempina vuosina. Onnistumiseen vaikutti eniten tydyhteison mukaan ottaminen
kehittdmisen ideointiin. Aikaisemmin toimintamallina oli hierarkkisesti ylhaalta alaspain,
kun Lean-filosofian mukaan toteutus oli painvastoin vuonna 2017. Seuraava Vvuosi
2018 toteutettiin samalla tavalla lokakuun alkuun saakka, jonka tuloksia arvioidaan

kokonaisuutena tassa raportissa.
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Onnistuneen organisaatiomuutoksen mittarina pidettiin tassa tutkimuksessa johtamis-
kaytantoa, joka kykenee tuottamaan voimaatumisefektin ja edelleen psykologisesti
sitouttamaan henkiloéston organisaation esittdmiin tavoitteisiin. (Suominen 2011, 96.)

Toinen arvioitava kohde oli syklisen kehan toimivuuden arviointi.

4 .4.4 Tutkimuksen teoreettinen kontribuutio

Tydelamassé toteutettu tutkimustoiminta ei voi koskaan olla vapaa toimeksiantajan
lAhtokohdista, kuten toimeksiantajan toiminnalleen valitsemasta strategiasta, painopis-

tealueista seka arvoista, jotka luovat reunaehdot kaikelle toiminnalle yrityksessa.

Konstruktiiviselle tutkimusotteelle luonteenomaisia ovat heuristiset innovaatiot, johon
liittyvat aina eksplisiittinen yritys testata rakennetun konstruktion toimivuutta (Lukka
2001). Tasséa kehittamistehtavassa edistettiin ja laajennettiin asiakkuuksien kokonais-
valtaista ymmarrysta Attendon hoivakodin toiminnassa kayttaen Lean-filosofiaa jossa
tavoitteet ja strategia kulkevat ylhaalta alas ja ideat seké ratkaisut alhaalta ylos. Tarkoi-
tuksena oli kdynnistaa pilottihankkeena muutosprosessi Lean-filosofian implementoin-
nin avulla ja mahdollistaa toiminnan muutos asiakaslahtdisemmaksi ja lisata asiakkaan
arvontuottoa. Tavoitteena oli hoitajien laajempi, kokonaisvaltainen ymmarrys asukkaan
prosessista seka saada jatkuva parantamisen tavoitetila pysyvaksi olotilaksi hoivako-
dissa luomalla sen avuksi ty6kalu, jolla muutosten toteutumista on voitu saada naky-

vammaksi.

Tassa kehittamistehtavassa haluttiin osoittaa, ettd empiirisesti havaitut ja tieteellisen
tutkimuksen keinoin todennetut liiketalouden johtamista koskevat mallit voidaan tarkas-
tella rinnakkain toisiaan tukien. Kysymys ei ole oikeasta tai vaarasta lahestymistavasta
vaan siita, etta ilmiota tarkasteltaessa voidaan valita erilaisia ndkdkulmia. Tasta nako-
kulmasta tarkasteltuna valittujen teorioiden soveltaminen konkreettiseen toimintaan oli
toimivaa ja empiirinen tutkimus osoitti teorioiden valisten riippuvuussuhteiden tukevan

toisiaan.

Hyvan tieteellisen kdytannén mukaan tehdyllda tutkimuksella halutaan osoittaa seka
tutkimusmenetelmien, tiedon hankinnan ja tutkimustulosten johdonmukaista hallintaa.
Kaytadnnon toimivuutta tutkittiin konstruktiiviseen tutkimusmetodiin liittyvalla kaksivai-
heisella markkinatestilla. Konstruktiona syklisen keh&n on voitu katsottavan lapéaisseen

heikon markkinatestin, koska se on ollut tutkijan seka tytyhteisén kaytésséa toukokuus-
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ta 2017 alkaen. Syklisen keh&n antama informaatio on tukenut Lean-implementointia ja
tehnyt sen ongelmat ja ratkaisut lapinakyviksi tyoyhteisossa. Syklisen keh&n antama
tuki tyOyhteisolle on ollut merkittava ja sen kayttdonottoa voidaan pitaéd onnistuneena
tassa kontekstissa. Tulokset viittaavat vahvan markkinatestin onnistumiseen, koska
Lean-filosofian implementoinnin toistettavuutta on tarkoitus kokeilla Attendon organi-

saatiossa muissakin hoivakodeissa.
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5 JOHTOPAATOKSET

Esimiehen johtamistavan muutos tyOyhteis6ssé pakotti hoitajia kaynnistam&an oman
henkilokohtaisen oppimisprosessinsa. Lean-filosofian siséistdmiseen implementoinnis-
sa pyrittiin syvalliseen uuden ymmartamiseen ja toiminnan muutokseen konstruktiivisen
oppimiskasityksen mukaisesti. Tietoa ei siirretty vaan hoitaja konstruoi sen. Han valikoi,
tulkitsi ja jasensi sitd aiemman tietonsa pohjalta ja seka rakensi kokemustensa valityk-
sella kuvaa maailmasta ja itsestadan taman maailman osana kayttamalla hyvaksi tydyh-
teison kulttuurin valittdamia tietoja, kasitteita ja toimintasééntoja. (Rauste-von Wright ym.
2003, 17; Tynjala 1999, 98, 107.)

Tyoyhteistn dialogisuuden ja yhteisen ymmarryksen rakentaminen sekéa proaktiivinen
ja kontekstuaalinen tydskentely toimi ratkaisuna innovatiivisen kehittamis-toiminnan
ympaériston luomiselle. Dialogisuutta tydyhteisdssa edustivat tiimi- ja kuukausikokouk-
set, kdytanndn arjessa ainoita tilaisuuksia, joissa voitiin tarjota sellainen yhteinen hetki,
jossa tyontekijat saivat toimia omaehtoisesti, paasivat toteuttamaan kykyjaéan ja koke-
maan olevansa osa toimivaa tyOyhteis6d. Tarvittiin vastavuoroisuutta, oppimista, si-
sdistd motivaatiota, seka luovuutta edistdvaa johtamista. Subjektiivisista kokemuksista
muodostui objektiivista tietoa sosiaalisen vuorovaikutuksen ja tydyhteison keskinaisen
yhteistoiminnan kautta. Lean-filosofiaa testattiin kaytanndén ongelmien kautta ja sita
kautta luotiin onnistuneita Lean-ratkaisuja tydyhteisdéssa. Tyodyhteisd sai onnistumisen
ja voimaantumisen kokemuksia. Myds epaonnistumiset opettivat ja rohkaisivat eteen-
pain. Tydyhteisd kehittyi itseohjautuvammaksi paatdoksenteossa ja sita kautta heilla
lisaantyi kokemus omaan tyéhon vaikuttamisesta seka rohkeutta tuoda esiin omia mie-

lipiteita tydyhteisoon.

Riskina tiedostettiin Suominen (2011) mainitsemat subjektipositioiden vaikutukset ja
Monkkosen (2002) kuvaamat uhat, jossa yhteisdllisen dialogisuuden sijaan huomio
kiinnittyy entisten positioiden sailyttdmiseen. Monkkdnen (2002) mainitsee erityisesti ne
tilanteet, joissa on kysymys arvoista, vahvoista periaatteellisista kysymyksista, joissa
toisen omasta poikkeavaa nakemysta voi olla todella vaikea hyvaksya. Naihin liittyvia
keskusteluja kdvimme palavereissa, mutta myos kahvipéytakeskusteluina, joiden tar-
koituksena oli tukea ja rohkaista reflektoimaan omaa ajattelua. (Monkkénen 2002, 46—
47; Martela & Jarenko 2014, 28—-29; Suominen 2011, 108; Malmivirta 2011, 253.)
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Tyoyhteistssa tapahtuneet muutokset kahden vuoden tarkastelujaksolla nakyivat ensi-
sijaisesti uudenlaisena ilmapiiriné ja tunnelmana tyopaikalla. Avoimuus ja kunnioittami-
nen lisdantyivat, yleinen hyvinvointi lisdantyi ja kunnioitus ja ymmarrys toisia kohtaan
nakyivat avuliaisuutena, kohteliaisuutena ja tyotehtavissa auttamisena. Vaikutus tyohy-

vinvointiin oli selkeasti nahtavissa.

Ratkaisukeskeisen toimintamallin ja syklisen kehéan sisaistaminen oli tarkea tekija im-
plementoinnin onnistumisessa. Toinen merkittdvd muutos oli luopuminen sanasta
haaste ja tilalle otettiin sanat ongelma ja ratkaisu. Hoivakodin prosesseja tarkasteltiin ja
etsittiin hukkaa ja pullonkauloja, toiminnan esteitéd ja hidasteita Lean-filosofian mukai-
sesti. Syklisen kehan kayttéa harjoiteltiin kaikissa vastaan tulleissa ongelmissa ja sen
kayttd saatiin juurtumaan toimintaan. Muutos sisélsi ajattelun muutoksen, jossa ongel-
mien etsimisen ja nime&misen periaatteena oli, etta ei ole vaaria tai oikeita ongelmia,
kaikki ongelmat kelpaavat. Ongelmien arvioinnin, priorisoinnin ja ratkaisujen myo6ta
kokemukseksi saavutettiin onnistumisen ilo. Onnistumisella oli iso merkitys motivaati-
oon. Yksinkertaisella ajattelutavan muutoksella tydyhteisdssa saatiin paljon aikaiseksi,
dialogisuuden haasteita pyrittiin valttamaan tietoisesti ja kaikkeen esille nousevaan
suhtauduttiin vakavasti. Lindellin (2017) ohjeen mukaan, lahes kaikkia ongelmia koh-
deltiin pirullisina. Onnistumisen kannalta johtajan ymmarryksen laajeneminen pirullisis-
ta ongelmista oli merkittavaa, koska pirullinen ongelma voi olla piilotettuna naennaisesti

helposti ratkaistavissa kesyissa ongelmissa. (Lindell 2017, 47.)

Hoitajakeskeinen lahestymistapa tyohon muuttui hoitotydlahtdiseksi ja ratkaisu-
keskeisyydeksi. Hoitajakeskeisyys ensimmaisena tarkasteluvuonna antoi viitteitad yksi-
|I6keskeisesta ajattelusta. Huonosti suunnitellut tydpaivat ja selkiytyméattémat prosessit
ohjasivat toimimaan itsendisesti ja yksilona ilman kéasitysta kokonaiskuvasta. Samalla

ne myds vahvistivat hyva-huonoa hoitaja-asetelmaa.

Ratkaisukeskeisyyden lisdantyminen vahensi muun muassa ongelmaa hyvista ja huo-
noista hoitajista. Taméa on ollut tydyhteison yksi pirullisista ongelmista, johon johtajan
on ollut vaikea puuttua. TydyhteisO kertoi osaamisen puutteista, mutta samalla se suo-
jeli jAseniaan tyonjohdolliselta puuttumiselta. Lean-filosofian ja ratkaisukeskeisyyden
periaatteen mukaisesti myds edella mainittu ongelma tuotiin esille, siitd keskusteltiin
yhdessa ja etsittiin ratkaisu, jossa hoitajat edellyttivat kaikilta koulutuksen saaneilta
samaa ammattitaitoa ja tehtdvistd suoriutumista seka vastuun kantamista suoritetuista

ja suorittamatta jadneista tyotehtavista.
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Tama ratkaisu mahdollisti kaikkien hoitajien taysivaltaisen jasenyyden tydyhteisossa.
Hoitajien kokemus voimaantumisesta oli merkittava&, samoin kasvu toimijaksi, jolla on
vastuu ja velvollisuus tuoda esille havaitsemansa epakohta, ongelma. Hoitajakeskei-
nen toiminta muuttui vastuunkantamiseksi kokonaisuudesta. Ymmarrettiin, etté kaikki-
en osuus on yhta térked, jokaisella on vastuu onnistuneesta ja miellyttavasta tyévuo-
rosta, vapaamatkustajia ei suvaittu. Rohkeus puuttua ongelmiin ja epé&kohtiin kasvoi
selvasti. Tiimipalavereihin tuotiin vaikeatkin asiat kasiteltaviksi ja yhdessé etsittiin rat-
kaisuja. Hoitaja koki olevansa osa jotakin suurempaa ja jokaisella oli oma tarkeé osion-
sa tehtavana tydvuorossaan ja kokonaisuudessa. Asukaslahtdisyyden painotus pysyi
samanlaisena, joten implementoinnilla ei ollut vaikutusta siihen. Arvojen tarkastelussa
oli nahtavissa hienoista laskua vuosien vdlilla. Tarkoittiko se sita, ettd hoitajat olivat
keskittyneet uuteen toimintaa ohjaavan filosofiaan ja arvoihin ei ole kiinnitetty samalla

tavalla huomioita kuin aikaisemmin.

Asukkailta kysyttiin kysymyksia, joissa he arvioivat hoivakodin kulttuurissa elamista
asteikolla 1-5. Kokonaistarkastelussa asukkaiden kokemukset hoivakodin kulttuurissa
ovat positiivisia. Muutokset ovat vahaisia vuosien 2017 ja 2018 valilla. Seuraavassa
graafisessa taulukossa on laskettu keskiarvo vastauksista yhteensa. Sininen pylvas

osoittaa vuoden 2017 ja punainen pylvas vuoden 2018 vastauksia.

Taulukko 4. Asukkaiden antamat arviot kyselyyn asteikolla 1-5.

Kaikki yhteensa

Alkszlinotsikke
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Implementoinnin mydnteisia vaikutuksia hoivakodin toimintakulttuurissa asukkaiden
nakokulmasta oli nahtavissa esimerkiksi kokemuksessa elaman arvokkuudesta ja ul-
koilun lisaantymisena. Asukkaista melkein kaikki kokivat, ettéd heista valitetaan, heilla
oli turvallista hoivakodissa ja luottivat siihen, etta heista huolehdittin molempina tarkas-
teluvuonna. Asukkaat arvostivat tuttuja hoitajia, jotka auttoivat heité tarpeen tullen. Ko-
kemus hoitajien kiireesta lisdantyi, asukkaat aistivat kireen molempina vuosina, aikaa
hoitajilla oli ensimmaisena vuotena ollut enemman kuin toisena tarkasteluvuotena. Ta-

ma vaikutti yksilolliseen huomioimiseen, joka oli vahentynyt.

Mielekasta tekemista koettiin olevan véahemman vuonna 2018 kuin vuonna 2017. Te-
kemiseen vaikuttivat asukkaan omat voimat ja haluamisen puute. Ruuan maistuvuu-
teen liittyvdan kysymykseen miehet kokivat sen huonontuneen ja naiset puolestaan
parantuneen. Siisteys oli molempien mielesta vahentynyt vahan.

Kokonaistarkastelussa vastauksissa oli havaittavissa eroja hoivakodissa olemisen ko-
kemuksissa miesten ja naisten valilla 2017. Tutkija pohti syitd havainnoilleen. Mika
aiheutti miesten negatiivisemman suhtautumisen, kokivatko he kysyttavien asioiden
olevan huonommin, nakyikd vastauksissa miesten ja naisten valinen ero kasitella asioi-
ta. Saivatko naiset enemman huomioita, oliko hoitajien helpompi lahestyd naisasukasta

kuin miestd, oliko miesten ja naisten vélinen kohtelu erilaista?

Kuvastiko keskelle vastaaminen kulttuuriamme, sota-ajan sukupolvea, jossa kehuja ei
helposti anneta ja on epédkohteliasta vastata huonolla arvosanalla. Oliko numeron 3
tarkoitus olla kantaa ottava, oliko vastaajan mielipide neutraali tai oliko vastaajan Kiin-
nostus kyselyyn riittdmaton tai vastaaja oli vain vasynyt. Oliko haastateltava vaikuttanut
vastauksiin, kokiko vastaaja asemansa negatiivisesti tilanteessa ja tastd syysta antoi
neutraalin vastauksen. Hirsjarvi, Remes & Sajavaara (1997) mainitsevat, ettd haasta-
teltava voi kokea tilanteen itsedan uhkaavaksi tai pelottavaksi tai haastattelussa han on
halunnut antaa sosiaalisesti suotavia vastauksia, Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen
(2017) nostaa mahdollisuuden valta-aseman merkityksesta esille sekd kohderyhman
kielelliseen ymmartadmiseen. (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 1997, 193; Kankkunen &
Vehvilainen-Julkunen 2017, 221.)

Sanallisissa vastauksissa asukkaat kertoivat kokevansa olevansa turvassa, ulkoilla sai
halutessaan, se riippui omista voimista ja halusta. Elamaa ei koettu enda niin arvok-

kaana, syyna oli elaméantilanne eik& hoivakoti. Hoitajat valittivat, mutta olivat kiireisia,
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vaikka hoito oli kuitenkin yksilollistéa. Mielek&sté tekemista ei ollut riittavasti, toisen mie-

lesta tekemista oli, mutta ei itse jaksanut innostua.

Pyrkimalla itseohjautuvammin kayttaytyvaan toimintaan, vahennettiin tietoisesti kontrol-
loivia rakenteita, mahdollistettiin likkumavapautta toimintaan ja paattksentekoon, josta
puolestaan seurasi, etté erilaisiin ilmidihin voitiin reagoida nopeasti ja paikallisesti. Tie-
donkulun kehittymisen seurauksena organisaation kollektiivinen ymmarrys ymparoivas-
ta todellisuudesta rikastui. Muutosjohtajuuden toiminta tapahtui organisaatioiden sosi-
aalisessa rakenteessa ja ihmistenvalisessa vuorovaikutuksessa. Hoivakodissa tietoi-
sesti pyrittiin valttamaan hallinnoivaa ja kaavamaista johtamistyylid, jossa muutoksen
toteuttaminen tapahtuu ylhaaltapain ohjattuna "top-down” — prosessina ja pyrittiin yh-
teistyOn kautta tapahtuvaan toiminnan johtamiseen, jolla voitiin muutokseen sitouttaa
koko henkilokunta, kuten Lean-filosofian perusideologiassa ajatellaan. Johtaja oli vas-
tausten antajan sijaan kysymysten kysyja. Alhaalta lahteva muutos, joka toteutetaan
jaettuna vastuuna, viittaa etenemiseen kysymyksia kysymalla. (Lindell 2017, 20-32,
34; Modig & Ahlstrom 2016, 70-74; Suominen 2011, 17; Paju 2017, 46.)

Itseorganisoituminen on ryhman organisoitumisen tapa, jossa ylh&altd annetut valmiit
rakenteet on minimoitu. Pajun mukaan (2017) kompleksisten mukautuvien systeemien
toimintalogiikka estaa kontrolloimasta sité4 prosessia, jolla itseorganisoituminen tapah-
tuu. Erilaisia rakenteita luomalla voidaan itseorganisoituminen johtaa organisaation
kannalta toivottuihin lopputuloksiin. Rakenteita ovat yhteinen paamaara, luottamuksen
ilmapiiri, toimintaa ohjaavat arvot ja yksildn mahdollisuus toteuttaa yhdessa luotua stra-
tegia, jotka rajaavat tiettyja toiminnan vaihtoehtoja pois ja tekevat toisista vaihtoehdois-

ta muita todennakoéisempia. (Paju 2017, 46.)
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6 LUOTETTAVUUS

Tassa kehittdmistehtavéassa luotettavuutta arvioidaan seka konstruktiivisen tutkimuksen
ettd laadullisen tieteellisyyden tunnusmerkkien valossa. Molemmissa painotetaan la-
pindkyvyyttd, objektiivisuutta seké tutkimuksen autonomisuutta. Lisaksi konstruktiivisen
tutkimuksen kriteereissa painotetaan innovaation sulautumista organisaation toimin-
naksi. (Kasanen ym. 1993; Vilkka 2005.)

Konstruktiivinen tutkimus painottaa tutkimusprosessin lapinakyvyytta, koska ulkopuoli-
sen lukijan on tarkeda ymmartaa, miten kehitettyyn malliin on paadytty. Myds tutkijan
kaksoisrooli tydyhteistssa korosti lapinakyvyyden merkitysta. Arvovapaaksi tutkimuk-
sen tekee se, etta tutkija on kuvannut ja paljastanut tutkimukseen vaikuttavat arvonsa
ja tutkimusprosessiin liittyvat toiminnot on perusteltu tutkimuksessa. Tutkija on tiedos-
tanut ja kiinnittdnyt huomiota omien arvojensa vaikutuksiin tutkimuksessa tehtyihin va-
lintoihin, niiden vaikutuksista tutkimuksen objektiivisuuteen ja kuvannut tarkasti tutki-

muksen etenemisen vaihe vaiheelta. (Vilkka 2005, 160.)

Kvalitatiivisen tutkimuksen luotettavuuden kriteereja ovat uskottavuus, siirrettavyys,
riippuvuus ja vahvistettavuus. Kehittdmistehtavan kaksi vuotta kestanyt intensiivinen
kehittamis- ja tutkimusprosessi on pyritty tekemaan mahdollisimman lapinékyvaksi ku-
vailemalla tarkasti lapikaydyt vaiheet sanallisesti, kuvioiden ja taulukoiden avulla sek&
liitteisiin tallennetuilla dokumentoinneilla ja valokuvilla. Uskottavuus edellyttaa sita, etta

tulokset on kuvattu niin selkeésti, ettd lukija ymmartaa, miten analyysi on toteutettu.

Kehittamistehtavan empiirinen osuus on toteutettu laadullisin menetelmin ja analyysi on
kuvattu niin selkeasti, etta lukijalle muodostuu selkeéd kuva tutkimukseen ja sen tulok-
siin vaikuttavista tekijoista. Myos konstruktiivisen tutkimusotteen vaatimus validiteetista
toteutuu tassa tutkimuksessa tutkimusprosessin yksityiskohtaisella kuvaamisella. Tut-
kimuksen uskottavuutta lisdavat tulosten luokitusten ja kategorioiden perusteet seka
se, ettd tulosten analysointi on kuvattu yksityiskohtaisesti ja luotettavuutta osoittamaan
on liitetty autenttisia ilmaisuja. Johtopaéattkset on perusteltu ja auki kirjoitettu. Tarkoilla
kuvauksilla on pyritty osoittamaan laadullisen tutkimuksen validiteettia eli osoittamaan
valitun tutkimusmenetelman kykya mitata sitd, mita oli tarkoitus mitata sek& tutkimuk-
sen tulosten siirrettavyyttd. Kuvauksen uskotaan edesauttavan myods mallin k&yttoon
ottamista. Tutkijan padmaarana on ollut koko prosessin ajan teoreettisesti pateva, sel-

ked ja helppokayttdinen malli, jonka avulla voisi vaikuttaa kaikkien hoivakotien toimin-
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taan. Konstruktiivisen tutkimuksen vaatimusten mukaisesti tutkimusprosessi on eden-
nyt kaytannon toimintaan. Kehitetyn mallin lopullinen toimivuus ei selvia tutkimuksen
kahden vuoden aikana, vaan vasta muutaman vuoden kuluttua voidaan todeta mallin
mahdollinen hyddynnettavyys my6s muissa hoivakodeissa. (Kasanen ym. 1993; Lukka
2001; Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2017, 197-198; Hirsjarvi ym. 2009, 231-
232; Vilkka 2005, 158, 161.)

Lukka (2011) maarittelee konstruktiivisen tutkimusotteen ongelmana tutkijan kyvyn
sailyttdad innovatiivinen ote kehitysty6hon ja ongelman ratkaisevan konstruktion imple-
mentoimiseen, mutta silti sdilyttd& neutraali, jopa kriittinen tieteellinen l&hestymistapa.
Vilpiton, kriittinen tulosten reflektointi on yksi konstruktiivisen tutkimuksen paapiirteista.
Tutkijan kyky vaihtaa rooleja sopivalla tavalla prosessin aikana riippuu tutkijan persoo-
nallisuudesta ja juuri talle konstruktiiviselle tutkimukselle ominaisen ongelman tiedos-
tamisesta ja siten tdman tutkimusotteen perimmaisen luonteen ymmartamisesta. Tutki-
jan kyky omaksua neutraali ja tarvittaessa kriittinen asenne tutkimusprosessin edetes-
sa on kehitetyn ja implementoidun konstruktion vastaisten argumenttien huolellinen

analysointi, arviointi ja raportointi. (Lukka 2011).

Laadullisella tutkimusmenetelmdlla tehdyn tutkimuksen luotettavuuskriteerit tayttyvat,
kun tutkimuksen tutkimuskohde ja tulkittu materiaali ovat yhteensopivia eikd teorian-
muodostukseen ole vaikuttaneet epaolennaiset tai satunnaiset tekijat seka tutkimuk-
sesta tehty tarkka selostus sen kaikista vaiheista. Tutkimusta voidaan pitaa patevana,
kun teoreettiset ja operationaaliset méadaritelmat ovat yhtapitavia. Tutkija on pyrkinyt
tuomaan esille kaikki tutkimukseen vaikuttavat asiat seka sen, etta tassa tutkimuksessa
organisaatio on tukenut tutkijaa eika ole pyrkinyt vaikuttamaan tutkijan mielipiteisiin,
tutkimustuloksiin tai konstruktion implementointiin. (Lukka 2001; Hirsjarvi ym. 2009,
231-232; Vilkka 2005, 158, 161.)
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7/ POHDINTA

Leanissa ei ole mitdan uutta ja mullistavaa. Lean on prosessijohtamisen filosofia, jossa
yritysta ja toimitusketjua tarkastellaan kokonaisuutena. Se on helposti ymmarrettavia
toiminnan periaatteita, joilla tunnistetaan ja eliminoidaan hukka ja siten saadaan pie-
nennettyd kustannuksia ja parannettua laatua. Poistamalla ainoastaan hukkaa, hukka
tulee takaisin, mutta jos tunnistetaan ja minimoidaan vaihtelu, hukan syntyminen vahe-

nee. Siksi on tarkeaa ymmartad, ettéa ongelmat ovat seurausta vaihtelusta.

Mullistavaa oli kytkea Lean-filosofian periaatteita nakyvasti hoivakotiin. Terveydenhuol-
lossa, kuten sairaaloissa, Lean on monilla tahoilla kaytdssa, mutta hoivakotimaailmaan
se on liitetty tassa kehittamistydsséd ensimmaisen kerran Suomessa. lakkaiden ihmis-
ten hoivaty6 on arvoherkk&é ja tunteita herattavaa toimintaa, johon sekoittuvat eri lah-
tokohdista tarkasteltavat nakdkulmat, kuten vanhus itse, omaiset, lait ja saadokset ja

eri organisaatiot, hoitaja, laakéari.

Attendon tarkoituksena on tuottaa laadukkaita hoivapalveluja ja hoivakodin toiminta-
kulttuurin rajoissa haluttiin kehittaa johtamistapaa, jolla voitaisiin vaikuttaa asukkaiden
ja tyontekijdiden viihtyvyyteen hoivakodissa. Lean-filosofia nahtiin mahdollisuutena
vaikuttaa asukkaan kokemaan arvoon, hoitajien hyvinvointiin seka toiminnan tehokkuu-
teen. Tutkijan kehittdmistehtdvan ja ammatillisen kasvun kautta haluttiin tarjota tyéyh-
teisolle mahdollisuus kehittya hoitajana ja ihmisena seka tarjota uudenlainen itseohjau-
tuva lahestymistapa omaan tyon kehittamiseen. Senge (1990) puhuu jatkuvasta oppi-
misen tilasta ja prosessista, samoin Lean-filosofiassa tavoiteltavaa on jatkuva kehitta-
misen tila. Lean-filosofian tarkein ajatus on, ettad kehittdmistyo ei ole enaéa pelkastaan
tyota vaan uusi ajattelutapa, jossa huomioidaan tyontekijan kunnioittaminen, jatkuva
jokapéaivainen ratkaisukeskeinen parantamisen ideologia. Tutkijan omassa kehittymi-
sessd naméa elementit liittyivat sovellukseen ja sen toteutukseen. (Senge 1990; Modig
& Anlstrém 2016, 70-74, 80.)

Jokaisella hoitajalla tuli olla selva kasitys siitd, miten oma toiminta kytkeytyi Leanin ta-
voitteisiin ja jatkuvan kehittAmisen tuli olla luonnollinen osa tyon arkea ja jokaisen teh-
tavankuvaa. Se vaati paljon palavereja, johtajuudelta antaa tiimeille tilaa organisoida
toimintaansa nopeasti uudella, paremmaksi katsomallaan tavalla. Johtaja ei sanellut

suuntaa ja merkitysta vaan vastasi siitd, etta ne tulivat méaaritellyiksi. Yksildiden ja tiimi-
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en lisdantyva itseohjautuvuus mahdollisti toiminnan tehokkaan ja jatkuvan kehittami-
sen. Tama ei kuitenkaan tarkoita, etta hoitajat tekivat, mita halusivat. Toimintaa ohjasi-
vat tarkat yhdessé sovitut pelisd&nnot ja tavoitteet seké yhteinen vastuu tuloksista.

Tutkimusmenetelméan valinta oli vaikea prosessi. Perinteisesti taméan kaltaisessa tutki-
muksessa sosiaali- ja terveysalalla olisi suosittu toimintatutkimusta. Toimintatutkimuk-
sen ja konstruktiivisen tutkimuksen lahestymistapa ovat |ahella toisiaan ja molempien
sovellusalueeksi sopii tydeldman tutkimus. Toimintatutkimus ndhdaan sosiaalisena
prosessina, jossa liikutaan yksil6llisella ja sosiaalisella alueella, kun konstruktiivinen
tutkimus tahtda suoraan uuteen innovaatioon ja sen toimivuuteen, mutta huomio on
my0s tieteellisessa todistettavuudessa. Toimintatutkimuksessa pyritdan ymmartamaan
ihmisid ja heidan jokapaivéista toimintaansa jatkuvassa prosessissa. Prosessissa pyri-
ta&n asioiden kehittdmiseen ja muuttamiseen reflektoinnin avulla. Tavoitteena on jatku-
va reflektiivinen tarkastelutapa, jota ilman ei saa tuloksia esille ja jossa kaytanteet ym-
marretaan ja tulkitaan uudella tavalla. Inminen nékee toimintansa ja ajattelunsa uudes-
ta nakokulmasta ja pyrkii ymmartamaan, miksi ajattelee kuten ajattelee ja miksi toimii
kuten toimii. (Suojanen 2004; Kankkunen & Vehvildinen — Julkunen 2017, 59.)

Konstruktiivisen tutkimuksen lahestymistapa on suoraviivaisempi, organisaatiol&htdi-
sempi. Konstruktio on konstruktiivisen tutkimusotteen abstrakti ydinkasite. Ihmisten
luomat artefaktit, esimerkiksi mallit, diagrammit, suunnitelmat, organisaatiorakenteet,
tietojarjestelmat ovat kaikki konstruktioita. Yhteista naille konstruktioille on, etta ne eivat
ole loydettyja, vaan keksittyja ja kehitettyja. Konstruktiivinen tutkimusote tavoittelee
todelliseen toimintaan valitussa organisaatiossa sekad taman toiminnan perusteelliseen
analysointiin. Konstruktiiviselle tutkimukselle ominaista on uuden todellisuuden raken-
taminen olemassa olevan tietamyksen pohjalta. Menetelmaan kuuluu myés paatds
siitd, millaista uutta todellisuutta halutaan rakentaa ja miten se tehdaén. Nama kysy-
mykset liittyvat liiketaloudelliseen ajatteluun. Konstruktiivisen tutkimuksen tarkoitus
maaritella ja ratkaista ongelmia voi kuitenkin toimia samalla olemassa olevan ja jo toi-
mivan menetelman tai prosessin kehittdmiseen soveltuvana menetelmé&na. Konstruktii-
visella tutkimusotteella on vahva side kaytdnnon tyohon ja siihen liittyviin haasteisiin
seka ongelmiin. (Lukka 2001.)

Taman kehittamistehtavan tutkimusotteeksi valittiin konstruktiivinen tutkimusote, koska
taman kehittdmistehtdvan taustalla on organisaatio ja liike-elamén tarpeet. Lean-

filosofia haluttiin implementoida hoivakodin toimintaa ohjaavaksi filosofiaksi ja kokeilla
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sen toimivuutta tassd kontekstissa. Sosiaali- ja terveysalalle tuntemattomampi tutki-
musote oli haasteellinen, mutta tutkija oppi paljon perehtyessaan menetelmaan.

Empiirinen osa toteutettiin hoitajien haastatteluilla ja havainnoilla seka asukkaiden
haastatteluilla. Hoivakodissa tydskentelevana tutkijan oli helppo havainnoida hoitajia ja
asukkaita koko tutkimuksen ajan. Tamé& mahdollisti laajemman nakodkulman tulosten
tulkintaan. Hoitajien tutkimuksen paaaineisto kerattiin vuosina 2017 ja 2018 kehittdmis-
paivilta. Paivien tarkoitus oli kehittd& tyOyhteisda ja toimintaa, mutta ei tuottaa tutki-
musmateriaalia, joten organisaation nédkokulma ei ollut yhtenevainen tutkimuksen luoki-
tuksen kanssa. Tutkija pohti pitk&d&n luokituksen merkitysta ja teki ratkaisunsa uusista
luokituksista tassé tutkimuksessa, koska nain saatiin laajempi nakdkulma hoitajien ko-
kemuksiin tyostaan hoivakodissa ja saatiin minimoitua organisaation vaikutus vastauk-
sista. Myos asukkaiden kyselylomake oli organisaation valtakunnallinen, yleisesti kay-
tossé oleva lomake, jota ei ole tehty taman tutkimuksen tulosten kerdaamiseen. Tama
osaltaan vaikutti asukkaiden vaatimattomaan informaatioon kokemuksista hoivakodis-
sa. Asukkaan itsensa tekemana kyselyn tuloksiin haluttiin lisata objektiivisuutta. Omais-
ten osallisuus olisi tuonut kyselyyn myds heidan nakoékulmansa, jota haluttiin tietoisesti
valttdd tassa tutkimuksessa. Tutkimusta varten tehdylla lomakkeella olisi todennakoi-
sesti saavutettu syvallisempi tieto asukkaan kokemuksista hoivakodin kulttuurissa. At-
tendon asukastyytyvaisyyskyselyn lomaketta voidaan jatkossa kehittaa tassa tutkimuk-

sessa tehdyn kriittisen analyysin perusteella.

Tutkimuksen kiinnostus painottui Leanin avulla toteutettavaan tydyhteison kasvuun,
hoitajien kokemuksiin Leanista ja sen vaikutuksista paivittaiseen toimintaan hoivako-
dissa. Tutkija halusi etsia keinoja vaikuttaa tydyhteison valmiuksiin kehittdd omaa ty6-
taan suhteessa organisaation vaatimuksiin tydstd. Voivatko hoitajat itse vaikuttaa ko-
kemaansa kiireeseen itseohjautuvasti tyon rationalisoinnilla, organisoimalla se parem-
min ja tehokkaammin tarkoittamatta kuitenkaan taylorismin kaltaista pakkotahtista tyo-
vaiheiden méaaérittelyd vaan antamalla hoitajien itse 10ytd& omat vahvuutensa ja halun-
sa, motivaationsa ottaa vastuu omasta tydsta. Maailmassa l0ytyy esimerkkeja kaytan-
nodssa taysin itseohjautuvista useamman tuhannen tydntekijan palveluorganisaatioista.
Yksi esimerkki on hollantilainen hoiva-alalla toimiva saatié Buurtsorg, jossa on toimitus-
johtaja, noin 50 henkilon hallintotukipalvelut, 21 sisdistéd valmentaja-konsulttia ja tyon-
tekijoind noin 14 000 sairaanhoitajaa, jotka huolehtivat arjen sujuvuudesta itseohjautu-

vasti.
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Sosiaali- ja terveydenhuollon-uudistus vaikuttaa sosiaali- ja terveydenhuollon joka ta-
solla ja pakottaa reagointiin ty6paikoilla. Asiakaskilpailun lisdksi kilpailua on osaavista
tyontekijoista. Miten luodaan houkutteleva tyopaikka, miten paasta kulttuuriin, jossa
koko henkildkunta on sitoutunut kehittamaan toimintaa ja haluaa huomioida asiakkai-
den tarpeet. Toiminnan ketteryyden korostuminen edellyttdd uusia tapoja toimia ja luo-
da asiakkuuksia. Organisaation on kyettava tarjoamaan ihmisille tytkaluja, tukea ja
valmennusta itsensa johtamisen taidoissa. Yhteiskunnan tulisi puolestaan huolehtia
siitd, ettd koulutusjarjestelma tuottaa sellaisia tydntekijoita, hoitoalalle hoitajia, joilla
valmistuessaan on tydn tekemiseen ja kehittdmiseen soveltuvaa osaamista johtaa itse-

aan ja omaa toimintaansa.

Ammatillisen koulutuksen tulisi antaa valmiudet hoitotydn toteuttamiseen, jonka jalkeen
oppiminen jatkuu ty6paikoilla. Osaaminen muodostuu persoonallisen ja ammatillisen
kasvun alueilla, jota tukevat tiedon hankinta, hallinta ja ammatillisuuden rakentuminen.
Malmivirta (2011) puhuu kaytannéllisen toiminnan empiirisestéa kokemuksesta ja reflek-
tiivisesta ajattelusta seka niiden valisesta tasapainosta. Hyvalta hoitajalta edellytetdén
reflektiivista ajattelukykya. (Malmivirta 2011, 128, 162.)

Hoitajilta vaaditaan paljon hoivakodissa. Haneltd odotettaan ammatillista ja lakisaateis-
ta tietoa, sektorirajojen yli toimintaa, ennaltaehkdisevaa ja kuntouttavaa tyootetta, hoi-
vaa, hoitoa ja huolenpitoa ihmislaheisella ja kokonaisvaltaisella tydotteella tapahtuvaa
vanhuksen kohtaamista hoivakodissa. Kaytossa olevat kasitteet ja termit vaihtelevat
tilanteen mukaan. Hoivakodissa asuvalta vanhukselta edellytetddn yha enemman aktii-
vista roolia oman elaménsa hallinnassa. Onko aktiivisuus kaikille mahdollista ja onko
olemassa valinnanvapautta olla olematta aktiivinen, onko vanhuksella oikeus vain olla
arvokkaasti vanhus. Tarvitseeko han itselleen puolestapuhujan, etujensa valvojan saa-
dakseen tarvitsemansa. Deweyn mukaan sosiokulttuuriset kaytantomme muokkaavat
ihmisen kokemuksen yhteistisséa vaalittuihin tavanomaisiin kokemustapoihin. Identi-
teettiprosessit muodostavat kasityksen siitd, kuka ja millainen h&n tuntee olevansa,
mihin h&n uskoo ja mihin han ajattelee kuuluvansa, myo6s hoitajilla. Auttamisty6n posi-
tioista syntyy ikdan kuin itsestaanselvyyksia, joita autettava tai auttaja ei kumpikaan
kyseenalaista. Monkkdnen (2002) puhuu dialogisuuden yhteydessa hoitajien positioin-
nista, jossa tapahtuu ikdén kuin luonnostaan ihmisen sijoittaminen positioihin, halusi
héan sita tai ei. (Alhanen 2013, 84-86; Monkkdnen 2002, 48-50; Rauste-von Wright ym.
2003, 22; Malmivirta 2011, 232-233.)
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Lean-filosofian tuoma muutos ajatteluun vaati hoitajilta paljon ja myos hoivakodin johta-
jalta. Sen vaikutukset ulottuivat henkil6kohtaiselta tasolta koko tyOyhteison tapaan aja-
tella ja toimia. Jokainen joutui tarkastelemaan omaa toimintatapaansa, opittua identi-
teetti& ja rooliaan hoivakodissa suhteessa asukkaisiin, muihin hoitajiin ja organisaati-
oon. Johtajuuden muutos mahdollisti tydyhteistn kehittymisen itseohjautuvuudessa,
josta on kaytannon esimerkkeja runsaasti vime ajoilta. Tyoyhteisd kykenee ratkaise-

maan itsenaisesti ongelmia ja valitsemaan uudet toimintatavat ja arvioimaan niita.

Opiskelija-johtajan kaksoisrooli kehittAmistehtavan aikana oli haastavaa. Roolien erilai-
suus ja niiden sisaistaminen oli toteuttamisen nakodkulmasta liki mahdoton aika ajoin
erottaa toisistaan. Toisaalta johtajuudella oli vaikutusta implementoinnin onnistumises-
sa, koska haluttiin liiketalouden nadkokulmasta rakentaa uudenlaista todellisuutta tyoyh-
teisbon. Kaksi vuotta kestanyt prosessi on opettanut paljon ja laajentanut ndkdkulmaa
johtamiseen. Olen iloinen, etta uskalsin valita eri |ahtokohdista ja arvoista nousevia
kasitteitd, elaméankatsomuksellisia nakdkulmia seka tein tarkoituksen mukaisesti peh-
meitd ja kovia arvoja edustavia valintoja kehittdmistehtavan toteuttamisessa. Olen Kii-
tollinen ohjaajalleni, joka mahdollisti ja tuki minua tassa arvoristiriitoja sisaltavassa ke-

hittdmistehtavassani loppuun asti.
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Nykytilan kartoitus
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Nykytilanteen ratkaisuehdotukset
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Ongelmien kartoitus

Ongelmien kartoitus

*  Avoimuuden puute , keskustelun puute

* Asioidentekemattd jattdminen loppuun asti, jos jda kesken (aina j&3)
* Tiedottamisen puute téstd seuraavallevuorolle, joka osaisijatkaa.

*  Uusien tekijdiden HYVA PEREHDYTYS !

*  Hilkka-kirjaukset kuvaavammiksi

o OMA AETIVISULS

*  Oma vastuunkanto tekemastaan tydsta.

* Yksildllinen hoito, reagoidaan asukkaan toimintakyvyn muutoksiin

* Jatkuva kiire luo haastetta

* Runsaat maaratapuvalineitd luovat tilanahtautta ja esteettomyys karsii.
5ailytystilojen puutetta.

* Hieno uusi piha, mutta kaytissa vield haastetta, istuimia puuttuu, kynnys
vaaraksi.

* Epasiisteyttd, likaa nykyaan joka paikassa, hoitajien aikaa menee paljon
siistimiseen.
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Ratkaisukeskeinen lahestyminen ongelman ratkaisuun

Ongelmien ratkaisu

ykzilgllinen hoito, reagoidaan asukkaan toimintakywyn muutoksin
B iimipalaverissa joka viikko

*  Tiedottamisen puutetastd seuraavalle vuorolle, joka osaisijatkas.
mmmmy  Hoitajien oma iimoitustouly
' |Jusien tekijGiden HYVA PEREHDYTYS !
mmmmy  [ehdddn tybvuoroista selked kuvaws jo uusi perehdytyslomake
' Hilkka-kirjaukset kuvazvammiksi
Kirjoamiskoulrtusta lsaa
v latkuva kiirelup haastetts
— Tpdn organisointi tehokkoammaksi =L EAN
mmmmy  Tovaroille omat poikot = LEAN
' Hienouusi piha, mutta kSytosss viel3 hagstetts, istuimiz puuttuy, kynmysvaaraks,
mmmmy  Kdytdn organisoint tehokkoaksi = LEAN
*  EpSsiisteytts, likas nyky3En joka paikasss, hoitsjien sikaa menee paljon sistimiseen.
mm  Hoivo-opulaisen palkkaaminen
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Jatkuvuuden varmistaminen, muutoksen
vastuuhenkilot

Muutoksen vastuuhenkildt

*  Avoimuutta, keskustelua, OMA AKTIIVISUUS, Oma vastuunkanto tekemastaan tyosta, yksilollinen
hoito, reagoidaan asukkaan toimintakyvyn muutoksiin s

Timipoloverissc joko vilkko VASTUU: HOMAAL, TEMINVETAIA

* Asioidentekematt3djattaminen loppuun asti, jos 33 kesken (aina j33)

* Tiedottamisenpuute tasta seuraavalle vuorolle, joka osaisi jatkaa.
Hoitgjien omg iimoitustouly VASTUU: HOMAA

*  Uusien tekijoiden HYVA PEREHDYTYS !
Tehdodn tydvuorasto selked kuvous jo uus perehdytyslomake VASTUU: JOHTAJA & HOMAUA

*  Hilkka-kifauksetkuvaavammiksi

Kirjoomiskoulutuste lis a6 VASTUU: JOHTAIA
* Jatkuvakiire luo haastetta
Tydn orgonisainti tehokkoommaisi = LEAN VASTUU: JOHTAJA & HOMAIA
* Runsaat maarat apuvalineita luovattilanahtautta. S3ilytystilojen puutetta.
Tovoroille omat pakee = LEAN VASTUU: JOHTAJA & HOMAUA
* Hieno uusi piha, mutta k3ytoss3 viel3 haastetta, istuimia puuttuy, kynnys vaaraksi.
KSyton orgonisointi tehokiocks = LEAN VASTUU: JOHTAJA & HOMAUS
* Epasiisteytta , likaa nykyaan joka paikassa, hoitajien aikaa menee paljon siistimiseen.
Hoivo-opulasen pakkoominen VASTUU: JOHTAJIA
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Muutosten seuranta, toteutuneet muutokset

Toteutuneet muutokset

yksilgllinen hoito, reagoidaan asukkaan toimintakywyn muutoksin
Timipoloverisse joko vikko, VASTUL: HOMAJAT, THMINV ETAJA Toteutuu

v Tiedottamizen puute t35t3 seuraavalle vuorolle, joka osaisi jatkaz.

Hoitgjien ome imoitustouly, VASTUL: HOITAJMAT Toteutuu
v Uusien tekijoiden HYVA PEREHDYTYS, VASTUL: JOHTAA & HOIRUA
Thd5én tpovuoroiste selked kuveus jo uusi perehdpryslomeks Toteutuu
*  Hilkka-kirjaukset kuvazvammiksi
Kirigomiskoulutusts lisGg, VASTUL: JOHTAMA Toteutuu

*  latkuvakiire luo haastetts
Tyn orgonisointi tehokkesmmoksi = LEAN, WASTUL: JOHTAA & HOTAUAT  LEAN kiynnissa
Tevoroille omet priket = LEAN, VASTUL: JOHTAUA & HOITAUAT LEAN kdynnissd
*  Hienouusi piha, mutta k&yto=s3 viel haastetts, istuimia puuttuy, kynmysvaaraksi
KFytsn orgonisointi tehokkosksi = LEAN, VASTUL: MOHTAM & HOITUAT LEAN kdynnissa
*  Epdsiisteytts | likaa nyky33n joka paikassa, hoitajien aikaa menee paljon siistimizeen.
Hoive-cpulzisen polkkerminan, WASTUL: AOHTAMA Toteutettu
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Sisallénanalyysien ilmaisujen luokittelu vuonna 2017

Alkuperaisilmaukset
2017

Alaluokat 2017

Yldluokka 2017

P3dluokka

"Haastavaa- asiak-
kaiden erilaiset tar-
peet ja niihin vas-
taaminen asiakaslah-
toisesti. Hoidetta-
vuus vaihtelee.”

Asukaslahtoinen
kohtaaminen,
erilaisuuden na-
keminen

hyva hoiva

Asukaslahtoisyys

yksil6llisyys hoivassa
hoivan tarpeen ym-
martaminen
tarpeisiin vastaami-
nen

sairauksien vaikutus
tarpeisiin vastaami-
seen

Asukasldahtoinen
toiminta

”Imago -oikea vasta-
us osattava antaa.”

Arvojen nakyvyys,
turvallisuuden
tunne asukkaalle
ja omaiselle

Asukaslahtoisyys

turvallisuuden tun-
teen tukeminen
luottamuksen herat-
tdminen
ammattitaidon nayt-
tdminen

Asukaslahtoinen
toiminta

"Positiivinen asenne,
jatketaan samaan
malliin.”

Arvot, sitoutumi-
nen

Asukaslahtoisyys
Hoitajalahtoisyys

sisdinen motivaatio
me-henki

Asukaslahtoinen
toiminta

”2-autettavat asuk-
kaat.”

fyysinen kohtaa-
minen asukasna-
kokulma

Asukaslahtoisyys

kivun valttaminen
turvallisuuden tun-
teen lisddminen
miellyttavyyden li-
saaminen

Asukaslahtoinen
toiminta

”Asukkaat herdamis-
jarjestyksessa.”

Arvojen nakyvyys
Ratkaisukeskei-

nen lahestyminen
Yksilollinen hoiva

Asukaslahtoisyys
Hoitajalahtoisyys

yksilollisyys
itsemaaraamisoike-
us

tasavertainen koh-
taaminen

Asukaslahtdinen
toiminta
Hoitajaldahtdinen
toiminta

”Reagoiminen tilan-
teiden muutoksiin.
Selkedmmat linjat,
pelisddnnot pitdis
olla. Mietitdan yh-
dessa viikkopalave-
rissa toimintamalleja
uusiks talléin.”

Muuttuvan tilan-
teen huomioimi-
nen

tilanteen lukemi-
nen

hyva hoito myds
loppuvaiheessa

Asukaslahtoisyys
Hoitotyon kehittaminen

asukkaan toive, hoi-
totahto, omaisten
kanssa yhteistyo
vastuu ja huoli am-
mattitaitoisesta hoi-
tamisesta

Asukaslahtdinen
toiminta
Hoitajaldahtdinen
toiminta
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e asukkaan tilan
muuttuessa epa-
varmuuden sietami-
nen

e ladkarin tehtavat

e vastuu hoitolinjoista
yhteinen

e sovituista linjoista
noudattaminen

e saattohoidon toteu-
tus

"Yksil6llinen hoito,
hyva suunnittelu,
hyva raportti, hyva
tyonjako esille, prio-
risointi. Kaikki osaa,
ollaan kaikki samalla
Idhtoviivalla, ammat-
tilaisia, ladkeluvat
kaikille kuntoon.”

Yksilollisyys mah-
dolliseksi

hyva hoiva ja
hoito

Asukaslahtoisyys
Hoitotyon kehittaminen

o yksilollisyys

e pdivittdisen tyon or-
ganisointi

e osaamisen yllapita-
minen

e osaamisen vahvis-
taminen

Asukaslahtoinen
toiminta
Hoitajaldahtoinen
toiminta

"Tehdaan liikaa
asukkaan puolesta,
syy kiire, perehdytys,
omat mielipiteet
Ajankaytto asiakkaan
kanssa haastavaa
kiireen takia.”

Asukaslahtdinen
kohtaaminen
vastuu asukkaan
voinnista

hyva hoiva ja
hoito

Asukaslahtoisyys
Hoitajalahtoisyys
e asukkaan tarpeisiin
vastaami-
nen/hoitajan tar-
peet
e "kasettihoitajat”
e hoitajan késitys hy-
vastd hoidosta

Asukaslahtdinen
toiminta
Hoitajaldhtdinen
toiminta

"Kirjaamisessa ja
raportoinnissa pa-
rannettavaa, olen-
nainen kirjataan,
mutta tarpeeksi sel-
vasti, ettd lukija saa
kokonaisvaltaisen
kuvan. Viikonloput
haastavaa, tyoajat ei
riita.”

Kirjaaminen ja
raportointikay-
tannot

Hoitajalahtoisyys
Hoitotyon kehittaminen
e oleellisen tiedon ja-
kaminen asukkaan
voinnista
e kirjaamisen periaat-
teet
e informaation kulku
e informaation kulku
viikonloppuisin

Asukaslahtdinen
toiminta
Hoitoty6lahtbinen
toiminta

"Selkea tydjako,
puuttuu tyolistat.
Tehtavien jako en-
nen toiden aloitta-
mista vuorossa.”

Kaytannon tyon
organisointi tyo-
vuorossa

Hoitajalahtoisyys
Hoitotyon kehittaminen
e tyodnjako vuorossa
e raportit ohjaavat
tyotehtavia

Asukaslahtoinen
toiminta
Hoitotyolahtdinen
toiminta

"Uusien perehdyt-
tdminen tarkeaa.

Tyon organisointi
Ratkaisukeskei-

Hoitajalahtoisyys
Hoitotyon kehittaminen

Asukaslahtoinen
toiminta
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Opetetaan asenne,
kiireettomyys, hyva
suunnitelma, etta
tietavat, mita heilta
odotetaan.”

nen ldhestyminen
Vastuun kantami-
nen / sitoutumi-
nen.

Tiimityon lisdami-
nen, perehdytys

e hiljaisen tiedon ja-
kaminen

e osaava tyopari tar-
ked

e toimintatavat yh-
tenevdiset

e arvot ja asenne tyo-
ta kohtaan

e osaamisen hyodyn-
taminen

e osaksi yhteis6a

Hoitajaldhtdinen
toiminta
Hoitoty6lahtbinen
toiminta

”Infon kulku, viesti-
vihko ja check-
listojen hyodyntami-
nen.”

Kaytannon tyon
organisointi, rat-
kaisukeskeinen
lahestyminen

Hoitajalahtoisyys
Hoitotyon kehittaminen
e eiraporttiin kirjatta-
van tiedon jakami-

nen muille.

e visualisointi tehtavil-
le

e tiedon nopea loyty-
minen

Asukaslahtdinen
toiminta
Hoitajaldhtdinen
toiminta
Hoitoty6lahtbinen
toiminta

"Perushoito sujuu.”

Hyva hoiva ja
hoito

Hoitajalahtoisyys
Hoitotyon kehittaminen
e vidlittaminen
e tyon organisointi

e tyOn sujuvuus
e rutiinit

Asukaslahtdinen
toiminta
Hoitajaldhtdinen
toiminta Hoitotyo-
[ahtdinen toiminta

” Avoimuus ja yhteis-
tyota kiireesta huo-
limatta asiat saadaan
tehdyksi.”

Arvojen nakyvyys
Ratkaisukeskei-
nen lahestyminen
Vastuun kantami-
nen / sitoutumi-
nen

Hoitajalahtoisyys
Hoitotyon kehittaminen
e vilittaminen
e positiivinen asenne
e me-henki

Asukasldhtoinen
toiminta
Hoitajaldahtdinen
toiminta
Hoitotyoldhtbinen
toiminta

"Tyolistat tyon alla,
ovat sekamelska,

eristyshuoneen sii-
vous, kuka tekee?”

Kaytannon tyon
organisointi

Hoitajalahtoisyys
Hoitotyon kehittaminen
e tyonjako vuorossa

Hoitoty6lahtbinen
toiminta

"Kalenterin hyddyn-
taminen, esim tiimi-
palaverien pitami-

”

nen.

Kaytannon tyon
organisointi Rat-
kaisukeskeinen
[ahestyminen

Hoitajalahtoisyys
Hoitotyon kehittaminen
e tiimipalaveriin tuo-
tavat muut asiat
muistiin
e tulevista tiimipala-
vereista tieto

Hoitajalahtoinen
toiminta
Hoitotyolahtdinen
toiminta

"Hyvaa tiimityosken-
telya, tehdaan ryh-
massa, ei yksin! Li-
sad, yhteistyota ja
avunantoa, tehdaan
molemmat puolet

Tiimityon lisaami-
nen

Hoitajalahtoisyys
Hoitotyon kehittaminen
e yhteistydn kehitta-
minen
e raskaat asukkaat

Hoitajalahtoinen
toiminta
Hoitoty6ldhtbinen
toiminta
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valmiiksi . 2-
autettavat.”

yhdessa

e selviytyminen ty6-
tehtdvista, vastuu
tyokaverista

”"Omahoitajan tehta-
vat, kaikki tekevat,
kun ollaan vuoro-
tyossa.”

Tyon organisointi
Ratkaisukeskei-
nen lahestyminen
Vastuun kantami-
nen/ sitoutumi-
nen

Hoitajalahtoisyys
Hoitotyon kehittaminen
e omahoitajalla vas-
tuu, muutkin voivat
toteuttaa

Hoitajalahtoinen
toiminta
Hoitoty6lahtbinen
toiminta

"Tiimipalaverit tar-
keita tiedon saannis-

”

sa.

Ratkaisukeskei-
nen lahestyminen
Vastuun kantami-
nen/ sitoutumi-
nen

Hoitajalahtoisyys
Hoitotyon kehittaminen
e tiedon saaminen ja
jakaminen
e itselld vastuu tie-
donsaamisesta

Hoitajaldhtdinen
toiminta
Hoitoty6lahtbinen
toiminta

"Hoidetaan omat
jaljet vuorojen paat-
teeksi, tahrat pois,
roskat pois.”

Ratkaisukeskei-
nen ldhestyminen
Vastuun kantami-
nen / sitoutumi-
nen

Hoitajaldhtoisyys Hoitotyon
kehittaminen
e sovittujen tehtdvien
tekeminen tyovuo-
rossa
e jokaisen tulee huo-
lehtia

Hoitajaldahtoinen
toiminta
Hoitotyolahtdinen
toiminta

"Viriketoimintaa on,
ulkoilua lisaa, vaikut-
taa ryhmatilojen
puute. Voi menna
asukkaan huonee-
seen.”

Ratkaisukeskei-
nen lahestyminen
Vastuun kantami-
nen / sitoutumi-
nen

Hoitajalahtoisyys
Hoitotyon kehittaminen
e innovatiivinen toi-
minta
e hyvien ideoiden ja-
kaminen muille

Hoitajaldahtoinen
toiminta
Hoitoty6lahtbinen
toiminta

”Lisaa avoimuutta,
keskustelua, aute-
taan toisiamme,
osataan pyytaa apua.
Tehd&dan yhdessa
esim 2 autettavat.
jos jaa kesken, kerro-
taan ja varmistetaan,
ett se tulee valmiik-
si.”

Arvojen nakyvyys
Ratkaisukeskei-
nen ldhestyminen
Vastuun kantami-
nen / sitoutumi-
nen

Hoitajalahtoisyys
Hoitotyon kehittaminen
e hoitotyota helpotta-
vat keinot
e avoin kommunikoin-
ti hoitajien valilla
e kunnioitus tyokave-
ria kohtaan
e asioiden loppuun
vieminen yhteis-
tyossa

Hoitajaldhtdinen
toiminta
Hoitoty6lahtbinen
toiminta

”Arvot lahtevat hoi-
tajista.”

Arvojen nakyvyys

Hoitajalahtoisyys
e hoitajan kasitys
tyostaan yksildllises-
ti
e miten arvot nakyvat
e voiko niihin sitoutua

Hoitajalahtoinen
toiminta

”"Omabhoitajuus rasit-
taa, kaikki vastaavat
kuitenkin kaikista.

Ratkaisukeskei-
nen lahestyminen
Vastuun kantami-

Hoitajalahtoisyys
e mahdollisuus vaih-
taa vastuualueita

Hoitajaldhtdinen
toiminta
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Vastuualueiden tar-
kistus 6kk.”

nen / sitoutumi-
nen

e mahdollisuus vaih-
taa omahoitajuutta

e etenkin haasteelliset
omahoidettavat;
vastuun jakaminen

"Tiimin yhteisvastuu
toiminnan sujuvuu-
desta seka yksilovas-
tuun tunnistami-

”

nen.

Arvojen nakyvyys
Vastuun kantami-
nen / sitoutumi-
nen

Hoitajalahtoisyys
e jokainen vastuussa
itsestaan ja tiimis-
taan

Hoitajalahtoinen
toiminta

”Oma aktiivisuus! Al3
oleta, etta kaikki
tullaan kertomaan
jokaiselle erikseen. ’

J

Ratkaisukeskei-
nen ldhestyminen

Hoitajalahtoisyys
e vastuu tiedon saa-
misesta on itsella

Hoitajalahtoinen
toiminta

"Tyokaverin kohtaa-
minen, kunnioitus,
avoimuus ja puhu-
minen tarkead.”

Ratkaisukeskei-
nen ldhestyminen
Tiimityon lisaami-
nen

Hoitajalahtoisyys
e kunnioittava koh-
taaminen
e erilaisuuden hyvak-
syminen
e puhuminen ja kuun-
telu tarkeda

Hoitajaldahtoinen
toiminta

”Sitoutuminen, oma
aktiivisuus, tehdaan
annetut tehtavat
eikd valiteta. ”

Ratkaisukeskei-
nen ldhestyminen
Vastuun kantami-
nen/ sitoutumi-
nen

Hoitajalahtoisyys
e hoidetaan sovitut
asiat
e eijateta tekematta

Hoitajaldahtoinen
toiminta

"0Ongelmat ratkais-
taan yhdessa. ”

Arvojen nakyvyys
Ratkaisukeskei-
nen ldhestyminen
Vastuun kantami-
nen / sitoutumi-
nen

Hoitajalahtoisyys

e yhteistyon lisddmi-
nen

e tietoisuus omasta
vastuusta ja osalli-
suudesta ryhmassa

e tiimipalavereissa
paatetdan yhdessa

Hoitajaldhtdinen
toiminta

"Pelinsddnnoista
kiinni pitdaminen
kaikkien kohdalla,
mya0s sijaiset, 2-
autettavat.”

Kaytannon tyon
organisointi Rat-
kaisukeskeinen
[ahestyminen

Hoitajalahtoisyys
Organisaation vastuu
e jokainen tekee, mita
on sovittu
e yhtendiset linjat
tehtavissa

Hoitajaldhtdinen
toiminta
Organisaatioldh-
tdinen toiminta

”Asukashuoneiden
siisteys ei riittavaa,
Varastoja liian vahan,
apuvalineet vievat
tilaa. Tavarat paikoil-
leen, huom sisustus
ja kodikkuus. ”

Ratkaisukeskei-
nen ldhestyminen
Vastuun kantami-
nen / sitoutumi-
nen

Hoitajalahtoisyys
Organisaation vastuu
e tilat ahtaat
e tavaroille omat pai-
kat
e sisustus ja kodikkuus
tarkeaa

Hoitajalahtoinen
toiminta
Organisaatioldh-
téinen toiminta

”Koulutukset uusiin
asioihin.”

Ratkaisukeskei-
nen ldhestyminen

Hoitotyon kehittaminen
Organisaation vastuu

Hoitajalahtoinen
toiminta
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Vastuun kantami-
nen/ sitoutumi-
nen

koulutustarpeita
perehdytys

Organisaatiolah-
téinen toiminta

"Viikko- ja kuukausi-
palaverit tarkeita,
auttavat kokonai-
suuden ymmartami-
sessa.”

Arvojen nakyvyys
Ratkaisukeskei-
nen ldhestyminen
Vastuun kantami-
nen / sitoutumi-
nen

Hoitotyon kehittaminen
Organisaation vastuu

tiimipalaverit saan-
nollisesti

tieto lisaa tyohan si-
toutumista ja ym-
marrysta, miksi teh-
daan

Hoitajaldhtdinen
toiminta
Organisaatiolah-
tdinen toiminta
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Sisallénanalyysien ilmaisujen luokittelu vuonna 2018

Alkuperaisilmauk-
set 2018

Alaluokat 2018

Yldluokka 2018

Pailuokka

"Kiire pakottaa te-
kemaan vain valt-
tamattomimman.
Tehdaan puolesta
kuntouttava ote
karsii. Asiakas huo-
maa helposti kii-
reen, ei aikaa jutel-
la. osa nauttii, kun
saa jaada sankyyn.
Vaikka olis kiire,
ollaan 100% lasna,
kerrotaan, mita
ollaan tekemassa,

Huoli asukkaan
hyvasta hoidos-
ta. Yksilollisyys
mahdolliseksi
Hyva hoito
Arvojen naky-
Vyys
Ratkaisukeskei-
nen lahestymi-
nen
Asukaslahtoi-
nen tydskentely
Vastuun kan-
taminen / sitou-

Asukaslahtoisyys

asukkaan omien voi-
mavarojen huomioimi-
nen

kiireen peittdaminen,
[asndolo tilanteessa
asukkaan valintojen
kunnioittaminen
asukkaan turvallisuu-
den tunteen tukemi-
nen kertomalla, mita
tapahtuu

Asukasldhtoinen
toiminta

[ammin pesulappu.” | tuminen

"Liika auttaminen Yksilollisyys Asukaslahtoisyys Asukaslahtoinen
laskee toimintaky- mahdolliseksi e voimavarojen tukemi- | toiminta

kya Hyva hoito. nen

Asiakkaiden kunto Asukaslahtoi- e omatoimisten asukkai-

vaihtelee. 2- nen tyoskentely den rohkaisu

autettavat vievat
aikaa, omatoimiset
jaa huomiotta. Val-
tetaan liikaa autta-
mista. Enemman
aikaa omatoimisille
asukkaille.”

Ratkaisukeskei-
nen ldhestymi-
nen

Arvojen naky-
Vyys

raskashoitoiset vievat
paljon aikaa

ajan jakaminen tasa-
puolisesti

”Asiakkaat ja omai- | Asukasndko- Asukaslahtoisyys Asukaslahtoinen
set arvostaa, etta kulma, omais- e turvallisen ympdriston | toiminta

tuttuja hoitajia ja nakokulma luominen

turvallinen osasto. e omaisten huomioimi-

Ja ettd huomenna- nen

kin on turvallinen. e omaisten merkitys ja

Kannustetaan kes- ymmarrys siita

kustelemaan myos e omaisten tutustutta-

vieraampien hoitaji- minen uusiin hoitajiin

en kanssa ja men- ja tuki siihen

naan tukemaan

hankalissa tilanteis-

sa.”

"Hyva imago tarkea. | Asukasndko- Asukaslahtoisyys Asukaslahtoinen

Omaisten on helppo

kulma, omais-

omaisten huomioimi-

toiminta
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tulla kylaan, tarkeda | nakokulma nen osana hoivatyota
asukkaista.” e omaiset osana asuk-
kaan arkea
”Arvot ohjaavat Asukasnako- Asukaslahtoisyys Asukasldahtoinen
toimintaa, tyosken- | kulma, Arvojen e toiminta asukasta ko- toiminta
nellddn niiden mu- nakyvyys konaisvaltaisesti kun-

kaisesti. Olemme
sitoutuneita — ote-
taan vastaan, eiolla
taalla vain toissa.
Pysytaan sitoutu-
maan hyvaan hoito-
tyohon.”

Vastuun kan-
taminen / sitou-
tuminen

nioittavaa

hoitajat toimivat sitou-
tuneesti
ammattitaitoinen
henkilokunta

Omahoitajuus —tuo
esille asukkaan omia
toivomuksia.”

Asukaslahtoi-
nen toiminta
Ratkaisukeskei-
nen lahestymi-
nen

Asukaslahtoisyys

omabhoitajuuden mer-
kitys asukkal-
lee/omaiselle

Asukasldhtoinen
toiminta

”Asukkaan voinnin Asukasnako- Asukaslahtoisyys Asukasldhtoinen
mukaan — sairaudet, | kulma Hoitotyon kehittaminen toiminta
mielialat, kipu, it- e hoiva-hoito- Hoitotyoldahtdinen
semaddraamisoike- sairaudenhoito- toiminta
us.” saattohoito
e itsemddradmisoikeu-

den kunnioittaminen -

joskus ristiriita omais-

ten kanssa
"Omahoitajuusmalli | Asukasndko- Asukaslahtoisyys Asukaslahtoinen
osalle tosi tarkes, kulma Hoitajalahtoisyys toiminta
suurin osa ei tieds, Hoitotyon kehittaminen Hoitoty6ldahtoinen
kuka on. Tuttuus ja e omahoitajuuden kehit- | toiminta
yhteensopivuus on tdminen
tarkeda. Hoitajat e tuttuus ja turvallisuus
vois panostaa e kaikille hoitajille asuk-
enemmadn, etta kaiden hyvinvointi tar-
kaikki hoitavat kaik- kess
kia asukkaita. Teh-
daan yhdessa.”
"Y6kot voisi kattaa Asukasnako- Asukaslahtoisyys Asukaslahtoinen
valmiiksi, lisaa asia- | kulma Hoitotyon kehittaminen toiminta
kaslahtoisyytta, e aamukiireiden helpot- | Hoitotydlahtdinen
valinnan vapaus.” taminen toiminta

e mahdollistaa parem-

min valinnan vapautta

"Hiljaiset asukkaat — | Asukasndko- Asukaslahtoisyys Asukaslahtoinen

kalenteriin merkinta
omahoitajahetkis-
ta.”

kulma, Ratkai-
sukeskeinen
[ahestyminen

Hoitotyon kehittaminen

hiljaisten asukkaiden
huomiointi tarkeaa

toiminta
Hoitoty6ldahtoinen
toiminta
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"Voimavaraldhtoi-
nen tyoskentelyote,
annetaan asukkaan
kayttaa omia voi-
mavaroja, kiire ai-
heuttaa auttamis-

”

Asiakaslahtoi-
nen toiminta
Ratkaisukeskei-
nen ldhestymi-
nen

Vastuun kan-

Asukaslahtoisyys
Hoitotyon kehittaminen
e asukkaan voinnin ko-
konaisvaltainen huo-
miointi ja voimavaro-
jen kaytto joka tilan-

Asukasldhtoinen
toiminta Hoitoty6-
|ahtdinen toiminta

ta. taminen / sitou- teessa

tuminen
”"Omahoitajuus esil- Asukasnakodkulma Asukaslahtoinen
13, ei tehda liian Hoitajalahtoisyys toiminta
suurta asiaa, joku Hoitotyon kehittaminen Hoitoty6lahtdinen
muukin voi olla e sijaisetkin voivat olla toiminta
omahoitajahetkissa, omahoitajia
yhteisvastuuta, si-
jainenkin voi olla?”
"Eri arvoisuutta / Asukasnako- Asukaslahtoisyys Asukasldhtoinen
vaativat asukkaat, kulma, Hoitotyon kehittaminen toiminta
hiljaiset/vaativat e kaikille yhtalainen oi- Hoitotyolahtdinen
asiakkaat. Hoide- keus hyvaan hoivaan, toiminta
taan voinnin mu- ajankaytto
kaan: sairaus, mieli- e hoidetaan voinnin mu-
ala, kipu. Huomioi- kaan
daan kaytettavissa
oleva aika.”
"Ajan kaytto, asuk- | Asukasndko- Asukaslahtoisyys Asukaslahtoinen
kaaseen keskittymi- | kulma, Hoitajalahtoisyys toiminta

nen vaikeaa, jatku-
vasti keskeytyksia.
Sisdinen /ulkoinen
keskeytys. Ei hairita
tyokaveria.”

Ratkaisukeskei-
nen ldhestymi-
nen

Vastuun kan-
taminen / sitou-
tuminen

Hoitotyon kehittaminen
o keskeytykset jatkuvia,
puhelin, ovikello, asuk-
kaat, tyokaverit
e tydrauhan antaminen
mahdollisuuksien mu-
kaan

Hoitoty6ldahtoinen
toiminta

"Selkedmmat yhte-
naiset linjat, peli-
saannot, perehdy-
tys, ilmoitustaulun
hyodyntaminen.”

Ratkaisukeskei-
nen lahestymi-
nen

Vastuun kan-
taminen / sitou-
tuminen

Hoitajalahtoisyys
Hoitotyon kehittaminen
e pelisddnnot
e perehdytys
e ilmoitustaulu visualisoi

Hoitajalahtdinen
toiminta
Hoitotyolahtoinen
toiminta

"Tyon organisointi
vahentaa toisen
hoitajan painetta.”

Ratkaisukeskei-
nen ldhestymi-
nen

Hoitajalahtoisyys
Hoitotyon kehittaminen
e jokainen tietaa tehta-
vansa vuoron alussa

Hoitajalahtdinen
toiminta
Hoitotyolahtdinen
toiminta

"Tiedon siirto +
muutokset. Amma-
tillisuus, vastuu,
pitda pestda ham-
paat, jaksamista
tehda vuoron tehta-

Arvojen naky-
Vyys
Ratkaisukeskei-
nen ldhestymi-
nen

Vastuun kan-

Hoitajalahtoisyys
Hoitotyon kehittaminen
e jokainen toimii tehta-
vdnsa mukaan
e jos jaa kesken, infor-
mMoi seuraavaa vuoroa

Hoitajalahtdinen
toiminta
Hoitoty6ldahtoinen
toiminta
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4

vat. taminen / sitou-

tuminen
"Tehtavakuvat laa- | Arvojen naky- Hoitajalahtoisyys Hoitajalahtdinen
jat, vaikea maarit- vyys Hoitotyon kehittaminen toiminta

taa, mita kuuluu.
Vastuualueet jaettu,
mutta tekeeko
oman osansa.”

Ratkaisukeskei-
nen ldhestymi-
nen

Vastuun kan-
taminen / sitou-

e vastuualueisiin sitou-
tuminen
e tehtavakuvat laajoja

Hoitoty6ldhtoinen
toiminta

tuminen
"”Jos loytyy hyva Arvojen naky- Hoitajalahtoisyys Hoitajaldhtoinen
toimintamalli, in- Vyys Hoitotyon kehittaminen toiminta

formoi toisia hoita-
jia tasta.”

Ratkaisukeskei-
nen lahestymi-
nen

Vastuun kan-
taminen / sitou-
tuminen

e hyvien kdytanteiden
jakaminen

Hoitotyolahtdinen
toiminta

”QOltava valmius
Iahihoitajlle perus-
tehtdvaan, huonoja
antamaan tehtavia
toiselle, asenne ei
kuulu mulle pois.
yhteisty6 ja avunan-
to, positiivinen
asenne.”

Ratkaisukeskei-
nen ldhestymi-
nen

Vastuun kan-
taminen / sitou-
tuminen

Hoitajalahtoisyys
Hoitotyon kehittaminen
e opetellaan delegoi-
maan
e huonot asenteet pois
e autetaan tyokaveria

Hoitajaldhtoinen
toiminta
Hoitoty6ldahtoinen
toiminta

"Viikonloppuisin
suullinen raportti
my0s tarkead, myos
iltavuoro-
yokkoraportti.
Kommunikaatioita.”

Ratkaisukeskei-
nen ldhestymi-
nen

Hoitajalahtoisyys
Hoitotyon kehittaminen
e kommunikointia
enemman
e suullinen raportti myos
viikonloppuisin

Hoitajaldhtdinen
toiminta
Hoitoty6ldahtoinen
toiminta

”Yla-alakerta mitoi-
tus.”

Ratkaisukeskei-
nen lahestymi-
nen

Vastuun kan-
taminen / sitou-
tuminen

Hoitajalahtoisyys
Hoitotyon kehittaminen
e asukkaiden maa-
ra/hoitaja

Hoitajalahtdinen
toiminta
Hoitotyoldahtoinen
toiminta

"Tydlista; tehtdvan-
jako ennen toiden
aloittamista, vastuu
omasta tyosta.”

Ratkaisukeskei-
nen ldhestymi-
nen

Vastuun kan-
taminen / sitou-
tuminen

Hoitajalahtoisyys
Hoitotyon kehittaminen
e tyon organisointi vuo-
ron alussa
e vastuu vuoron tehta-
vista

Hoitajalahtdinen
toiminta
Hoitotyolahtdinen
toiminta

”Kun tyévuorossa
huomataan epakoh-
tia, otetaan esiin
tiimipalaverissa.”

Ratkaisukeskei-
nen ldhestymi-
nen

Hoitotyon kehittaminen
e ratkaisukeskeinen ke-
hittdminen tiimipalave-
rissa

Hoitajaldhtdinen
toiminta
Hoitotyolahtdinen
toiminta
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Vastuun kan-
taminen / sitou-
tuminen

"Pyritadn mahdolli-
suuksien mukaan
uusien juttujen jako
ja informaatio kaikil-
le. Koetaan usein
lisatehtavina, tarvi-
taan perustelut.”

Ratkaisukeskei-
nen ldhestymi-
nen

Vastuun kan-
taminen / sitou-
tuminen

Hoitotyon kehittaminen
e uusien asioiden sisaan-
ajo
e tarvitaan paljon infor-
maatiota, perusteluita

Hoitajalahtdinen
toiminta
Hoitoty6ldhtoinen
toiminta

"Toiden organisointi
paremmin, maara-
tyt henkil6t tehtavil-
le ja enemman de-
legointia, vastuuta
perehdytysta.”

Ratkaisukeskei-
nen ldhestymi-
nen

Vastuun kan-
taminen / sitou-
tuminen

Hoitotyon kehittaminen
e nimetyt vastuuhenkilot
avaintehtaviin
e organisointia
e delegointia

Hoitajaldhtoinen
toiminta
Hoitotyolahtdinen
toiminta

”Lastin tullessa heti
ylakerran tavarat
ylos.”

Ratkaisukeskei-
nen lahestymi-
nen

Vastuun kan-
taminen / sitou-
tuminen

Hoitajalahtoisyys
Hoitotyon kehittaminen

e tyOn sujuvuus

e tavarat paikoilleen

Hoitajaldhtoinen
toiminta
Hoitotyolahtdinen
toiminta

"Tiimipalaverit jaa-
nyt, yhteiset peli-
sdannot, yhteisia
sovittuja asioita
parannettava esim
pyykinpesu, huo-
neiden tayttaminen,
karryn tyhjennys.”

Ratkaisukeskei-
nen ldhestymi-
nen

Vastuun kan-
taminen / sitou-
tuminen

Hoitajalahtoisyys
Hoitotyon kehittaminen
e kdytdnnon asioista so-
piminen
e palaverit sdannollisiksi

Hoitajaldahtdinen
toiminta
Hoitajaldhtdinen
toiminta
Hoitoty6ldahtoinen
toiminta

” Avoimuus, puheek-
si ottaminen kunni-
oittavasti.”

Arvojen naky-
vyys
Ratkaisukeskei-
nen lahestymi-
nen

Vastuun kan-
taminen / sitou-
tuminen

Hoitotyon kehittaminen
e jokaisen vastuulla
e 0sa ammattitaitoa

Hoitajaldhtdinen
toiminta
Hoitotyoldahtoinen
toiminta

"Esteettdmyys, siis-
teys, pdivasalissa
ahdasta, huonejar-
jestys ahdas, yli-
madrdiset tavarat
pois, pyoratuolit,
ruokailun jalkeen
siistiminen.”

Ratkaisukeskei-
nen ldhestymi-
nen

Hoitotyon kehittaminen
e kaytannon organisoin-
tia
e asukkaan / omaisen
kanssa puheeksiotto,
jos liikaa tavaraa

Hoitajalahtdinen
toiminta
Hoitoty6ldahtoinen
toiminta

"Viriketoiminta tyon
alla.”

Ratkaisukeskei-
nen ldhestymi-
nen

Hoitotyon kehittaminen
e organisoinnin kehitta-
minen

Hoitajaldhtdinen
toiminta
Hoitotyolahtdinen
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toiminta
"Tiimipalaverit asi- Ratkaisukeskei- | Hoitotyon kehittaminen Hoitajalahtdinen
oiden testaus: hy- nen ldhestymi- e prosessimainen kehit- | toiminta

va/huono/toimii.”

nen

taminen

Hoitoty6ldhtoinen
toiminta

”Muutos on osa
toimenkuvaa ja
ammattitaitoa.”

Vastuun kan-
taminen / sitou-
tuminen

Hoitotyon kehittaminen
e muutokset ovat toi-
minnan kehittamista ja
jatkuva prosessi

Hoitajalahtdinen
toiminta
Hoitoty6ldhtoinen
toiminta

"Tyonjako: teenkd
rait vai taytanko
huoneet, huom
keikkalaiset ja tyo-
ajat.”

Arvojen naky-
vyys
Ratkaisukeskei-
nen ldhestymi-
nen

Vastuun kan-

Hoitajalahtoisyys

Hoitotyon kehittaminen
e tehtavajako
e sijaisten tehtdavankuvat
e miten jaan ajankaytto-

Hoitajalahtdinen
toiminta
Hoitoty6ldhtoinen
toiminta

ni
taminen / sitou-
tuminen
”Jokainen tekee Tiimityon li- Hoitajalahtoisyys Hoitajalahtdinen
sovitun, organisoin- | saaminen e sitoutuneisuus sovit- toiminta

ti, itse vastuussa.”

tuun
e vastuun kantaminen

"Sijaisten kohtelu,
miten paastaan
paamadaraan, uskal-
lettava kysya, jos ei
osaa. Puhalletaan
yhteen hiileen,
oman tyén motivaa-
tio.”

Vastuun kan-
taminen / sitou-
tuminen

Hoitotyon kehittaminen
e sijaisten kohtelu
e uusien epavarmuus
e puhalletaan yhteen hii-
leen
e autetaan muita oppi-
maan

Hoitajaldhtdinen
toiminta

”Vastarintaa aina
aluksi uusissa asiois

”

sa.

Vastuun kan-
taminen / sitou-
tuminen

Hoitotyon kehittaminen
e ymmarrys uuden asian,
muutoksen edessa

Hoitajalahtdinen
toiminta

"Palautteen anto
tarkeda-samoin
vastaanottaminen.”

Arvojen naky-
Vyys
Ratkaisukeskei-
nen lahestymi-
nen

Vastuun kan-
taminen / sitou-

Hoitotyon kehittaminen
e palautteen kunnioitta-
va antaminen
e osataan ottaa vastaan

Hoitajalahtdinen
toiminta

tuminen
"Huipputiimi, hyvaa | Tiimityon li- Hoitajalahtoisyys Hoitotyon Hoitajalahtdinen
kommunikointia, saaminen kehittaminen toiminta

hyvaksytdan toisen
tyotyyli.”

e erilaisuuden hyvaksy-
minen

"Selkedmmat yhte-
naiset linjat, peli-
saanndt, esim pe-
rehdytys, ilmoitus-
taulun hyédyntami-

Arvojen naky-
vyys
Ratkaisukeskei-
nen ldhestymi-
nen

Hoitotyon kehittaminen
e Yhteisten linjojen sel-
keys
e linjoihin sitoutuminen
e ilmoitustaulu visu-

Hoitoty6ldahtoinen
toiminta

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Marjaana Nieminen




Liite 9 (7)

nen, kenen toimet
on tehty.”

Vastuun kan-
taminen / sitou-
tuminen

alisointiin

"Kirjaamiseen pa-
nostettava.”

Ratkaisukeskei-
nen ldhestymi-
nen

Hoitotyon kehittaminen
e kirjaaminen sovitusti
e kunnioittavasti
e rakenteellinen kirjaa-
minen

Hoitoty6ldhtoinen
toiminta

"Siistijan rooli sel-
kedmpi.”

Vastuun kan-
taminen / sitou-
tuminen

Hoitotyon kehittaminen
e oma siistija
[ ]

Hoitoty6ldahtoinen
toiminta

”Sovitaan, miten
ratkaisu toteutetaan
eika vain suunnitella
ja puhuta, se ei riita.
Tiimipalaverissa
sovitaan aloituspai-
vd, ei vedota esim
kiireeseen, seura-
taan miten toimii.
Tydnjaossa sovi-
taan, seurataan
toimiiko check-
listan avulla.”

Ratkaisukeskei-
nen ldhestymi-
nen

Vastuun kan-
taminen / sitou-
tuminen

Hoitotyon kehittaminen
e projektin kdynnistys
e seuranta/arviointi
e toimenpiteet

Hoitoty6ldahtoinen
toiminta

Kalenteriin merki-
taan Rai- aika, kuka
hoitaa osaston?

Ratkaisukeskei-
nen ldhestymi-
nen

Vastuun kan-
taminen / sitou-
tuminen

Hoitotyon kehittaminen
e kdytdnndntyon organi-
sointi

Hoitotyoldahtoinen
toiminta

"Paivitykset HO-
PASU, rai, yhteys
omaisiin.”

Vastuun kan-
taminen / sitou-
tuminen

Hoitotyon kehittaminen
e kirjaaminen asianmu-
kaisesti

Asiakaslahtoinen
toiminta Hoitaja-
|ahtdinen toiminta
Hoitoty6ldahtoinen
toiminta

”Sitoutumisen aste
erilainen.”

Vastuun kan-
taminen / sitou-
tuminen

Hoitajalahtoisyys
Hoitotyon kehittaminen
e henkilokohtainen ela-
mantilanne vaikuttaa
e ammattirooli edellyt-
taa maarattya tasoa
e tyOnantaja edellyttaa
maarattya tasoa

Hoitajaldhtdinen
toiminta
Hoitotyolahtdinen
toiminta
Organisaatioldh-
tdinen toiminta

”Lisdakoulutusta
esim mielenterve-

”

ys.

Vastuun kan-
taminen / sitou-
tuminen

Hoitajalahtoisyys
Hoitotyon kehittaminen
e koulutus

Hoitajaldhtdinen
toiminta
Hoitotyolahtdinen
toiminta Organi-
saatioldhtdinen
toiminta
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” Arvokoulutuksia
lisaa.”

Arvojen naky-
vyys

Hoitotyon kehittaminen
e arvot

Hoitoty6ldhtoinen
toiminta Organi-
saatioldhtdinen
toiminta

”"Uudet asiat tulevat
nopealla tahdilla.
Ratkai-
sut/suunnitelmat
kaytantdon. Sovi-
taan palaverissa
aloituspaiva, koe-
viikko, seuranta,
check-listat.”

Ratkaisukeskei-
nen ldhestymi-
nen

Vastuun kan-
taminen / sitou-
tuminen

Hoitotyon kehittaminen
e muutokset projektissa

Hoitoty6ldhtoinen
toiminta Organi-
saatioldhtdinen
toiminta

"Vastuualuille vara-
henkilot.”

Ratkaisukeskei-
nen lahestymi-
nen

Vastuun kan-
taminen / sitou-
tuminen

Hoitotyon kehittaminen

Hoitotyolahtdinen
toiminta Organi-
saatioldhtdinen
toiminta

Ladkeluvat kuntoon
kaikille

Ratkaisukeskei-
nen ldhestymi-
nen

Vastuun kan-
taminen / sitou-
tuminen

Hoitotyon kehittaminen
e turvallinen hoito
e 0saaminen varmistettu

Hoitoty6ldahtoinen
toiminta Organi-
saatioldhtdinen
toiminta

Lampotila kesélla

Ratkaisukeskei-
nen ldhestymi-
nen

Hoitotyon kehittaminen
e viihtyvyys
e tyoturvallisuus

Organisaatioldh-
tdinen toiminta
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Asukastyytyvaisyyskyselyn yhteenveto vuodet 2017 ja

2018
I.-f-n:\ (- \ Ir/:n o\ I.f’:n: N\ IK’.’:‘NI
'u_FE?’/.' I‘M_.ﬂ 'l_h____ -/ xT / '@ i
M MM M|[M|[n=|N N[N [N|N]|nN=
ASTEIKKO 5 4 2 1 5 4 3 211

1 2017 2 2 13 4 0 11|11 17110 (4 (0O 32
1 2018 1 4 16 |2 1 14 ( 3 11 | 8 300 25
2 2017 3 6|1 i i 10 (10 |15 (4 311 33
2 2018 2 T 1 0 14 |1 6 12| 6 21 27
3 2017 1 0 8 2 0 11| 7 9 3 |3 32
3 2018 1 8 |1 2 2 |14 3 9 311 23
4 2017 ] 6|2 |1 1 10| 6 13(10(2 |1 32
4 2018 ] 713 1 3 14 | 2 10 | 8 311 24
3 2017 3 g6 [0 0 0 11117 | 9 4 1 (1 32
3 2018 3 7|2 0 0 14 | & 15|11 0o (o 24
G 2017 3 6 |0 2 ] 11 (10 | 14 | 5 01 30
G 2018 2 714 11 0 14 | 8 10| 3 211 24
7 2017 2 3|3 3 ] 11 (10 |12 (4 3|1 30
7 2018 ] g 1 1 0 16| 9 10| 5 I I 25
8 2017 8 3 0 0 0 11|19 |11 | 0 2 (0 32
8 2018 ] a1 0 0 14 (10 |14 | O oo 24
9 2017 2 3|0 i i 11 (19 |10 |1 210 32
9 2018 9 a 0 0 0 14113 | 9 1 I I 24
10 2017 3 4 13 0 0 12113 | 15| 3 2 (0 33
10 2018 3 4 14 |1 ] 14 (10 | 13 | 3 oo 26
11 2017 3 a1 0 0 11 (15 |14 |1 oo 30
11 2018 4 8 |1 i 1 14 [ 9 13| 3 oo 25
12 2017 ka ka

8,45 8.1
12 2018 ka ka

8,5 8,2
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Lean-implementoinnin vaiheet taulukoituna vuosina
2017 ja 2018

Vaihe 1 Vaihe2 Vaihe 3 Vaihe 4 Vaihe 5
tammi- helmi- toukokuu 2017 touko-elokuu 2017 marras-joulukuu
helmikuu maaliskuu 2017 2017
2017
Menetelman Ryhmakehityskeskustely/ | Ongelmien kirjaus Tulevaisuuden
Villa valinta: LEAN Ongelmien priorisointi suunnittelu/
Hirvensalol | LEAN noin 15 henkild/ryhma Ongelmien LEAN
toiminta: Ryhmikehitys- | jako kerroksittain ratkaisuehdotukset Valmistautuminen
Visio- keskustelu 3.5.2017 Kirjallinen yhteenveto seuraavaan sykliin
Strategia- Sitouttaminen 10.5.2017 Muutoksen Vuoden 2017
Arvot Tutustuttaminen | Nykytila: ongelmat vastuuhenkilat arviointi:
-asukkaat LEAN-ajatteluun | Mykytila: ratkaisut Muutoksen aikataulu Onnistumiset
- Alustava priorisointi Muutosten seuranta Ongelmakohdat
henkildkunta Muutosten arviointi
Paluu vaihe 1:een
Asukastyytyvaisyyskysely | Kanban-taulun
kayttdonotto
Vaihe 1 Vaihe 2 Vaihe 3 Vaihed Vaihe 5
tammi- helmi-maaliskuu | toukokuu 2018 touko-elokuu 2018 marras-
helmikuu 2018 joulukuu 2018
2018
Koulutus: Ryhmakehityskeskust | Ongelmien kirjaus Tulevaisuuden
Villa “LEAM-peli” elu/LEAN Ongelmien priorisointi suunnittelu
Hirvensalol | kaikille noin 15 Ongelmien Walmistautumin
toiminta: Sitouttaminen henkilt/ryhma ratkaisuehdotukset enseuraavaan
Visio- LEAN- jako kerroksittain Kirjallinen yhteenveto sykliin
Strategia- toimintamalliin toukokuussa 2018 Muutoksen Paluu vaihe
Arvot Henkildkehityskes | -arviointi 2017 LEAN- | vastuuhenkilot l:een
-asukkaat -kustelut filosofian Muutoksen aikataulu
- Vastuuttaminen | toimivuudesta. Muutosten seuranta Vuoden 2018
henkildkunt | omiin Muutosten arviointi arviointi:
a tyote htdviin Nykytila: ongelmat Onnistumiset
Nykytila: ratkaisut Asukastyytyvaisyyskysely | Ongelmakohdat
Tutkimuksen Alustava priorisointi
viliraportti Tutkimuksen
28.3.18 valmistuminen

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Marjaana Nieminen




