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The purpose of the thesis was to find out the functionality and importance of autonomous shift planning
for the well-being of the nursing staff in the Soite treatment and care area. Based on the research results,
the creation of uniform ground rules for work time autonomy in the area of service housing and institu-
tional care was chosen as the development task for the thesis. The goal was that the common ground
rules are supporting the well-being of the nursing staff and the work time autonomy as the shift design
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1 JOHDANTO

Sosiaali- ja terveydenhuollon toimintaympaéristd on voimakkaassa muutoksessa. Tydvoimapulan ollessa
arjen todellisuutta ovat tyon tuottavuuden, tuloksellisuuden ja organisaation kilpailukyvyn parantaminen
nousseet keskeiseen osaan seké tydelaman kehittdmisen etté yksittaisen tyontekijan kannalta. Ty6 vaatii
entistd enemman keskittymiskykyd, uuden oppimista ja sosiaalisia taitoja. (Virtanen & Sinokki 2014,
91.) Tybeldman kehittdmisstrategian kunnianhimoisena tavoitteena on tehda suomalaisesta tyoelamasta
Euroopan parasta vuoteen 2020 mennessé. Strategian mukaisesti tyoeldmaé kehitetddn vahvistamalla
tyontekijoiden halua ja kykya jatkaa tyoelamassa riittavan kauan motivoituneena. Tdéma tarkoittaa muun
muassa luottamuksen ja yhteistyon syventamistd, osaavan tyovoiman seka ihmisten ja tydyhteisojen ter-

veyden ja hyvinvoinnin varmistamista. (Ty0elaméan kehittamisstrategia vuoteen 2020, 2-3.)

Tyo6hyvinvoinnin kasvaessa tyon tehokkuus ja sujuvuus seka tyon laatu paranevat huomattavasti. Tyo-
hyvinvoinnilla on lisdksi todettu olevan muun muassa mydnteinen vaikutus asiakastyytyvaisyyteen ja
palvelualttiuteen, tydntekijoiden sairauspoissaoloihin, tydssa jaksamiseen ja sitoutumiseen seka tyota-
paturmien ennaltaehk&isyyn. Sen kehittdminen ja turvaaminen vaikuttavat myos henkildston tyytyvéi-
syyteen esimiestyota ja johtamista kohtaan ylip&ataan. Siten se toimii osaltaan hyvana valttikorttina tyo-
markkinoilla, ollen yhtena keskeisimmista osatekijoistd osaavan ja patevan henkildston pysyvyyden sai-
lymiseksi ja turvaamiseksi organisaation sisélla. Tydhyvinvoinnin tukemisen ja edistdmisen tuleekin
aina sisaltyd olennaisena osana organisaation strategiaan. (Manka & Manka 2016, 80-83; Suonsivu
2014, 129; Virtanen & Sinokki 2014, 30-32.)

Tyo6hyvinvointiin vaikuttavat monet henkilén omaan elamaan ja tyohon liittyvat tekijat seka naiden osa-
alueiden onnistunut yhteensovittaminen (Puttonen, Hasu & Pahkin 2016, 6). Tyohyvinvointi voidaan
néhda monen eri osatekijan summana. Tyéhyvinvoinnin osa-alueista tyoturvallisuuden merkitys on tie-
dostettu jo pidemman aikaa, kun taas tyokykyyn, tyéssa jaksamiseen ja henkiseen hyvinvointiin on alettu
Kiinnittdd huomiota vasta viime aikoina. Lisaksi tydn tuloksellisuus ja sujuminen ovat tarkedssa osassa
yksilon tyohyvinvoinnin kannalta katsottuna, ja esimerkiksi sairauspoissaolot véhentavat tulokselli-
suutta. Yhtend tydhyvinvoinnin perustana ovat myos turvallisuudentunne seké luottamus tyontekijoiden
ja johdon kesken. Hyvalla henkildstojohtamisella voidaan yllapitéa ja edistdd henkildston onnistumista
ja innostumista tydsséan. Arvostuksen ja luottamuksen ilmapiiri mahdollistaakin osaltaan innostuksen

sdilymisen ja yllapitdmisen seka uuden oppimisen. (Virtanen & Sinokki 2014, 141, 147.)



Ty0On ja muun eldmén yhteensovittaminen on talla hetkelld yksi keskeisimpid tydelamén haasteita (Kau-
hanen 2016, 88). Autonomian puutteen on todettu olevan yksi suurimpia syité tyotyytymattomyyteen
(Hintsala 2005, 65). Siksi henkildstdjohtamisessa on nykyisin enenevéassa maarin huomioitu henkiloston
osallistamisen mahdollisuus oman tyén suunnitteluun. Yhtend keinona tdhan on nahty tydaika-autono-
mian kayttoon otto ja henkiloston mahdollisuudet tydaikajoustoihin ovat kehittyneet kuluneen vuosi-
kymmenen aikana tasaisesti parempaan suuntaan. (Hakola 2010, 57; Suonsivu 2014, 92-94.) Saman-
aikaisesti yhdeksi erityisen tarkedksi tekijaksi on noussut joustava ja toimiva vuorovaikutus esimiehen
ja tyontekijan valilla (Manka & Manka 2016, 7-10; Virtanen & Sinokki 2014, 46). Nama hyvét esimies-
ja alaistaidot korostuvat etenkin muutostilanteissa.

Opinnaytety0 toteutettiin tiiviissa yhteistydssa tyéelamén kanssa. Opinnaytetyon aihe tuli Keski-Poh-
janmaan sosiaali- ja terveyspalvelukuntayhtyman (Soite) palveluasumisen ja laitoshoidon palvelualueen
palvelualuejohtajalta. L&hijohtajat olivat kiinnittdneet huomiota hoitohenkildston lisddntyneisiin sai-
rauspoissaoloihin ja halusivat vahvistaa henkildston tydhyvinvointia ja tydssé jaksamista. Tahan yhtena
keinona néhtiin tybaika-autonomian kehittdminen. Opinndytety6 toteutettiin toimintatutkimuksena.
Opinnéaytetyon tutkimuksellinen osuus suunnattiin hoidon- ja hoivan -toimialueen palveluasumisen ja
laitoshoidon seké& kotihoidon palvelualueille niihin suomenkielisiin tyoyksikoéihin, joissa tydaika-auto-
nomia oli k&ytdssa.

Opinnéaytetyon tarkoituksena oli selvittdd autonomisen tydvuorosuunnittelun toimivuutta ja merkitysta
hoitohenkildston tyohyvinvointiin Soiten hoidon- ja hoivan -toimialueella. Tutkimustulosten perusteella
opinndytetyon kehittamistehtavéksi valittiin tydaika-autonomian yhtendisten pelisaantdjen luominen
palveluasumisen ja laitoshoidon palvelualueelle. Tavoitteena oli, ettd yhteiset pelisdannét tukevat hoi-
tohenkildstén tyohyvinvointia ja tydaika-autonomia tydvuorosuunnittelumuotona otetaan kayttoon ny-
kyista laajemmin palvelualueen tydyksikoihin. Taté tavoitetta oli tukemassa Soiten strategia, jossa hen-
kiloston nakokulman yhtend tavoitteena mainitaan tydhyvinvoinnin kokemuksen parantaminen tygyh-
teison osallisuutta, vastuuta ja osaamista lisaédmalla (Soite 2017b, 39-40).



2 HOITOHENKILOSTON TYOHYVINVOINNIN TUKEMINEN TYOAIKA-AUTONOMIAN
AVULLA

Tyo6hyvinvointi on ollut 2000-luvulla laajasti puheenaiheena ja aktiivisen kehittdmisen kohteena. Sen
onkin todettu parantuneen viime aikoina, ja esimerkiksi tyon henkinen rasittavuus on véhentynyt. Tyon-
tekijat kokevat esimiesten olevan kiinnostuneempia heidan tyéhyvinvoinnistaan ja yha useampi organi-
saatio on ottanut tyéhyvinvoinnin yhdeksi kehittdmiskohteekseen. Siihen panostamalla onkin voitu pie-
nentdd muun muassa henkilostokuluja sairauspoissaoloja ja tyotapaturmia ennaltaehkaisemélla ja véa-
hentdmalld. Organisaatiossa on huomattu, etta tyohyvinvoinnin tason nostaminen vaikuttaa lisaksi tyo-
viihtyvyyteen ja sitd kautta henkildston vaihtuvuuden pienenemiseen ja tuottavuuden paranemiseen. Li-
séksi tutkimusten mukaan organisaatiot mittaavat sdannéllisesti henkilostonsa mielipiteitd esimerkiksi

johtamiseen, tiedonkulkuun, tydnjakoon ja tyotyytyvaisyyteen liittyen. (Kauhanen 2016, 11, 60-63.)

Kauhanen (2010, 51) nostaa esiin termin tyon rikastamisesta. Siind on kyse tyon vaativuuden, itsendi-
syyden ja vastuun lisddmisesta seka tyodtehtavien jakamisesta esimieheltd tyontekijoille. Tama tydtehta-
vien rikastaminen paitsi syventaa tyontekijdn osaamista ja itsendista ajattelu- ja paatoksentekokykya,
vaatii myds molemmilta osapuolilta vastavuoroisuutta ja luottamusta. Yhtend konkreettisena esimerk-
kind tyon rikastamisesta on tydntekijoiden vapaus aikaisempaa itsendisempaan tyén suunnitteluun ja
aikataulutukseen. Talloin tyontekijalta edellytetddn aikaisempaa laajempaa tietoa ja monitaitoisuutta
seka itsendistd ajattelua ja paatoksentekokykyd. Naita taitoja voidaan lisdtd muun muassa koulutuksen
ja hyvan perehdytyksen avulla.

Tyo6hyvinvoinnista keskustellessa yhdeksi tarkeéksi tydolojen mittariksi on noussut tyaika-autonomian
késite. Se tarkoittaa tydntekijan mahdollisuutta vaikuttaa omaan ty6honsé ja tydaikaansa seké ndin hel-
pottaa tyon ja yksityiseldamén yhteensovittamista. TyGaika-autonomian tavoitteena on, etta itse kukin
voisi suunnitella entistd paremmin omaa eldmantilannettaan palvelevia tydvuoroja. (Suonsivu 2014, 92.)
Suomalaista tydeldmaa tutkittaessa onkin havaittu, ettd se on lahes kaikilla mittareilla Euroopan autono-
misinta. Suomalaisilla tydntekijoilla on muun muassa muita eurooppalaisia keskimaaréista paremmat
mahdollisuudet osallistua ja vaikuttaa tyopaikansa toimintojen kehittdmiseen. He voivat vaikuttaa hyvin
esimerkiksi omaan tyohonsa keskeisesti liittyviin paatoksiin seké siihen, missé jarjestyksessa tyotehta-
vansa hoitavat. Kehityssuunta on kuitenkin tutkimustulosten mukaan valitettavasti menossa huonom-
paan suuntaan. (Tyoolobarometri 2016, 29-30, 55-61.) Siksi néista asioista puhuminen ja niiden esiin

nostaminen on erittdin ajankohtaista ja merkityksellista.



2.1 Tyb6hyvinvoinnin muodostuminen

Suomalaisessa tyoelamakeskustelussa tyéhyvinvointi mainittiin ensimmadista kertaa tyokykya yllapita-
van tyky-toiminnan my6ta 1990-luvulla. Tyéhyvinvointi on sittemmin laajennettu koskemaan koko tyo-
hyvinvoinnin késitettd ja samalla on siirrytty puhumaan tyhy-toiminnasta. Ilmioné tyéhyvinvointi on
hyvin monitahoinen asia ja siitd on olemassa lukemattomia erilaisia mééaritelmia. (Aura & Ahonen 2016,
18; Kauhanen 2016, 25.) Tydhyvinvointi on pitkalti yksilollinen kokemus tyonteon mielekkyydesta,
tyOyhteison ilmapiiristd, lahiesimiestydsta ja johtamisesta (Rauramo 2012, 126). Tyéhyvinvointi koos-
tuu useasta osa-alueesta, kuten tyoturvallisuudesta, tyokyvystd, tydssd jaksamisesta, henkisesté hyvin-
voinnista, turvallisuudentunteesta ja tuloksellisuudesta (Virtanen & Sinokki 2014, 141).

Sosiaali- ja terveysministerio (2011, 5) on méaaritellyt tydymparistdn ja tydhyvinvoinnin vision vuoteen
2020 seuraavasti: terveys, turvallisuus ja hyvinvointi ovat tarkeita yhteisia arvoja, joita toteutetaan kay-
tdnnossa jokaisella tydpaikalla. Toimintaa ohjaa yhteinen kasitys hyvasta tyosta, joka siséltdé oikeuden-
mukaisen kohtelun, yhteisten arvojen noudattamisen, luottamuksen ja tasa-arvon. Hyva tydymparistd on
terveellinen, turvallinen ja viihtyisa. Tyoterveyslaitoksen (2019) méaaritelmén mukaan tyéhyvinvointi
tarkoittaa turvallista, terveellista ja tuottavaa tyotd, jota ammattitaitoiset tyontekijat ja tyoyhteisot teke-
vat hyvin johdetussa organisaatiossa. Hyvinvoivassa tydyhteisossé tyontekijat kokevat tyénsa palkitse-

vaksi ja elamanhallintaansa tukevaksi seikaksi.

Hyvinvoiva tyoyhteiso paitsi lisdé tyontekijoidensd tydmotivaatiota ja tyéhon sitoutumista, vaikuttaa
my0s heidédn terveyteensa ja tyotyytyvaisyyteensa positiivisesti. Nama seikat puolestaan parantavat tyo-
suorituksia, vaikuttavat tydssa jaksamiseen ja luottamuksen syntymiseen. Hyvin toimivassa tydyhtei-
sOssé tiedonkulku ja vuorovaikutus toimivat avoimesti ja mahdollisista ongelmista uskalletaan puhua
yhdessa aaneen. Henkildstdjohtaminen on osallistuvaa ja tasapuolisesti tydntekijoita kuuntelevaa. Toi-
mivalla tydyhteis6ll& on hyvat muutoksenhallintavalmiudet ja ongelmanratkaisuvélineet kaytossaan ja

sen toiminta suuntautuu tulevaisuuteen, on suunnitelmallista ja kehittdmishaluista. (Suonsivu 2014, 59.)

Tyo6hyvinvoinnin tukemisen ja kehittdmisen kansantaloudellinen merkitys on erittéin suuri ja vaatii usei-
den tahojen saumatonta yhteistyota. Valtioneuvoston periaatepaétokset, hallituksen politiikkaohjelmat
ja sosiaali- ja terveysministerion linjaukset tyoterveyshuollon ja tyéeldamén kehittdmisessa tahtaévat
kaikki tyoelaméan laadun parantamiseen, terveyden ja tyokyvyn yllapitdmiseen ja parantamiseen seka
kattavien ja laadukkaiden tyéterveyshuoltopalveluiden turvaamiseen. (Virtanen & Sinokki 2014, 92—

93.) Tyoterveyslaitoksen arviohinta tydhyvinvoinnin laiminlyonnistd on vuositasolla noin 40-41



miljardia euroa. Tdmé& summa koostuu sairauspoissaolojen, tyokyvyttomyyseldkkeiden, tyGtapaturmien
ja edelld mainittuihin liittyvé&n sairaanhoidon ja alentuneen tyokyvyn kustannuksista. Kuitenkin saman-
aikaisesti tydpaikkojen rahallinen panostus tyohyvinvointiin on vain noin kaksi miljardia euroa. (Aura
& Ahonen 2016, 19, 41; Kauhanen 2016, 11; Manka & Manka 2016, 39, 51.)

Kasvavan tyévoimapulan edessa puhutaan tyéurien pidentdmisestd ja tydssa jaksamisesta. Suomalaisen
tyohyvinvointipolitiikan tavoitteena on, ettd ihmiset jatkaisivat tyossdan nykyistd kauemmin ja elinikai-
nen tydsséoloaika pitenisi kolmella vuodella vuoteen 2020 mennessé (Sosiaali- ja terveysministerio
2011, 6). Monessa organisaatiossa henkiloston keski-ika on talla hetkelld 45-50 vuotta. Elakkeellesiir-
tymisikd on noin 60 vuotta. Tdma luku on yksi Euroopan alhaisimpia ja suurin osa véestosta jaakin
elakkeelle jo ennen 63 vuoden ikaad. (Kauhanen 2010, 198.) On arvioitu, ettd kunta-alalta elakoityy vuo-
teen 2030 mennesséd 58 prosenttia kaikista nykyisista tyontekijoistd, joista jopa 55 prosenttia on hoi-

toalan tyontekijoita (Kunta-alan eldkepoistumaennuste 2012—-2030).

Tyo6hyvinvoinnin perusta on maéritelty tyoturvallisuuslaissa. Lain tarkoituksena on parantaa tydolosuh-
teita tyontekijoiden tyokyvyn turvaamiseksi ja yllapitdmiseksi, ennaltaehkaista tyotapaturmia tai muita
tyostéd johtuvia tyontekijoiden fyysisen ja henkisen terveyden haittoja. Lain mukaan ty6nantajalla on
vastuu huolehtia tyontekijoiden terveydestd, turvallisuudesta ja tyéhyvinvoinnista. (Ty6turvallisuuslaki
23.8.2002/738.) Jokaisella tyontekijalla on oltava oikeus ja mahdollisuus tulla terveend tdista kotiin,
karsimétta vaikkapa tyotapaturmista, kiusaamisesta tai epaasiallisesta kohtelusta tydpaikallaan. Ty6tur-
vallisuuden hallinta on nykyisin yha enenevéssa maarin riskien ja ristiriitojen hyvaa hallintaa, arviointia,
toiminnan suunnittelua ja toteutusta. Lisdksi toiminnan avulla pyritd&n varmistamaan osaltaan esimer-

Kiksi asiakkaiden ja potilaiden seké toimintaympariston turvallisuus. (Rauramo 2012, 70-71.)

Eri toimijoiden vélinen yhteistyd on merkittavassa roolissa tydhyvinvoinnin tukemiseksi ja kehitta-
miseksi. Keskeisind toimijoina ovat muun muassa lahiesimiehet, henkildstéasioista vastaavat ja tyonte-
kijat seké tyoterveyshuolto. (Suonsivu 2014, 64.) Suomi on yksi harvoista maailman maista, jossa on
olemassa tyoterveyshuollosta erillinen lainsdadantd. Palkansaajista noin 86 prosenttia kuuluukin tyoter-
veyshuollon piiriin. (Virtanen & Sinokki 2014, 93-94.) Tyoterveyshuoltolain tarkoituksena on, etta
tyonantaja, tyontekijat ja tyoterveyshuolto yhteistoimin edistavat tyon ja tydympériston terveellisyytta
ja turvallisuutta, tydyhteison toimintaa ja tyontekijoiden terveyttd sekd tyo- ja toimintakykya tyouran
kaikissa vaiheissa (Tyoterveyshuoltolaki 21.12.2001/1383). Lakien ja sopimuksien lisdksi tyohyvin-
voinnin kehittdminen pohjautuu tyopaikalla tieteelliseen tutkimukseen, olemassa oleviin hyviin kaytén-

toihin ja eettisiin periaatteisiin (Rauramo 2012, 18).



Tyo6hyvinvoinnin lahtékohtana on jokaisen oma henkinen ja fyysinen suorituskyky. Yksilo voi tehda
paljon oman ty6hyvinvointinsa eteen. Naitd yksilotason seikkoja ovat muun muassa oikea asenne it-
seensd ja muihin, ajan tasalla olevat tiedot ja taidot, tyon ja muun eldmén yhteensovittaminen, liikunta
ja rentoutuminen, terveelliset elamantavat ja positiivinen asenne tyoyhteison kehittdmiseen. Tyonantaja
voi omalta osaltaan vaikuttaa tyohyvinvointiin tarjoamalla henkildst6lle mielenkiintoisia ja haasteellisia
toitd, terveellisen tydympariston, joustavat tydajat sekda kannustavan ilmapiirin. Tyontekijoilla pitéisi
olla mahdollisuus paatoksentekoon ja heidan osaamistaan olisi tuettava. Liséksi tyonantajan tulisi jar-
jestaa fyysisen ja psyykkisen kunnon yllapidon tuki, sairauspoissaolojen seuranta ja tarvittava tyoter-
veyshuolto. (Kauhanen 2016, 28-29, 87-89.)

Vaikka ty6éhyvinvoinnin kokemus on pitkélti yksil6llinen, se heijastuu aina tydyhteisétasolle (Rauramo
2012, 126). Tydyhteisdjen hyvinvoinnin perustana ovat yhteisot, joissa toteutuu oikeudenmukaisuus,
osallistuminen sek& syrjiméattdmyys ja joissa arvot, eettisyys sekd hyvinvointi ovat vahvasti sidoksissa
toisiinsa (Suonsivu 2014, 58, 72). Liséksi tydhyvinvoinnin kokemukseen vaikuttaa muun muassa tunte-
mus tasapuolisesta kohtelusta, tydn sujuvuudesta ja yhteisesta aikaansaamisen tunteesta. Jokainen tyon-
tekija onkin vastuussa osaltaan tydyhteisdnsa toimivuudesta ja tydhyvinvoinnin luomisessa. On erittain
tarkedd, ettd tyopaikalla panostetaan hyvéén, tasa-arvoiseen ja avoimeen vuorovaikutukseen ja tiedon-
kulkuun. Talloin kaikki tuntevat tulevansa kuulluksi ja kokevat, ettd heitd arvostetaan ja kunnioitetaan.
Hyvinvoivassa tydyhteisossa uskalletaan puhua ongelmatilanteissa suoraan ja tarpeeksi aikaisessa vai-
heessa, jolloin ne eivat paase syntymaan liian suuriksi. Hyvinvoiva tydyhteisd kestdd myds muutostilan-
teiden luomat paineet ja ajoittaiset ruuhkahuiput tyomaarassé. (Aura & Ahonen 2016, 147; Paasivaara
& Nikkild 2010, 144-154.)

Hyvén johtamisen merkitys tyéhyvinvoinnin kokemuksiin on todettu useissa tutkimuksissa (Kauhanen
2016, 92). Tyéhyvinvoinnin johtamiseen kuuluu olennaisena osana se, etta tyontekijan tyokykya hei-
kentaviin tekijoihin puututaan mahdollisimman varhaisessa vaiheessa. Téhén tyonantajalla on olemassa
useita keinoja, joista tdssa yhteydessa nostetaan esiin keskeisimmaét. Aktiivisen tuen malli tukee asioiden
puheeksi ottoa ja antaa tyontekijalle kuvan vélittdmisesta. Tyossé jaksamista voidaan tukea esimerkiksi
tyokierron ja uudelleensijoitustoimenpiteiden tai yksil6llisten tyoaikajarjestelyjen ja tyky-toiminnan
avulla. Mahdollista asiakasvakivallan uhkaa voidaan torjua kartoittamalla mahdolliset vaaratilanteet ja
tekemalld tyoturvallisuuslain mukainen ohjeistus naiden tilanteiden varalle seka kouluttamalla tyonteki-
joita tilanteiden varalle. Lis&ksi ainakin kehityskeskustelujen on todettu onnistuessaan parantavan tyo-
hyvinvointia ja epdonnistuessaan jopa heikentdvéan sit4. (Aura & Ahonen 2016, 77-87, 139-138; Suon-
sivu 2014, 64-65; Virtanen & Sinokki 2014, 157-158, 217-218.)



Ty6hyvinvoinnin parantaminen ndyttdd olevan vahvasti yhteydessa siihen, miten tydyhteison kollektii-
visuus voi ja kehittyy myonteisesti. Tdma ilmapiiriin vaikuttaminen on tarkea osa esimiesty6ta. Esimie-
hen on tarkeéa tunnistaa ja johtaa erilaisia tunnetiloja, koska tydyhteison ja tyontekijoiden tunteet ker-
tovat esimiehelle henkiloston hyvinvoinnista paljon. Siksi ei ole koskaan yhdentekevad, jos palaverissa
purskahdetaan itkuun tai paiskotaan ovia ja kiroillaan. Negatiivisuus on tunteena todella vahva voima ja
yksikin tyontekijé voi pilata ilmapiirid huonolla olollaan. Vastaavasti myonteiset tunnetilat auttavat ih-
mistd laajentamaan ajatteluaan, ndkemaan erilaisia ratkaisuvaihtoehtoja ja tekeméan parempia paatoksia
seka tukevat ammatillista kehitysta. Korjaavan palautteen rinnalla pitdisikin pystya aina huomioimaan
myonteinen palaute ja ensisijaisesti tukea tyontekijéiden onnistumista. Paatoksien on oltava johdonmu-
kaisia ja sddnnot ovat samat kaikille. (Virtanen & Sinokki 2014, 149-152.)

Maaréatietoinen arvostuksen osoittamiseen pyrkiminen kasvattaa tydyhteisdssa luottamusta ja turvalli-
suudentunnetta. Arvostava esimies huomioi tyontekijéiden vahvuuksia ja onnistumisia, héntd on helppo
lahestyd, han kuuntelee ja on kiinnostunut, antaa aikaa ja suhtautuu myonteisesti. (Virtanen & SinokKi
2014, 148-149.) Osaavan esimiehen on tarkeé huolehtia osaltaan siita, etta yksilon osaaminen ja toimin-
nan vaatimukset ovat tasapainossa keskenadn (Suonsivu 2014, 73). Kun on tutkittu henkiliden irtisa-
noutumista organisaatioissa, kaksi keskeista syytd ovat se, etta henkilot eivéat koe saavansa riittdvan no-
peasti mielenkiintoisia ja haasteellisia tehtdvia eli sopivia kasvu- tai oppimispolkuja ei 10ydy. Toinen
merkittédva seikka on huono johtaminen ja esimiestyd. Tutkimusten mukaan suurin osa henkilostosta
haluaa, ettd tyd on mielenkiintoista ja haasteellista ja siind oppii uusia asioita. Tosiasia on, ettd tydhy-
vinvointi ja sen kehittdminen ovat hyvin monitahoisia asioita ja millaén taholla ei ole riittdvan kokonais-

valtaista nakemysté asiasta. Siksi tarvitaan yhteistyota. (Kauhanen 2016, 89-92, 97.)

Suomalaista tydelaméé kokonaisuudessaan tutkittaessa nousee positiivisesti esiin se, miten tydymparisto
jatyoilmapiiri ovat kehittyneet viime aikoina suotuisaan suuntaan. Avoimuus tydpaikoilla on lisdantynyt
ja tyontekijoiden tiedonsaanti on parantunut. Tyontekijoitd kohdellaan entista tasapuolisemmin. Erityi-
sen paljon on parantunut tyontekijoiden ja johdon vélisen suhteen avoimuus ja luottamuksellisuus. Tyon-
tekijoista selva enemmistd kokee tydssaan yhteisollisyyden tunnetta ja tyon arvostusta. Lisdksi tyopai-
koilla kiinnitetd&n entistd enemmaéan huomiota turvallisuuden ja terveyden edistdmiseen. Sairauspoissa-
olojen maaré on laskussa ja entista suurempi osa suomalaisista tyontekijoista pitad tyokykyaan kokonai-
suudessaan erittdin hyvana. Tyooloja tutkittaessa nousee kuitenkin esiin myds se, etta typaikkakiusaa-
minen ja tyontekijoiden kokema fyysinen vakivalta tai sen uhka asiakkaiden taholta on lisd&ntynyt ja
ty6 koetaan usein henkisesti raskaaksi. (Tyoolobarometri 2016, 68-94.) Néihin huolestuttaviin piirteisiin

onkin syytd jokaisen esimiehen ja tyontekijén kiinnittad erityista huomiota.



2.2 Ty6hyvinvoinnin erityispiirteita hoitotydssa

Sosiaali- ja terveydenhuollon toimialalla tydskentelevilla on perinteisesti ollut hieman enemman sai-
rauspoissaolopdivia kuin tydssakéyvilla keskimaarin. Kuitenkin tyontekijat ovat itse yleisesti ottaen tyy-
tyvaisia tyohonsa ja pitavat terveyttadn ja tyokykyadn melko hyvana. Lisaksi reilusti yli puolet sosiaali-
ja terveysalalla tydskentelevisté tyontekijoisté arvelee typaikan johdon olevan kiinnostunut heidén ter-
veydestdén ja hyvinvoinnistaan. Valtaosa hoitohenkildstdsta katsoo pystyvéansa tekemaan tyonsé hyvin.
Tyytyvdisyys tyohon pohjautuu pitkalti asiakastyon palkitsevuuteen ja antoisuuteen: asiakastyo tuottaa
iloa ja mielihyvad ja asiakkailta saa palautetta tyGssa onnistumisesta. Pdivittdin ty6stdan innostuvien
osuus onkin suurempi kuin milld&&n muulla toimialalla. (Laine & Kokkinen 2013, 203—-207.)

muassa hoitohenkiloston tuntema vastuu asiakkaista ja heidan moniongelmaisuudestaan, vékivallan
uhka seka tyon fyysinen raskaus. Etenkin vanhainkotien tyontekijoiden keskuudessa tydoloja pidetdan
seka henkisesti etta ruumiillisesti kuormittavina. (Laine & Kokkinen 2013, 203-207.) Lisaksi mahdol-
liset arvoristiriidat voivat véahentaa henkiléston tyohyvinvointia (Suonsivu 2014, 165). Esimerkiksi ter-
veyskeskuksen vuodeosastolla ja kotihoidossa on yhdeksi haasteeksi nostettu juuri tyon vahainen arvos-
tus. Vanhustenhuollossa ty6skentelevat kokevat usein, eivét he voi tehda tyota niin hyvin kuin haluaisi-
vat ja vaikutusmahdollisuudet omaan tyéhon koetaankin muita sosiaali- ja terveydenhuollon alueita hei-
kommiksi. Positiivista on kuitenkin se, etta hoitajat itse arvostavat omaa tydtaan. Tama antaa tyéhyvin-
voinnin kokemiselle hyvét Idhtokohdat. (Laine 2014, 11-14.)

Tydaika vaikuttaa merkittdvasti moneen kokonaisvaltaiseen hyvinvoinnin osa-alueeseen, kuten tyétur-
vallisuuteen, terveyteen seka tyon ja muun elaman tasapainoon. Epatyypilliset tydajat ovat sosiaali- ja
terveydenhuollon toimialalla yleisia, mutta esimerkiksi vuorotyota tekevien osuus vaihtelee huomatta-
vasti eri toimintasektoreiden valilla. Tyoterveyslaitoksen vuonna 2010 teettdman toimialakyselyn mu-
kaan esimerkiksi vanhainkodissa tyoskentelevista teki s&annollista péaivatyota vain yksi vastaaja kym-
menestd. Tyon ja yksityiselaman yhteensovittamisen ongelmat vaikuttaisivat olevan yhteydessa tyoai-
kamuotoon siten, ettd vaikeimmaksi yhteensovittaminen koetaan toimintasektoreilla, joissa tehdaéan kol-
mivuoroty0ta. (Laine & Kokkinen 2013, 203-207.)

Vuorotyon vaikutuksista terveyteen on sangen paljon tutkimustietoa. Esimerkiksi Hollannissa tehdyn
tutkimuksen mukaan vuoroty0 vaikuttaa terveysongelmiin ja vahentad hyvinvointia sekd vaikuttaa jopa

paatokseen lopettaa tyot terveydenhoitosektorilla (Peters, De Rijk & Boumans 2009, 2689-2700).



Taustalla on fysiologisten vuorokausirytmien hairiintyminen epasadannollisissa tyQaikajarjestelyissé.
Vuorotyota tehdessé aivojen ja kehon toiminnoissa ilmenee sekd ohimenevia etta pysyvampia muutoksia
terveyden eri osa-alueilla. Epasaanndllisia tyoaikoja ja etenkin yovuoroja tekevilld, on todettu péiva-
tyontekijoitd enemmaén stressid, hermostuneisuutta ja kroonista vasymystd. Onnettomuusriskin, vasy-
myksen ja vuorokaudenajan vélill4 on olemassa selva yhteys, koska vasymyksen myota tarkkaavaisuus
heikkenee. Vuoroty0 voi altistaa painon nousulle, syddmen rytmihairidille sek& monille muille fyysisille
oireille. Rytmien héiriintymisell& on myo6s psykologisia ja sosiaalisia vaikutuksia. Tyén tuoma ilo ja
merKkitys voivat vahentya paivatyoté tekeviin verrattuna ja sosiaalinen eldma voi hairiintya. Lisaksi vuo-
rotyon epasaannollisyys ja tydvuorojen tietdminen vain muutamaksi viikoksi kerrallaan vaikeuttavat yh-

teisen ajan suunnittelua perheen ja ystavien kanssa. (Hakola 2010, 19; Ty6terveyslaitos 2018.)

Johtamisen nékokulma on térked tydaikajarjestelyissd, koska viime kédessa tydnantaja maaréa tyo-
ajoista. Valveutunut esimies ottaakin toiminnallisten ja taloudellisten seikkojen lisaksi huomioon tyon-
tekijoidensa terveyden ja turvallisuuden. Yksittaisen tyontekijan vuorotyon tai vaikkapa yotyon haittoja
on kuitenkin vaikea arvioida suoraan. Vaikka riskit tiedettéisiin, tietdmys ja kayttdytyminen eivat vélt-
tamatta kohtaa, koska tyontekijan arvio omasta terveydesté voi olla oireita vahattelevaa. Lisaksi tiede-
taan, ettd vuorotyon terveysvaikutukset ilmenevat hitaasti, jolloin niitd on vaikeampi todentaa. Iké&vinté
yksittaisen tyontekijan kannalta on, ettd vuorotyon aiheuttamat terveysmuutokset eivét ehka palaudu
ennalleen. Kaytannossa kuormittavia tydaikoja ja vuorotyota siedetdédn paremmin, jos niihin liittyy ta-
loudellisia etuuksia tai vaikkapa pitkia vapaajaksoja. Myos kaytdnnon kokemus harjaannuttaa kaytta-
méaan sellaisia keinoja, jotka auttavat merkittavasti jaksamaan vuorotydssd. Naitd ovat esimerkiksi
omasta nukkumisesta huolehtiminen ja terveet elintavat. (Hakola 2010, 28-29.)

2.3 Vuorotyota saateleva tydaikalainsdadanto

Suomessa sosiaali- ja terveydenhoitoalan tyfaikoja sadtelevat Euroopan unionin jasenvaltioita velvoit-
tava tyOaikadirektiivi (2003/88/EY), yleinen tydaikalaki (9.8.1996/605) seké kunta-alalla alakohtaiset
virka- ja tydehtosopimukset (KVTES). Ndiden ohella tyévuorosuunnitteluun vaikuttaa paikalliset ja or-
ganisaatiokohtaiset sopimukset sekéd tyésopimus-, ty6turvallisuus- ja tyoterveyshuoltolaki. Euroopan
unionin tyQaikadirektiivi on eurooppalaisen tyoeldman perusdirektiivi, jonka tarkoitus on osaltaan vah-
vistaa tyontekijan turvallisuutta ja terveytta koskevat vahimmaisvaatimukset tyGajan jarjestamista var-
ten. Se on vahimmaisdirektiivi, mika tarkoittaa sitg, ettd kansallisen tydaikalain pitaa tuottaa direktiivin

méaardédma vahimmaissuoja tyontekijoille. (Hakola 2010, 13; Tyoterveyslaitos 2017.)
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Ty0aikaa on se aika, jonka tyontekijé kayttaa tyontekoon ja on velvollinen olemaan tyonantajan kéytet-
tavissa. Saanndllinen tydaika maaraytyy tyontekijdén sovellettavan tydaikamuodon mukaan. Yleinen
tybaikalaki madrittelee tydajan yleissdannoksen lisaksi jaksotyOajan poikkeuksena tietyille erikseen
maéaritellyille aloille. Siten jaksoty6ta voidaankin kayttaa vain tydaikalain sallimissa toissa tai jos jakso-
tyon kayttdmisesta on sovittu erikseen tydehtosopimuksissa. JaksotyGajasta on monia etuja. Se sallii
muun muassa joustavan ja sdannollisen tyovuorosuunnittelun seka yleissadnnoksesta poikkeavat tyoai-
kajarjestelyt ja ylityokorvaukset. Hoitotyohon tybaikalakeja sovellettaessa on huomioitava, ettd valtaosa
hoitohenkilostosta tyoskentelee kuntasektorilla tehden vuorotyén luonteista jaksotydaikaa. Se on ylei-
sesti kaytossa esimerkiksi sairaaloiden ja terveyskeskusten vuodeosastoilla seka palvelutaloissa. N&ihin
tyontekijoihin sovelletaan kunnallista yleista virka- ja tytehtosopimusta. (Hakola 2010, 13; Tehy 2019.)

Tydaikalain mukaisessa vuorotydssa tydvuorot vaihtuvat saannollisesti ja muuttuvat ennalta sovituin
ajanjaksoin. Vuoroja ei tarvitse olla kaikkina viikonpéivind saman verran eika niiden pida alkaa paivit-
tain samaan kellonaikaan. Vaihtuminen tulee olla ennalta sovittua ja tyontekijoiden tulee tietdd ennalta,
miten pitkan aikaa kutakin vuoroa tehdaan. Lisaksi vuorojen vélilla voi olla paallekkaisyyttd enintdén
yhden tunnin ajan. (Tehy 2019; Tydaikalaki 9.8.1996/605.) Vaikka jaksotytaika on sangen joustava
tydaikamuoto, tehdyt tyaikaratkaisut voivat olla usein sangen kuormittavia. Tavallisia ilmigita tyovuo-
roluetteloissa ovat esimerkiksi suuri tuntimaaré yhdella viikolla (yli 48 tuntia) ja toistuvat ilta-aamu —
siirtymat, jolloin tyévuorojen vélit jaavat liian lyhyeksi. Pidempien vapaiden saamiseksi perdkkaisia
tyovuoroja voi olla useita (yli 7 tydvuoroa). Kéaytdssa voi olla myds lyhyt aamuvuoro ennen samana

iltana alkavaa yovuoroa. (Hakola 2010, 24.)

Tydaikalain mukaan tydaika kolmen viikon jaksossa on maksimissaan 116 tuntia 15 minuuttia. Kunnal-
lisen virka- ja tydehtosopimuksen mukaan tydvuoron enimmaispituus on 10 tuntia paivavuorossa ja 12
tuntia yovuorossa. Tastd voidaan poiketa ainoastaan paikallisella tydehtosopimuksella. Minimityovuo-
ron pituus on yleensé neljé tuntia. (Tehy 2019; Tydaikalaki 9.8.1996/605.) Myos virka- ja ty6ehtosopi-
musten mukaisia enintddn 10-12 tunnin tyévuoroja halutaan tehdd yha useammin. Perusteluina niiden
tekemiselle on toisaalta hoidon jatkuvuus ja toisaalta pitkéat vapaat. Kuitenkin tyon kuormittavuuden
nékodkulmasta ndma tyovuorot ovat pulmallisia. Ne ovat liséksi ristiriidassa sen kanssa, ettd hoitotyota
pidetddn raskaana ammattina. Tydvuorojen pidentamiseen pitéisikin aina olla tyosté lahtevé tarve, kuten
tyon sujuvuuden tai laadun parantaminen. Pitkét tyévuorot eivat kuitenkaan ole esimiehen nakékulmasta

toimivimpia esimerkiksi mahdollisten sairauslomien ja sijaisten puutteen takia. (Hakola 2010, 40-41.)
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TyoOaikalaki méaarittda yotyoksi tyon, jota tehdaén klo 23:n ja 06:n valilla. Ydvuoro on tyévuoro, josta
vahintdan kolme tuntia tyoskennelldan kyseisten kellonaikojen valilla. Yotyo on tyoturvallisuuslaissa
maéaritelty erityistd kuormitusta aiheuttavaksi tekijaksi ja yotyota tekevalle tyontekijalle on jarjestettava
mahdollisuus vaihtaa muuhun véhemmaén kuormittavaan tydvuoroon, jos yotyostéd aiheutuu vaaraa hé-
nen terveydelleen. (Tehy 2019; Tyo6aikalaki 9.8.1996/605.) Tutkimukseen perustuvia suosituksia siit,
miten yotyo tulisi jarjestad, ei juurikaan ole. Ihannetilanteessa univajetta kertyy yovuorojen aikana vain
vahan eika se pahenna yotyon suoriutumista. Yovuorotydn suosituksissa mainitaan, etta vakituista yo-
tyota tulee olla mahdollisimman vahan ja perakkdisia yovuoroja saa olla enintdan kaksi tai kolme ja
niiden jalkeen tulee olla vahintdan kaksi vapaapdivéa. Yksittaisia yovuoroja ei suositella, koska silloin
tyontekija kohtaa joka kerta rankimman yévuoron eli ensimmaisen yon. (Hakola 2010, 35-39.)

Tyoaikalaki edellyttad, ettd tyopaikalle on laadittava tydvuoroluettelo. Se toimii tydaikakirjanpitona,
palkanmaksun perusteena ja todisteena tehdyista tyovuoroista. Tydvuoroluettelosta on kaytava ilmi
tyontekijan tyo- ja lepoajat seké tydajan alkamis- ja paattymisajankohta tdsmallisind kellonaikoina. Se
on saatettava kirjallisesti tyontekijan tietoon viimeistaan viikkoa ennen siind tarkoitetun ajankohdan al-
kamista. Tyovuoroluettelo laaditaan yhta pitkéksi ajaksi kuin on tydajan tasoittumisjarjestelma eli aika,
jonka kuluessa ty6aika tasoittuu. Enimmaistyoaika on rajoitettu kaytossa kolmen viikon jaksoon, jossa
paivittdisen tydajan pituutta rajoittaa tydaikalain mukaiset vahimmaisleposdédnnokset. Jaksotydssa ei ole
vuorokautista tai viikoittaista ylity6ta, vaan ylityoraja on jaksokohtainen. Ylity6td muodostuu, kun jak-
son ylityfaika ylittyy. Esimies on vastuussa tyévuoroluettelon toimivuudesta. Se on sitova ja siihen ei
voi tehdd muutoksia ilman tyontekijén lupaa. (Hakola 2010, 14; Tehy 2019; Ty0aikalaki 9.8.1996/605.)

2.4 Tyobaika-autonomia ja sen toteutuminen kaytannossa

Sosiaali- ja terveysalalla kdydaan runsaasti keskustelua joustavammista tyon tekemisen jarjestelyista ja
tyontekijoiden vaikutusmahdollisuuksien lisdédmisesta. Yksi tdrkeimpid tyohyvinvoinnin l&hteitd on tyon
hallinnan tunne. Siihen kuuluu tyontekijan mahdollisuus vaikuttaa tydoloihinsa, tydn siséltdon ja moni-
puolisuuteen sekd osallistuminen omaa ty6ta koskevaan paatoksentekoon. Tyon hallintaan kuuluu myds
tyontekijan vaikutusmahdollisuus omiin ty6aikoihinsa. Tydaika-autonomia on yhteisollinen tyévuoro-
suunnittelun malli, jossa tyontekijat ja tydyhteisot osallistuvat ja vaikuttavat aktiivisesti omaan tyovuo-
rosuunnitteluunsa. (Hakola 2010, 49; Manka & Manka 2016, 28; Suonsivu 2014, 92-93.) Autonominen
tyévuorosuunnittelu on nykypdaivéaa ja useissa tyoyksikoissa suunnitellaankin parhaillaan sen kayttéon-

ottoa tai aikaisemman toiminnan kehittamista.
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Uudenlaisen toimintatavan luominen tydyhteis60n vaatii vanhoista toimintamalleista luopumisen lisaksi
asenteiden ja aikaisemman ajattelumallin muuttamista. Tydvuorosuunnittelumalliin on hyvé siirtyé vai-
heittain niin, ettd alkuun voidaan suunnitella tydvuorolistaan esimerkiksi vain toiveet. Seuraavassa vai-
heessa voidaan huomioida tydntekijoiden tydaikamieltymykset, esimerkiksi toinen tekee mieluummin
aamu- kuin iltavuoroja ja toinen ei tee yovuoroja lainkaan. Suunnittelun kolmannessa vaiheessa laitetaan
omat tyovuorot yhteiseen tydvuoroluetteloon mieltymysten ja toiveiden niin, etta erityistoiveet ympy-
roidaan. Viimeisessa vaiheessa, eli tdysin autonomisessa tydvuorosuunnittelussa, jokainen laittaa omat
tydvuoronsa tydvuoroluetteloon huomioiden kyseisen tydvuoron miehitys- ja osaamistarpeet. Yli- tai
alimiehitystilanteissa sovelletaan tasapuolisuuden ja oikeudenmukaisuuden periaatteita ja hankalat koh-
dat ratkaistaan yhdessa keskustelemalla. Kaikkien on hyvéksyttdva kompromissit ja ymmarrettava, etta

omat tydaikamieltymykset eivat voi aina toteutua. (Kallioméki-Levanto 2010, 67-74.)

Autonominen tydvuorosuunnittelukaytanto ei ole koskaan vain yksinomaan tyoaikojen saatelya tai yk-
sittdisten henkil6iden toiveiden toteuttamista. Kyse on koko tydyksikon toiminnasta ja sen sujuvuudesta,
koska tydaika-autonomian perusteena on aina oltava tyon organisoinnin toimivuus ja toiden sisélto seka
sen tehokkuuden parantaminen. (Hakola 2010, 50.) Yhtend tydvuorosuunnittelun tarkeané lahtokohtana
voidaankin pitaa sitd, ettd henkilostoé on oltava tydssa oikeaan aikaan, oikea maara ja oikeassa paikassa
niin, ettd toiminnalliset huiput ja hiljaiset hetket on huomioitu. Liséksi tyén etenemista ja tyéhyvinvoin-
tia edistaa se, ettd henkildstda on joskus yksi yli minimin kasautuneiden tdiden purkua varten ja yllatta-

viin poissaolotilanteisiin on sijainen hyvin saatavilla. (Kalliomaki-Levanto 2010, 65-66.)

Liskin (2012, 64-66) tutkimustulosten mukaan esimiehet kantavat padasiallisen vastuun tyovuoroluet-
teloista ja kaikki eivét ota riittavasti vastuuta tydvuorosuunnittelusta. On kuitenkin ensiarvoisen tarkeaa,
ettd kaikki tyoyhteison jasenet sitoutuvat autonomiseen tyévuorosuunnitteluun, koska osallistuvuus on
suoraan yhteydessad muutoksen onnistumiseen. Jokaisella on yhtenéinen ja tasa-arvoinen oikeus ilmaista
mielipiteensd ja tulla kuulluksi. Vastuun jakaminen yhdessa merkitseekin sitd, ettd tydyhteison jasenet
huomioivat tasapuolisesti toistensa ja tyoyksikkonsa toiminnalliset tarpeet seké osallistuvat yhdessé tyo-
yksikodn toiminnan kehittdmiseen. (Bluett 2008, 12-14, 54; Paasivaara & Nikkila 2010, 95-100.) On
todettu, ettd jos oman tyotehtavan pystyy hahmottamaan suhteessa organisaation tulevaisuuteen ja stra-
tegiaan seké tulevaisuudessa esiin tuleviin haasteisiin, tyon vastuullisuus kasvaa. Tamé tyon vastuulli-
suus on viime kadessé tarkedd myos organisaation kannalta, koska se tekee mahdolliseksi organisaation
toiminnan tehokkuuden ja tuottavuuden. (Virtanen & Sinokki 2014, 121.)
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Suomessa tyontekijat otetaan yleisesti hyvin mukaan muutokseen ja uuden toiminnan kehittdmiseen.
Ty0 ja terveys Suomessa 2012 -tutkimuksen vastaajista suurin osa arvioikin, ettd heill4& on mahdollisuus
olla mukana heitd koskevassa paatoksenteossa (Puttonen ym. 2016, 15). My0s sijaiset on otettava tasa-
arvoisesti mukaan autonomiseen tyévuorosuunnitteluun ja uuden tyontekijan perehdytyksessé on tar-
kedd antaa tietoa kaikesta tyohon liittyvasta toiminnasta, kuten tyfaika-autonomiasta (Aura & Ahonen
2016, 153; Suonsivu 2014, 145). Valitettavasti madraaikaisessa tyosuhteessa olevat kokevat paatoksen-
teko- ja vaikutusvaltansa heikommaksi kuin vakituisessa tydsuhteessa olevat (Hintsala 2005, 128). Li-
séksi he kokevat valitettavan usein, etta heité syrjitaan tydpaikalla. Positiivista on kuitenkin se, ettd taméa
syrjinnan kokemus nayttaisi tydolobarometrin mukaan olevan suomalaisessa tydelamassa selkeéssé las-
kussa. (Tydolobarometri 2016, 78-79.)

Uuden asian kayttoonottoon liittyy aina luonnollisesti niin epdilyja kuin odotuksiakin. Ty6aika-autono-
miaa kayttoonotettaessa epailyn aiheina on noussut esiin muun muassa tasapuolisuus ja tyévuorotoivei-
den toteutumattomuus, osaamisen huomioiminen seka tyontekijoiden kuuleminen tyovuoroja suunnitel-
taessa. Tyontekijoiden keskuudessa tydaika-autonomiaan kohdistuvia odotuksia puolestaan on ollut
toive uuden kéytannon myonteisista vaikutuksista osaston ilmapiiriin, joustavuuden lisdéantymisesta seké
omiin ty6vuoroihin vaikuttamisesta. (Jussila, Heikkild & Sandelin 2017, 7.) Mahdollisiin kielteisiin
asenteisiin voidaan vaikuttaa avoimen tiedottamisen ja keskustelun sek& koulutuksen avulla (Hyvonen
2014, 41; Immonen 2013, 22-23). Ty0aika-autonomia voidaan ottaa tydyksikkoon alkuun vaikkapa ko-
keiluluonteisesti mukaan ja vasta arviointijakson jalkeen paattdd, otetaanko uusi malli kdytantoon
(Bluett 2008, 12-14, 54). Alkuvaiheessa on aina hyva muistaa, ettd kokonaisuuden hahmottaminen ke-
hittyy ty0aika-autonomian kéytossdolon myota (Hintsala 2005, 98-99; Koning 2014, 24-28).

Toimiessaan tydaika-autonomia auttaa henkilostod ymmartamaan muiden yksilollisia tarpeita ja paran-
taa yhteishenked. Se on toimintaa kehittavaa, henkildston tyohyvinvointia ja tydssa jaksamista tukevaa.
(Bluett 2008, 1214, 54.) Kuitenkin tydaika-autonomian kayttdonottovaiheessa on aina hyva luoda tyo-
yksikkoon yhteiset pelisddnnot, koska yhtendisyys paitsi selkeyttédd kaytantoa, myos parantaa tyoyhtei-
son ilmapiirid. Pelisdanndt pohjautuvat pitkélti niihin tydpaikan arvoihin ja normeihin, joiden mukaan
yhteistssa toimitaan. N&issa keskusteluissa sovitaan hyvasta tyokayttaytymisesté seké tasapuolisuudesta
ja oikeudenmukaisuudesta. On hyva keskustella esimerkiksi siitd, montako yévuoroa tai viikonloppua
listalla tehd&&n, montako tyopéivaa voidaan suunnitella putkeen, miten lomalle lahtijat huomioidaan ja
mitk& ovat mahdolliset seuraamukset yhteisten pelisdéntdjen noudattamattomuudesta. Lisaksi on hyva
sopia toimintatapa tilanteisiin, joissa esimerkiksi vuoroihin olisi tulossa yli- tai alimiehitysta. (Hakola
2010, 52; Paasivaara & Nikkild 2010, 14-15, 82-83.)
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Sovitut pelisdannot kirjataan ylos kaikkien nahtdville. Niitd on noudatettava, kerrattava saannollisesti
sekd muutettava tarvittaessa. (Paasivaara & Nikkila 2010, 82—-83.) Hyviin tydyhteisotaitoihin kuuluu
tapa ajatella asioita oman edun sijaan kokonaisuuden kannalta sekd halu tukea ja auttaa esimiesta ja
tyotovereita. Huomaavaisuus ja toisten arvostaminen ovat tarkeita tydyhteisotaitoja, joilla kaikkien tyo-
hyvinvointi yleensa paranee. Hyviin tyoyhteisétaitoihin kuuluu lisdksi sitoutuneisuus tyohon. Jokaisen
tyontekijan pitaa ajoittain pysahtya arvioimaan omia henkilokohtaisia tydyhteisotaitojaan, koska hyvét
alaistaidot auttavat tyoyhteisda tavoitteiden saavuttamisessa, parantavat ajankayttoa ja tyon laatua seka
lisddvat tyopaikan houkuttelevuutta. (Virtanen & Sinokki 2014, 211.) Vahvuuksien kautta eteneminen
luo tydyhteis60n ilmapiirin, joka kannustaa tyontekijoitd autonomiseen tydskentelyyn, aktiivisuuteen ja
hyvaan yhteistychon. lhanteellista on, jos tyontekijat luovat itseohjautuvasti ja vastuullisesti tyéhyvin-
voinnin tilan, jossa asioita ei pohdita ongelmalahtdisesti vaan mahdollisuusléhtdisesti. N&in toimien

avoimuus, tyontekijoiden oma ideointi ja muiden arvostus kohoavat. (Suonsivu 2014, 113-114.)

Liskin (2012, 62) mukaan tydvuoroista neuvotellaan tiimeissa tai hoitoryhmissa hyvin. Aikaisempien
tutkimuksien mukaan kaikki eivét valitettavasti noudata pelisadntdja. Lahes jokaisessa tydyhteisdssa on
tyontekija, joka suunnittelee tyévuorot tydyhteison toimivuutta ja sen muita jasenia huomioimatta (Im-
monen 2013, 24). Ty6vuorojen tasapuolisuus ei mydskaan aina toteudu, koska ty6toverit toimivat itsek-
kaasti piittaamatta sdédnnoisté (Hyvonen 2014, 43). Ensimmaisend tydvuoronsa laittaneet valitsevat par-
haat vuorot ja voimakkaat persoonat jyradvat heikommat (Liski 2012, 66). Jotkut ovat liian ehdottomia
tydvuorotoiveissaan, tyovuoroista Kilpaillaan ja tiettyja vuoroja véltellaan (Jaaskeldinen 2013, 31-34).
Tybvuororivien laittamisen jalkeen alkaa neuvottelut suunnitelman toimivuudesta, joka johtaa usein
konflikteihin (Ronnberg & Larsson 2010, 35-53). Yhdysvaltalaisessa tutkimuksessa tydaika-autonomia

lopetettiin, koska pelisaantdja ei noudatettu riittdvan hyvin (Bailyn, Collins & Song 2007, 72-77).

Taman paivan tydpaikkojen ja niiden toimintaymparistdjen kiihtyvd muutosvauhti tekee tydyhteisoistéa
entistd herkempia erilaisille ristiriitatilanteille. Erilaiset ongelmat ovat jokaisen tydyhteison arkipdivaa
eika ongelmatonta tyoyhteisoa ole olemassakaan. Valilla tulee vagjadmatta vastaan hankalia tilanteita,
joiden ratkaisemiseksi vaaditaan kompromisseja. Ammatillisessa tyoyhteisdssa pitaa osata ratkaista ris-
tiriitoja ja epakohtia yhdessé keskustelemalla. Niista pitdé pystya puhumaan avoimesti ja turvallisesti ja
niihin pitdd puuttua valittémasti, jotta ne eivat aiheuta isompaa riitaa tydyhteison sisélle. Kaikkien on
hyvd muistaa, ettd autonomisessa tyévuorosuunnittelussa on huomioitava aina ensisijaisesti tyoyksikon
toimivuus ja asiakkaiden tarve. Siksi jokaisen on kyettdvé joustamaan vuorollaan. Luottamus ja oikeu-
denmukaisuus ovat kaiken kulmakivena uuden toiminnan onnistumisen kannalta. (Paasivaara & Nikkil&
2010, 86, 118-122; Ronnberg & Larsson 2010, 38.)
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Tyoyhteisoll& on oltava mielekds perustehtdvé ja esimiehen on kirkastettava tyontekijoilleen sen sisal-
t04, tulevaisuuskuvaa ja niitd arvoja, joille se perustuu (Paasivaara & Nikkild 2010, 144). Perustehtavan
selkeyttdminen mahdollistaa osaltaan entistda paremman tydn hallinnan (Suonsivu 2014, 129). On syyté
muistaa, ettd esimiehelld on aina kokonaisvastuu toiminnan turvaamisesta ja asiakasturvallisuudesta si-
ten, ettd jokaisessa tydvuorossa on riittdvasti osaavaa henkilokuntaa (Koning 2014, 24-28; Russell,
Hawkins & Arnold 2012, 408-409). Henkilokunta voi vaihdella vuoroja keskendan, mikali toiminta
otetaan huomioon ja vuorojen vaihtaminen onnistuu yhteistydssa (Rénnberg & Larsson 2010, 38). Pe-
rustehtdvan tekeminen ei myodské&an saa karsia autonomisen tyévuorosuunnittelun takia. Jaaskelaisen
(2013, 29) mukaan tydvuoroja suunnitellaankin muun tyon ohella rauhallisina hetking, kuten ydvuo-
rossa, iltavuorossa, ennen tyovuoron alkua tai loppua, kahvitauolla tai kotona. Toisen tutkimuksen mu-
kaan tyontekijat kuitenkin kokevat ajan varaamisen tyévuorosuunnittelun tekemiseen hankalana ja sen

olevan hukkaan heitettya tydaikaa seka pois perustyon tekemisestd (Hyvonen 2014, 41-42).

Esimieheltd odotetaan tyOyhteistssa tukea ja apua (Virtanen & Sinokki 2014, 216). llman esimiehen
innostuneisuutta ja sitoutumista uusien toimintatapojen kéyttéonotto ja kehittdminen eivét onnistu. Esi-
miehen rooli on pitkalti tuen antamista tydvuorosuunnitteluun liittyen. Tydvuorolistan toimivuudesta
muistutteleminen koetaan hyvand ja esimiehen puoleen kaannytadn hankalissa tilanteissa. (Immonen
2013, 27-28.) Ryhman j&seni ei kuitenkaan voida maaraté toimimaan innostuneesti, luovasti tai yhteis-
tyOhaluisesti, vaan toimintatavan pitdd kummuta ryhmasta itsestaan tai siihen voi kannustaa epasuorilla
keinoilla. Olennaista on tassékin luottamus, yhteiset neuvottelut ja osallistuvuus seké tiedon antaminen.
(Paasivaara & Nikkild 2010, 141.) Suomessa esimiestyon laatu on parantunut viime vuosina (Puttonen
ym. 2016, 13). Erityisen tarkedksi vaikuttamiskeinoksi esimiestydssd on nostettu oikeudenmukainen

kohtelu ja sen puutteen on todettu jopa sairastuttavan tydyhteison jasenia (Manka & Manka 2016, 42).

Hintsalan (2005, 126-127) mukaan esimiehen antama tuki, kannustus ja myonteinen suhtautuminen tyo-
vuorosuunnitteluun voi laskea tytaika-autonomian kaytossdolon aikana. Esimiehen johtamistapa ei valt-
tamatta tue tyontekijoiden etuja, koska han pystyy vaikuttamaan yksilollisiin tyévuoroihin ja muutta-
maan niitd. Tutkimuksen mukaan hoitajat toivovat enemman tiimitydskentelya ja neuvottelevampaa,
tyontekijoitd arvostavampaa ja keskustelevampaa johtamistyylia. Liskin (2012, 67) mukaan on hyvé, jos
esimies kysyy tyontekijalta luvan tyévuorojen muutoksiin. Immosen (2013, 28, 41) tutkimuksessa nou-
see esiin, ettd niissé tyoyhteisdissd, joissa tydaika-autonomia on ollut véhemmaén aikaa kéaytossa, tyon-
tekijat odottavat enemmaé&n oman suunnitelman toteutumista. Tutkimuksessa todetaan myas, etté jos esi-
mies joutuu muuttamaan paljon suunniteltua tyévuorolistaa keskustelematta tyontekijoiden kanssa, se

koetaan luottamuksen puutteena.
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2.5 Ty0Oaika-autonomia henkiloston tydhyvinvoinnin tukena

Ty0aika-autonomia on Suomessa suhteellisen uusi tyévuorosuunnittelun muoto, joka on otettu kayttoon
useimmissa tyoyhteisoissa vasta viime vuosina. Siten tutkittua tietoa sen vaikutuksesta hoitohenkilokun-
nan tyohyvinvointiin on olemassa vield suhteellisen vahan. (Immonen 2013, 15.) Ty6aika-autonomialla
on todettu olevan selked vaikutus tydhyvinvointiin ja sen on koettu tukevan tydssajaksamista. Ty0daiko-
jen joustavuus tukee tyohyvinvointia kahden mekanismin kautta. Toisaalta tyaikojen joustavuus mah-
dollistaa optimaalisen palautumisen ja toisaalta se mahdollistaa henkilokohtaisen eldman ja tyon yhteen-
sovittamisen. (Aura & Ahonen 2016, 148.) Kaikki eivat kuitenkaan osaa huomioida tyohyvinvointiaan
tyovuorosuunnittelussa etenkaan niissa tydyhteisoissa, joissa tydaika-autonomia on ollut vahén aikaa
kaytossa. Riittavan levon merkitys korostuu yhtend tydhyvinvoinnin osatekijand, ja tydvuorosuunnitte-
lulla voidaankin vaikuttaa tyontekijoiden unen laatuun ja méaaraan. Autonominen tyévuorosuunnittelu
mahdollistaa lisdksi muun muassa sen, etté illasta suoraan aamuvuoroon tulemisia on mahdollisimman
vahan. (Immonen 2013, 43.)

Tybaika-autonomian myo6ta on helpompi suunnitella oman jaksamisen kannalta parempia tyévuoroja,
esittaa tyovuorotoiveita enemman, tehdd halutessaan pidemmaén tydvuororupeaman tai pitdd useamman
vapaapdivan perakkain (Immonen 2013, 24-25; Jussila ym. 2017, 8; Jadskeldinen 2013, 30-33; Peters
ym. 2009, 2689-2700). Kun tydvuorot saa suunnitella oman eldmaén ja jaksamisen mukaan, tyon kuor-
mittavuuden tunne, psyykkinen rasittuneisuus, stressin kokemus ja koetut vuorotyon haitat pienenevat.
Autonomialla on liséksi selked positiivinen vaikutus sairauspoissaoloihin ja tydssa jaksamiseen niin, etta
tyontekijat ovat virkedmpid tyoyhteisoissa, joissa autonominen tydvuorosuunnittelu on ollut kdytossé
pidemman aikaa. Lisaksi tyohyvinvointia lisad vapauden tunne, joka tydvuorosuunnitteluun liittyy,
vaikka samalla tiedostetaankin, ettd tydvuorot eivét aina toteudu oman suunnitelman mukaan. (Bailyn
ym. 2007, 72-76; Bluett 2008, 12; Hyvonen 2014, 47-56; Jussila ym. 2017, 9; Jaaskeldainen 2013, 30;
Koning 2014, 24-28; Liski 2012, 70-72.)

Autonomisen tyévuorosuunnittelun tasapuolisuus ei tarkoita sitd, ettd kaikille jaetaan automaattisesti
saman verran samanlaisia vuoroja. Ty0aika-autonomia mahdollistaa tyontekijoiden henkilokohtaiset tar-
peet tyévuorosuunnittelussa. On tarkeéd, ettd tyontekijalla on mahdollisuus eri elaméankaaren vaiheessa
tehda sellaista tydaikaa, miké hanelle kulloinkin parhaiten sopii. Pienten lasten vanhemmat tarvitsevat
joustavia tyOaikamalleja tyon ja muun eldman yhteensovittamiseksi. Keski-ikéisilla saattaa olla haas-
teena omista ikaantyneista vanhemmista huolehtiminen. L&hella elédkeik&& olevilla tydntekijoilla yksi-

I61liset tyoaikaratkaisut puolestaan edistdvat tydssa pysymista ja oman jaksamisen tukemista. (Aura &
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Ahonen 2016, 81-82, 150; Puttonen ym. 2016, 17-25.) Etenkin vuoroty6té tekevien tyontekijoiden toi-
veena on tyon ja perheen joustava yhteensovittaminen, joka konkretisoituu mahdollisuutena vaikuttaa
tybaikoihin, tyévuoroihin ja lomiin. Vapaa-aika kilpailee yhd vahvemmin ty6ajan kanssa ihmisten hy-
vinvointitekijana ja siksi tyopaikalla on huomioitava riittdvasti myds sen puutteista nousevia tarpeita.
Ihannetapauksessa ty0 ja vapaa-aika tukevat aina toinen toisiaan. (Aura & Ahonen 2016, 22.) Aikaisem-
mat tutkimukset osoittavatkin tybaika-autonomian mahdollistavan tyon, perhe- ja muun yksityiselaméan
yhteensovittamisen sekd paremman eldménhallinnan (Bailyn ym. 2007, 72—76; Bluett 2008, 12-14; Hy-
vonen 2014, 47, 56; Koning 2014, 24-28; Russell ym. 2012, 408-409).

Autonomisella tyovuorosuunnittelulla saadaan koko tydyhteisdon yhteista hyvad. Mité pidempaan tyo-
aika-autonomia on ollut kaytdssa, sitd enemman keskusteluiden koetaan lisdantyneen ja niihin on tullut
tasapuolisuutta. Niissa tyoyhteisdissa, missa tydaika-autonomian kdyttoonottaminen ei ole vield taysin
toteutunut, puuttuu keskustelusta usein avoimuus. (Immonen 2013, 35-36.) Tutkimuksien mukaan yh-
teisollisyyden lisdédntyminen parantaa my6s tyGyhteison ilmapiirid ja tiimitydskentelytaitoja (Jussila ym.
2017, 8; Koning 2014, 24-28; Russell ym. 2012, 408-409). Liséksi neuvottelu- ja vuorovaikutustaidot
paranevat ja ymmarrys tydtovereiden tarpeisiin lisadntyy (Bluett 2008, 12-14, 54).

Tyo6vuorosuunnittelumuodon vaikutuksista potilaisiin tiedetdan hyvin vahan. Potilaiden on todettu saa-
van laadukkaampaa hoitoa niissé tydyksikoissa, joissa tydaika-autonomia on tydvuorosuunnittelumuo-
tona. Asiaa ei kuitenkaan ole tutkittu potilaiden, vaan hoitohenkilékunnan nédkokulmasta katsottuna.
Laadun paranemisen selittdd ndissa tutkimuksissa esiintynyt tydaika-autonomian kokonaisvaltainen vai-
kutus tyohyvinvointiin ja hoitohenkildston jaksamiseen (Bailyn ym. 2007, 72—76; Koning 2014; 24-28;
Russell ym. 2012, 408-409.) Kotimaisista tutkimuksista Hintsalan (2005, 173) tutkimuksen havainnot
viittaavat siihen, ettd henkilokunnan autonomian vahvistaminen, saattaa johtaa potilaiden laadukkaam-

paan hoitoon.

Aikaisempien tutkimuksien mukaan suurin osa vastaajista on kokenut autonomisen tyévuorosuunnitte-
lun positiivisena asiana. Ty0aika-autonomian pidempaan jatkuessa hoitajat ovat olleet siihen tyytyvai-
sempid ja haluavat jatkaa sité, koska sité pidettiin merkittavana tyéhyvinvointia edistdvana asiana. (Im-
monen 2013, 22; Jaéskeldinen 2013, 33.) Ristiriitojakin 16ytyy. Sen mukaan seurantatutkimukset ovat
olleet kestoltaan lyhyité ja pitkan tahtaimen seurantatuloksia tyaika-autonomian vaikutuksista ei tiedeté
riittdvan hyvin. Tyytyvaisyyden tydvuorosuunnitteluun on todettu olevan korkea laht6tilanteessa ja va-
henevén tyoaika-autonomian aikana niin, ettd suurin osa tutkimuksen vastaajista pitaa perinteista tyo-

vuorosuunnittelua joustavampana tyaikasuunnittelun muotona. (Hyvonen 2014, 15, 47-48.)
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2.6 Hoitotyt6 ik&antyneiden ihmisten parissa

Véeston ikaantyminen on terveydenhuollon yksi keskeisimpid haasteita. On arvioitu, ettd ikdantyneiden
asumispalvelujen tarve kasvaa vuoteen 2040 mennessa lahes kaksinkertaiseksi ja henkilokuntaa tarvi-
taankin vuoteen 2030 mennessé l&hes 100 000 uuden tydntekijén verran (Rehunen, Reissell, Honkatukia,
Tiitu & Pekurinen 2016, 1-3, 39). Siten myos ikdihmisten hoitotyon parissa tyoskentelevien hoitajien
tydhyvinvoinnista on huolehdittava, ja muun muassa ikdihmisten laatusuosituksissa tdmé on huomioitu
hyvin. Suosituksen mukaan johtamista ja uusia toimintamalleja on kehitettava ja seurattava saannolli-
sesti ja esimerkiksi henkilostomitoitukseen kaivataan liséa joustavuutta ja monipuolisuutta. Laatusuosi-
tuksessa mainitaan myos, etta kotona annettavat palvelut ovat ensisijaisia ympéarivuorokautiseen asu-
mispalveluun nahden ja siten néihin palveluihin tulisi suunnata nykyistd enemman resursseja. (Sosiaali-

ja terveysministerit 2018.)

Valtakunnallisten tavoitteiden tueksi on saadetty laki “idkk&an vaeston toimintakyvyn tukemisesta ja
idkkéaiden sosiaali- ja terveyspalveluista”. Lain tarkoituksena on muokata kunnan palvelurakenteita niin,
ettd ikédantyneiden pitkaaikainenkin hoito voitaisiin turvata tasa-arvoisesti ja oikeudenmukaisesti mah-
dollisimman pitk&an hanen omassa kodissaan. Tavoitteena on myo6s parantaa ikd&antyneen mahdolli-
suutta saada laadukkaita sosiaali- ja terveyspalveluja yksilollisten tarpeidensa mukaisesti ja riittavan
ajoissa silloin, kun hanen heikentynyt toimintakykynsa sita edellyttda ja vaatii. (Laki ikaantyneen vées-
ton toimintakyvyn tukemisesta seké iakkéiden sosiaali- ja terveyspalveluista 28.12.2012/980.) Tehos-
tettu palveluasuminen onkin suurelta osin korvannut laitoshoidon, ja sadnnollisen kotihoidon piirissé
olevien ik&antyneiden maaré on ohittanut asumispalvelujen asiakkaiden maaran 2010-luvulla (Rehunen
ym. 2016, 40).

Keski-Pohjanmaan sosiaali- ja terveyspalvelukuntayhtymén kotihoidon yhtend strategisena lahtokoh-
tana on turvata toimintakyvyltdan heikentyneiden henkildiden kotona asuminen ja eldmisen tukeminen
mahdollisimman pitk&an. Tavoitteen turvaamiseksi asukkaille mahdollistetaan kotihoidon palvelujen
saaminen péaasaantoisesti kahdessa tydvuorossa, seitseména péivana viikossa. Hoitohenkilokunnan tyo-
ajat ovat perus- ja lahihoitajilla pd&séantoisesti kaksivuorotyo6td, sairaanhoitajilla paivatyota. Tehostettua
palveluasumista tarjotaan silloin, kun 65-vuotta tayttanyt asiakas ei enéé selviydy omassa kodissaan ko-
tihoidon ja tukipalvelujen turvin. T&llGin asukkailla on ympérivuorokautinen hoidon ja huolenpidon
tarve seka valvottu toimintaymparistd. Hoitohenkil6kunnan tyGajat ovat perus- ja l&hihoitajilla p4d&sééan-

toisesti kolmivuorotyo6ta, sairaanhoitajilla kaksivuoroty6té. (Soite 2017a; Soite 2017b; Soite 2019a.)
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Tama hoitotyon toiminnan luonne tuo oman haasteensa hoitohenkilGston autonomiseen tyévuorosuun-
nitteluun niin kotihoidossa kuin palveluasumisessakin. Vuorotyon luonteesta ja epasaannollisyydesta
johtuen tyontekijan omat tydajan saatelymahdollisuudet ja valinnanvapaus ovat rajalliset. Hoitotyon toi-
minnot ja palvelut on suoritettava useimmiten tiettyina tdsméalleen aikaan sidottuina ajankohtina. Tyota
tehdaan kaikkina tai lahes kaikkina vuorokauden aikoina, kaikkina viikonpaiving, niin arkena kuin juh-
lapyhinékin. Tyota onkin tarjolla myos erittdin haastaviin tydaikoihin ja -vuoroihin. (Hakola 2010, 54.)

2.7 Yhteenveto opinndytetytn tietoperustasta

Tyo6hyvinvointi pitdd nahda yhtend normaalina osana organisaation johtamista ja integroida se organi-
saation strategiaan ja sen toteuttamiseen (Kauhanen 2016, 27). Soiten toiminta- ja taloussuunnitelmaan
on kirjattu yhdeksi strategiseksi keinoksi tyéhyvinvoinnin yllapitdminen, kehittdminen ja sen kokemuk-
sen parantaminen. Keinoina tdhan pa&semiseksi on mainittu esimiestyon ja tyoyhteison jasenyyden vah-
vistaminen yhteisdn vuorovaikutusta ja osaamista kehittdméalla. Johtamisen kulttuurin tulisi olla mah-
dollisimman avointa ja luottamuksellista. Kehityskeskusteluja ja tyéhyvinvointikyselyjé olisi jérjestet-
tava sadnnollisesti ja niista saatuja tuloksia olisi hyédynnettdva henkildstdjohtamisessa. Esimiesten kéy-
t6ssad on myos varhaisen tuen malli henkiloston tydhyvinvoinnin tukemiseksi. (Soite 2017b, 17-18.)

Soiten henkildstdjohtajan (Heikkila 2018) mukaan muita tydhyvinvointia lisdavia kdytanteita ja toimin-
tatapoja on muun muassa tyon ja muun eldmén yhteensovittamista tukevat menettelyt, kuten liukuva
tyOaika, tyodaikapankki sekd tyo- ja virkavapaat. Henkilostomitoitusta ja tyon kuormitusta seurataan
saannollisin valiajoin. Lisaksi johto tukee yhteisdllisyytta ja henkilokuntayhdistyksen toimintaa seké
vuokraa henkilostolleen lomamdokkejd. Tyonantaja tarjoaa myos tyky-seteleita virkistyskayttoon seka

jarjestaa tyopaikkaruokailun.

Tyo6eldman kehittdamisen ja henkiloston tyéhyvinvoinnin parantamisen kannalta on tarkeaa, etta jo voi-
massa olevia positiivisia kokemuksia nostetaan esiin ja nykyisia toimintatapoja kehitetdan seké arvioi-
daan saannollisin véliajoin. Koska autonominen tyévuorosuunnittelu on hyvin pitkalti tyéyksikkokoh-
taista, tietyn tyoyksikon luonteeseen parhaiten raataloityad toimintaa, ei ole mahdollista tehdé taysin kai-
ken kattavaa yleista ohjeistusta tyovuorosuunnittelun jarjestamiseksi. Onnistuneet esimerkit antavat kui-
huomioita. Jos tyfaika-autonomia toimii jossakin tyoyksikdssé ja tuottaa myonteisia tuloksia, on mietit-

tava keinoja siirtdd kokemukset myos muille tydyksikoille organisaation sisalla. (Hakola 2010, 55-57.)



20

3 OPINNAYTETYON TARKOITUS, TAVOITTEET JA TUTKIMUSONGELMAT

Opinnéaytetyon tarkoituksena oli selvittdd autonomisen tyévuorosuunnittelun toimivuutta ja merkitysta
hoitohenkildston tyohyvinvointiin Soiten hoidon- ja hoivan -toimialueella. Tutkimustulosten perusteella
opinndytetyon kehittamistehtavéksi valittiin tybaika-autonomian yhtendisten pelisaant6jen luominen
palveluasumisen ja laitoshoidon palvelualueelle. Tavoitteena oli, ettd yhteiset pelisdannét tukevat hoi-
tohenkildston tybhyvinvointia ja tydaika-autonomia tydvuorosuunnittelumuotona otetaan kayttoon ny-

kyista laajemmin palvelualueen tydyksikaoihin.

Opinnéaytetyon tutkimusosiossa etsittiin vastauksia seuraaviin tutkimusongelmiin:

1. Miten autonominen tyévuorosuunnittelu toteutuu kaytannéssa?

2. Miten autonominen tydvuorosuunnittelu vaikuttaa hoitohenkildston tyéhyvinvointiin?
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4 OPINNAYTETYON TOTEUTTAMINEN JA MENETELMALLISET VALINNAT

Opinnéytety6 toteutettiin yhteistydssa Keski-Pohjanmaan sosiaali- ja terveyspalvelukuntayhtyman
(Soite) hoidon- ja hoivan -toimialueen johdon ja hoitohenkildston kanssa. Seuraavissa alaluvuissa ku-

vaan opinndytetyon toimintaympéristda ja menetelmallisié valintoja.

4.1 Toimintaymparisto ja kohderyhma

Opinnaytetyon kohderyhména oli Keski-Pohjanmaan sosiaali- ja terveyspalvelukuntayhtyman (Soite)
palveluasumisen ja laitoshoidon seké kotihoidon palvelualueiden suomenkielisten tydyksikodiden henki-
I6kunta. Tutkimus rajattiin k&sittelemaan niitd yksikoitd, joissa autonominen tydvuorosuunnittelu oli
kéaytossd. Opinndytetyon perusjoukko (N=133) koostui yhdeksén tydyksikon perus- ja lahihoitajista
(n=114) seké sairaanhoitajista (n=19).

Opinndytety6lle nimettyyn ohjausryhméan kuuluivat palveluasumisen ja laitoshoidon palvelualuejoh-
taja, yksi tehostetun palveluasumisen palveluesimies, vastuualuejohtaja Kokkolasta ja toinen maakun-
nasta sekéd henkiloston edustaja, paaluottamusmies, lahihoitaja tutkimukseen vastanneesta kohdeyksi-

kosta. Lisaksi ohjausryhmaan kuului Centria-ammattikorkeakoulun ohjaava opettaja.

Soite on maakunnallinen perus- ja erikoispalvelut seka sosiaali- ja terveydenhuollon palvelut yhteen
liittdva kuntayhtyma, joka on aloittanut toimintansa vuoden 2017 alusta. Kuntayhtymaéssa yhdistyivat
Keski-Pohjanmaan erikoissairaanhoito- ja peruspalvelukuntayhtyma (sis. Keski-Pohjanmaan keskussai-
raalan ja Peruspalveluliikelaitoksen Jyta), Kokkolan kaupungin sosiaali- ja terveyspalvelut (sis. Kruu-
nypyy) sekd Perhon kunnan sosiaali- ja terveyspalvelut. Soitessa tydskentelee noin 3800 eri alan am-
mattilaista, suurimpina ryhmina hoitotyon henkilsto seka laakarit. Jasenkuntia on kymmenen ja yhteen-
laskettu vaestdpohja on noin 78 000 henkildd. Kuitenkin kéytdnndssa kuntayhtymééan kuuluva erikois-
sairaanhoidon osa, Keski-Pohjanmaan keskussairaala, on l&hin péivystavé sairaala noin 200 000 asuk-

kaalle. Soiten toiminta-alue on kuvattuna tarkemmin kuviossa 1.
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Uusikaarlepyy,
ykarleby
X

B <N

Soiten jasenkunnat / Soites medlemskommuner

Sopimuskunnat / Avtalskommuner

Soiten osajasenkunta / Soites partiella medlemmar

Yhteistydkunnat / Samarbetskommuner

KUVIO 1. Keski-Pohjanmaan perusterveydenhuolto- ja kuntayhtymén (Soite) toiminta-alue (Soite
2019b)

4.2 Opinnaytetyon lahestymistapa

Tutkimusmetodin valintaan vaikuttaa tutkittavan ilmion lisaksi se, minkalaista tietoa tutkimuksella ha-
lutaan saada esiin (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2013, 54). Tdman opinnaytetyon lahestymistapa
on toimintatutkimus. Siind on kuitenkin nahtévissd myos piirteitd konstruktiivisesta tutkimuksesta,
koska kehittamistyon lopputuloksena syntyi erillinen ohjeistus tyon tilanneelle organisaatiolle. Toimin-
tatutkimus on osallistavaa tutkimusta, jonka tarkoituksena on yhdessé ratkaista jokin organisaatiossa
ilmeneva kdytdanndn ongelma ja samanaikaisesti pyrkid luomaan uutta tietoa ja ymmarrysta ilmiosta. Se
kohdistuu erityisesti sosiaaliseen toimintaan, johon liittyy ihmisten vélinen vuorovaikutus. Siksi tdma
toimintatapa on aina tilannesidonnaista, vahvasti kdytantdén suuntautuvaa ja itsedan tarkkailevaa toi-
mintaa, joka edellyttdd onnistuakseen kaytdnnon toiminnan ja teoreettisen tutkimuksen valista tiivista ja
saumatonta vuorovaikutusta. Tavoitteena on nykyisen toimintatavan muuttaminen ja kehittdminen.
(Heikkinen, Rovio & Syrjala 2007, 16-21, 27-35; Ojasalo, Moilanen & Ritalahti 2014, 58-59.)
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Toimintatutkimuksen osallistavuus tarkoittaa sitd, etta tutkija toimii kohdeorganisaation kanssa tiiviissa
yhteistyossa ja ottaa ihmiset alusta asti aktiivisesti mukaan heitd koskevaan tutkimukseen, kehittdmiseen
ja strategiseen paatoksentekoon. He ovatkin mukana tutkimuksen kaikissa vaiheissa. Tutkimusmetodi
tarjoaa tutkijalle monia etuja. Tutkijan mukanaolo ryhméén tuo ulkopuolisen nakdkulman liséksi teo-
reettisen osaamisen asiaan, mutta yhdessa kehitetty ratkaisu sitouttaa koko henkil0st6d uuteen toiminta-
malliin. Lisaksi yhteisty0 tuo tutkimukseen lapindkyvyytta. Se lisdd myos avointa dialogia osallistujien
kesken ja edistda nain eri osapuolten vélista vuorovaikutusta toiminnan kehittdmiseksi ja voi hyvin toi-
miessaan jopa parantaa typaikan ilmapiirid. (Heikkinen ym. 2007, 16-22; Kankkunen & Vehviléinen-
Julkunen 2013, 59; Ojasalo ym. 2014, 59-64.)

Toimintatutkimus on prosessi, jossa ymmarrys ja tulkinta lisdantyvét vahitellen. Siiné toimintaa pyritaan
kehittdmaan reflektiivisen ajattelun avulla. Toimintatutkimus hahmotetaan usein sykling, jossa suunnit-
telu, toiminta, havainnointi ja reflektointi seuraavat toisiaan. Sykli alkaa uuden toimintatavan suunnitte-
lulla ja toteuttamisella, jota havainnoidaan ja reflektoidaan sekd kehitetdan tulosten pohjalta. Kehittdmi-
nen johtaa usein uuteen kehittelyyn, jolloin sykli toistuu alusta. Nama perakkaiset syklit muodostavat
toimintatutkimuksen spiraalin. Tutkimusongelmat kehittyvét ja muodostuvat yleensa vahitellen syklien
myo6td, kun toiminnan ja reflektion vuorovaikutuksessa syntyy uusia ongelmia ja ideoita. Siksi tdsmaél-
listd tutkimussuunnitelmaa tai tarkkaa kuvausta tiedonhankinnan etenemisesté ei voida aina Kirjoittaa
valmiiksi etukéteen, vaan nama tarkentuvat tutkimusprosessin aikana. (Heikkinen ym. 2007, 19, 35-36,
78-82; Ojasalo ym. 2014, 60-61; Toikko & Rantanen 2009, 66-67.)

Koska toimintatutkimuksessa kehittdmis- ja tutkimustoiminta kulkevat rinnakkain koko tutkimuksen
ajan, tdma tutkimustapa sopi parhaiten opinnaytetyohoni lahtokohdaksi. Kehittdmistehtdva tarkentui
tyon edetessa suunnittelun, toiminnan, havainnoinnin ja reflektoinnin kautta. Tydssani selvitettiin tutki-
muksella tydaika-autonomian nykykéytanteita ja vaikutusta hoitohenkildston tyéhyvinvointiin. Kavin
kyselytutkimuksen tarkeimmat tulokset 1api kahdessa tydyksikossa. Liséksi palveluesimiehet keskuste-
livat aiheesta omissa tyoyksikdisséan ja antoivat keskusteluista minulle kirjallista palautetta. Naiden tie-
tojen pohjalta laadin pelisdannét autonomiseen tydvuorosuunnitteluun, jotka kasiteltiin viela erillisesséa
johtoryhmén kokouksessa. Opinnédytetyén ohjausryhma kokoontui tutkimuksen ja kehittdmistoimien
suunnittelu-, arviointi- ja toteutusvaiheissa yhteensa kolme kertaa. Ndiden tapaamisten yhtena tavoit-
teena oli kehittad toimia, joiden avulla autonomista tydvuorosuunnittelua voidaan yllapitad, kehittaa ja
laajentaa organisaation sisélla. Kehittdmistyona syntyi ohjeistus autonomisen tydvuorosuunnittelun pe-
lisédnnoista palveluasumisen ja laitoshoidon palvelualueelle. Kuviossa 2 esittelen opinnédytetydproses-

sin etenemisen tarkemmin.
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4.3 Aineiston keruu ja analyysi

Toimintatutkimuksessa voidaan kéyttaa erilaista maaréllistd aineistoa, kuten kyselylomakkeella kerattya
aineistoa (Heikkinen ym. 2007, 104). Kyselylomake sopii tutkimukseen, jossa kerdtdén standardoitua
tietoa objektiivisesti, helposti, nopeasti ja anonyymisti suurelta joukolta ihmisid. Tietokoneen valityk-
sell& verkossa tehtdvan kyselyn etuna on taloudellisuus ja luotettavuus. Vastaus tulee suoraan vain tut-
kijan kayttoon. Kyselytutkimukseen liittyy kuitenkin myos heikkouksia. Esimerkiksi jalkikéteen ei ole
mahdollista varmistaa, miten vakavasti vastaajat ovat suhtautuneet tutkimukseen, tai miten onnistuneita
annetut vastausvaihtoehdot ovat olleet. Onkin tarke&a rakentaa kyselylomake niin, ettd vastaaja ymmar-
tad sen samalla tavalla kuin tutkija on tarkoittanut. Kyselylomakkeen muotoilussa tulee aina huomioida
tutkimuksen tarkoitus ja tavoite siten, ettd lomake vastaa tutkimusongelmiin. Kaytetyn kielen tulee olla
yksiselitteista ja tulkinnanvaraisuuksille ei saa jaddad mahdollisuutta. (Ojasalo ym. 2014, 121-122; Valli
2018, 261; Vehkalahti 2014, 48.)

Toteutin aineistonkeruun strukturoidulla kyselylomakkeella (LIITE 2). Liitin mukaan saatekirjeen,
jonka tehtdvané oli kertoa vastaajille tutkimuksen perustiedot ja motivoida heitd vastaamaan kyselyyn
(Vehkalahti 2014, 47-48). Toimitin kyselylomakkeen Webropol®-linkkind kohderyhmén yksikoiden
esimiehille, jotka jakoivat sen edelleen hoitohenkildstolleen. Vastatut kyselylomakkeet palautettiin suo-
raan minulle. Laadin lomakkeen erikseen téta tutkimusta varten. Keskeisimmat tyfaika-autonomiaa ja
tyohyvinvointia kasittelevat tutkimukset, joita kaytin kyselylomakkeen laadinnassa teoriapohjana, ko-
kosin erilliseen taulukkoon (LITE 3). Liséksi kaytin hyvaksi aikaisempaa kirjallisuutta autonomisesta
tyovuorosuunnittelusta (Hakola & Kallioméki-Levanto 2010) sek& kokonaisvaltaisesta tydhyvinvoinnin
kéasitteestd (Manka & Manka 2016; Suonsivu 2014; Virtanen & Sinokki 2014).

Asenteiden ja mielipiteiden mittaamiseen kéytetdan yleisesti Likertin mitta-asteikkoa, joka ilmaisee sa-
nallisesti eri luokkien vélisen jérjestyksen ja vastaajien samaa tai eri mieltd oloa. Likertin asteikon heik-
koutena on usein sen rakenne, missa keskimmadisena vaihtoehtona on neutraali mielipide. Vastaajien
heikko motivaatio lisdd neutraalin vaihtoehdon kaytt6a, mutta sen poisjattdminen on mahdollista. (Veh-
kalahti 2014, 35-36.) Opinndytetytssa kysymyksiin vastattiin neliportaisella Likertin asteikolla, jossa
olivat luokat "tdysin samaa mieltd”, ’jokseenkin samaa mieltd”, ’jokseenkin eri mieltd” sekd tdysin eri
mieltd”. Neutraalin vaihtoehdon jitin pois. Tdma oli perusteltua, koska ndin vastaajat saatiin paremmin

ottamaan kantaa vaittdmiin. Liséksi voitiin perustellusti ajatella, etté vastaajilla oli k&sitys tybaika-auto-

nomian toteutumisesta seka sen vaikutuksesta omaan tyéhyvinvointiinsa.



26

Kyselylomakkeen esitestaus on valttdmatonta kaytettédessé uutta, kyseista tutkimusta varten kehitettya
mittaria. Hyvid esitestaajia ovat tutkimuksen kohderyhméén kuuluvat henkil6t, koska talloin saadaan
todenmukaisin késitys siitd, onko kysymykset ymmarretty oikein, onko lomakkeessa turhia kysymyksié
tai onko jotakin olennaista jaanyt kysymattd. Taustatietojen kysyminen on térkedd, koska ne toimivat
niin sanottuina selittdvina muuttujina, joiden suhteen tutkittavaa ominaisuutta tarkastellaan. (Kankkunen
& Vehvilainen-Julkunen 2013, 117, 191; Valli 2018, 262; Vehkalahti 2014, 48.) Ohjausryhma sai luet-
tavakseen 82 kysymysvaihtoehtoa, joista valittiin esitestauskierrokselle 31. Esitestaus suoritettiin koh-
deryhméan kuuluvassa tydyksikdsséa kolmen hoitajan toimesta. Talldin nelja kysymysta poistettiin ja
muutaman kysymyksen sanamuotoa tarkennettiin. Kyselylomakkeeseen jatettiin 27 kysymysta, joista
viisi ensimmaisté olivat kohderyhmaa kartoittavia taustakysymyksid. Toimeksiantajan pyynnosta kay-
tettiin organisaation aikaisemman henkilostokyselyn taustamuuttujia tdhén tutkimukseen muokattuna.
Kysymykset 6-17 vastasivat ensimmaiseen tutkimusongelmaan eli miten autonominen tyévuorosuun-
nittelu toteutuu kaytdnnossa. Kysymykset 1827 vastasivat toiseen tutkimusongelmaan eli miten auto-

nominen ty6évuorosuunnittelu vaikuttaa hoitohenkildston tydhyvinvointiin.

Kyselytutkimus voidaan toteuttaa kokonaistutkimuksena tai otoksena. Kokonaistutkimus tarkoittaa, etta
kysely l&dhetetadn koko kohderyhmaélle. Vastaajien lukumadran on oltava tilastollisesti riittava. On huo-
mioitava, ettd todennédkoisesti kaikki tutkittavat eivét vastaa kyselyyn. Kadon pienentdmiseksi voidaan-
kin kayttaa tarvittaessa uusintakyselyd. (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2013, 104-109; Ojasalo
ym. 2014, 122-124; Vehkalahti 2014, 44-45.) Opinnadytetydssa kaytettiin kokonaisotantaa, koska se
mahdollisti koko hoitohenkildston osallistumisen tutkimukseen. Perusjoukko (N=133) muodostui 1&hi-
japerushoitajista (n=114) seké sairaanhoitajista (n=19). Valmiita vastauksia kertyi 99 kappaletta. Kysely
oli avattu vastaajien toimesta 254 kertaa ja vastaaminen oli aloitettu 127 kertaa; vastaamatta kyselyyn
jatti 34 henkil6a. Vastausaika kyselyyn oli alun perin kaksi viikkoa (28.11.-14.12.2018), mutta jouduin
lisddmaan vastausaikaa kahteen kertaan (17.12.-31.12.2018 ja 3.1.-11.1.2019) alhaisen vastausprosen-

tin takia. Vastausprosentiksi muodostui néin toimien 74,4 prosenttia.

Aineiston analysoinnissa kaytin apuna Webropol®-ohjelmiston antamia raportointi-, analysointi- ja ris-
tiintaulukointityokaluja sekd Excel-taulukkolaskentaohjelman tilastomatematiikan laskentakaavoja. Ai-
neiston késittelyn aloitin keskiarvojen, vaihteluvalin ja keskihajontojen laskemisella, jolloin sain jo jon-
kinlaisen kuvan muuttujista (Vehkalahti 2014, 54-55). Lisaksi laskin frekvenssi- ja prosenttijakaumia
sekd analysoin ristiintaulukoinnin avulla kahden muuttujan vélisia yhteyksia. Tutkimustulokset havain-
noin kuvioina ja taulukkoina. Tulosten selkeyttdmiseksi laadin yhteenvetotaulukoita, jotka esitan erilli-
send liitteend (LIITE 4).
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5 HOITOHENKILOSTON KASITYKSIA TYOAIKA-AUTONOMIASTA JA SEN VAIKU-
TUKSESTA TYOHYVINVOINTIIN

Kuvaan tassa luvussa aineistosta esiin nousseita tuloksia. Kyselytutkimus toteutettiin kokonaistutkimuk-
sena. Tutkimuksen perusjoukko muodostui yhteensd 133 (=N) hoitohenkilékunnan edustajasta yhdek-
sésta eri tyoyksikosta Soiten hoidon- ja hoivan -toimialueella. Perusjoukon muodostivat 114 perus- tai

ldhihoitajaa ja 19 sairaanhoitajaa. Kyselyyn vastasi 99 hoitajaa, joten vastausprosentiksi muodostui 74,4.

Luettavuuden helpottamiseksi ja selkeyttdmiseksi vastausvaihtoehdot “tdysin samaa mieltd” ja ’jokseen-
kin samaa mieltd” on tulososion tekstissd yhdistetty luokaksi ”samaa mieltd”. Samoin vastausvaihtoeh-
dot jokseenkin eri mieltd” ja “tdysin eri mieltd” késitelld&n luokkana “eri mielta”. Vastausten tarkka

prosentuaalinen jakautuminen eri vastausvaihtoehtojen kesken ilmenee kuviosta tekstin alla.

5.1 Vastaajien taustatiedot

Kyselyyn vastasi kaikkiaan 99 hoitajaa, joista 17 oli sairaanhoitajia ja 82 perus- tai lahihoitajia. Ammat-
tiryhmana perus- tai ldhihoitajat muodostivat huomattavasti suuremman vastaajaryhman (83%). Luetta-
vuuden selkeyttamiseksi tulen jatkossa kayttdméan heistd yhteisnimiketté lahihoitajat. Yhden ylemman
ammattikorkeakoulututkinnon suorittaneen vastaajan tiedot yhdistin sairaanhoitajien ryhméan. Ikaryh-
mista alle 25- ja 25-34 -vuotiaat yhdistin yhdeksi alle 35-vuotiaiden luokaksi (30%) seka 35-44 ja 45—
54 -vuotiaat yhdeksi 35-54 -vuotiaiden luokaksi (52%). Yli 55-vuotiaita vastaajia oli 18 prosenttia. Kai-
Kista vastaajista vajaa kaksikolmasosaa (63%) oli palveluasumisen tydyksikdiden hoitajia ja reilu yksi-
kolmasosa (37%) kotihoidon tyontekijoita. Tyoyksikoistd yhdistin nelja kotihoidon yksikkéa yhdeksi
kotihoidon luokaksi ja nelja palvelu- ja laitosasumisen yksikkoad yhdeksi palveluasumisen luokaksi. Jal-

kimmaiseen luokkaan liitin mukaan tutkimuksessa mukana olleen yksittaisen intervalliosaston.

Tutkimukseen osallistuneiden hoitajien tydsuhteen kesto vaihteli alle viidesta vuodesta yli 20 vuoteen.
Ty0Osuhteen osalta isoin osuus vastaajista kuului alle 5 vuotta tydsuhteessa olleisiin (34%). Yhdistin 5—
10 vuotta ja 11-15 vuotta tydsuhteessa olleet yhdeksi 5-15 vuotta tydsuhteessa olleiden luokaksi (50%)
ja 16-20 vuotta tai yli 20 vuotta olleet yhdeksi 16 vuotta tai yli -luokaksi (16%). Autonomisen tyévuo-
rosuunnittelun kaytossé olon alle 1 vuoden ja 1-2 vuoden luokista muodostin yhden alle 3 vuotta kay-

tosséolon luokan (76%) ja 3-5 vuotta seka yli 5 vuotta luokista yhden 3 vuotta tai yli -luokan (24%).
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N&ma kaikki luokkien yhdistamiset tein lahinn& yksittdisten vastaajien mahdollisen tunnistettavuuden
valttamiseksi ja yksityisyyden suojaamiseksi, koska muutoin yksittdiset luokat olisivat jaaneet osittain
vastaajamaaréltaan liian pieniksi. Etenkin sairaanhoitajat olisivat olleet suhteellisen helposti tunnistetta-

vissa taustamuuttujien perusteella. Vastaajien taustatiedot esitetdan taulukossa 1.

TAULUKKO 1. Hoitohenkiloston taustatiedot

Taustatiedot n %

Peruskoulutus

Lahihoitaja 82 83
Sairaanhoitaja 17 17
Yhteensa 99 100
1ka

Alle 25-vuotias 9 9
25-34 -vuotias 21 21
35-44 -vuotias 24 24
45-54 -vuotias 27 28
Yli 55 -vuotias 18 18
Yhteensa 99 100
Tyoyksikkd

Palveluasuminen 62 63
Kotihoito 37 37
Yhteensa 99 100
Tydbsuhteen kesto

Alle 5 vuotta 33 34
5-10 vuotta 29 29
11-15 vuotta 21 21
16-20 vuotta 8 8
Yli 20 vuotta 8 8
Yhteensa 99 100
Autonomisen tydvuorosuunnittelun kaytdssaoloaika

Alle 1 vuotta 41 42
1-2 vuotta 34 34
3-5 vuotta 10 10
YIli 5 vuotta 14 14

Yhteensa 99 100
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5.2 Autonomisen tyévuorosuunnittelun toteutuminen kaytannossa

Tutkimustulosten mukaan lahes kaikki vastaajat (93%) olivat sita mieltd, etta tyoyksikossa oli olemassa
pelisddnndt ja niitd noudatettiin hyvin (98%). Vastaajien mukaan niitd pystyi muuttamaan tarvittaessa
(93%) ja ne olivat toimivat (81%). Pelisadnnot koettiin toimiviksi erityisesti l&hihoitajien, alle 35-vuo-
tiaiden ja alle 5 vuotta tydsuhteessa olleiden luokissa. Lisaksi pelisd&ntdjen toimivuus parani tyoaika-

autonomian kaytdssaolon myoté (14%).

Lahes kaksikolmasosaa vastaajista (65%) oli saanut riittavasti tietoa tyovuorosuunnittelua séételevista
laista ja sopimuksista. L&hihoitajien, 35-54 -vuotiaiden ja 16 vuotta tai yli tydsuhteessa olleiden luokissa
nain koettiin useammin kuin muissa taustamuuttujaluokissa. Suurin osa vastaajista (80%) koki, etta tyo-
aika-autonomiaa kéyttéonotettaessa kaikki saivat kehittad toimintaa tasapuolisesti. Erityisesti tatd mielta
oltiin alle 35-vuotiaiden ja alle 5 vuotta tydsuhteessa olleiden luokissa. Tyoaika-autonomian kéytossa-
oloaika vaikutti tdhdn kokemukseen positiivisesti (21%).

Vastaajista reilu kaksikolmasosaa (71%) oli sitd mieltd, ettd kaikki osapuolet kantoivat vastuun tyoaika-
autonomian toteutumisesta. L&hihoitajien luokassa (77%) néin koettiin sairaanhoitajien luokkaa (41%)
useammin. Lisdksi tatd mielta oltiin etenkin yli 55-vuotiaiden luokassa. Vastaajista 75 prosenttia oli sita
mieltd, ettd sijaiset olivat tasa-arvoisia tyévuorosuunnittelussa. Lahihoitajien luokassa (78%) sijaisten

tasa-arvoisuuden koettiin toteutuvan paremmin kuin sairaanhoitajien luokassa (59%).

Suurin osa vastaajista (82%) koki, ettd perustehtéva ei kérsi autonomisen tyévuorosuunnittelun viemén
ajan takia. Etenkin alle 35-vuotiaiden ja alle 5 vuotta tydsuhteessa olleiden luokissa oltiin tata mielta.
Vastaajista kaksikolmasosaa (67%) oli sitd mieltd, ettd tyoyksikoissa keskusteltiin yhdessa tydvuoroista.
Lahihoitajien, alle 5 vuotta tydsuhteessa olleiden ja kotihoidon luokissa koettiin keskustelun toimivan

parhaiten. Yhdessa suunnitteleminen parani tytaika-autonomian kaytossaolon myoté (39%).

Lahes kaikki vastaajat (80%) olivat sitd mieltd, ettd esimies tai listavastaava rohkaisi keskustelemaan
esiin nousseista ongelmakohdista. N&in koettiin etenkin alle 35-vuotiaiden luokassa. Vastaajista suurin
osa (92%) koki myds, ettd esimies tai listavastaava oli oikeudenmukainen tyévuorosuunnitelmia yhteen
kootessaan. Oikeudenmukaisuuden kokemukseen ei 16ytynyt merkittavid eroja taustamuuttujien suh-
teen. Ensimmaiseen tutkimusongelmaan liittyvista tuloksista on yhteenveto kuviossa 3 seka erillisessa
taulukossa (LIITE 4).



6. Tyoyksikdssani on kaytossé yhdessa sovitut
pelisdanndt tydvuorosuunnittelun tueksi.

7. TyOyhteisoni pelisdédnnét tydvuorosuunnitteluun ovat
toimivat.

8. Toimimattomia pelisd&ntdja on mahdollista muuttaa.

9. Noudatan itse pelisadéntdja tydvuorojani
suunnitellessa.

10. Olen saanut riittavasti tietoa tydvuorosuunnittelua
saatelevistd laista ja sopimuksista.

11. Tydaika-autonomiaa kéyttéonotettaessa kaikki
saivat kehittdd toimintaa tasapuolisesti.

12. Kaikki osapuolet kantavat vastuun tydaika-
autonomian toteutumisesta.

13. Sijaiset ovat tasa-arvoisia vakihenkildston kanssa
tydvuorosuunnittelussa.

14. Perustehtévé karsii, koska tydvuorosuunnitteluun
menee suhteettoman kauan aikaa.

15. Tyoyksikdssani suunnitellaan tyévuoroja yhdessa
keskustelemalla.

16. Esimies/listavastaava rohkaisee keskustelemaan
tydvuorosuunnittelussa esiin nousseista
ongelmakohdista.

17. Esimies/listavastaava on oikeudenmukainen
kootessaan tydvuorosuunnitelmaa yhteen.
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KUVIO 3. Autonomisen tyévuorosuunnittelun kdytdnnon toteutuminen
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5.3 Ty0Oaika-autonomian vaikutus hoitohenkildston ty6hyvinvointiin

Suurin osa vastaajista (91%), erityisesti alle 35-vuotiaiden luokassa, olivat sitd mieltd, ettd tyon ja muun
elaméan yhteensovittaminen oli helpottunut tydaika-autonomian myo6ta. Ty6aika-autonomian kéytossa-
oloajalla ei ollut merkitysté kokemukseen. Lahes kaikki vastaajat (89%) kokivat, ettd tyo- ja vapaapéivéat
voitiin jaksottaa itselleen sopivalla tavalla. L&hihoitajien luokassa (90%) néin koettiin sairaanhoitajien

luokkaa (82%) useammin.

Puolet vastaajista (52%) koki pystyvansa vaikuttamaan tydaikojensa alkamis- ja paattymisaikoihin ai-
kaisempaa paremmin. T&td mieltd oltiin erityisesti lahihoitajien ja 35-54 -vuotiaiden luokissa. Lahes
kaikki vastaajat (91%) olivat tyytyvadisempid tyévuoroihinsa kuin ennen tydaika-autonomiaa. Palvelu-
asumisen, 35-54 -ikdvuoden ja alle 5 vuotta tydsuhteessa olleiden luokissa oltiin tyytyvaisempia tyo-
vuoroihin kuin muissa taustamuuttujaluokissa. Tyoaika-autonomian kéaytéssdoloajalla ei ollut merki-
tystd kokemukseen. Suurin osa vastaajista (88%), erityisesti alle 35-vuotiaiden ja l&hihoitajien luokissa,
olivat sitd mieltd, ettd tyohyvinvointi oli parantunut tydaika-autonomian myo6ta. Tydaika-autonomian

kaytosséoloaika paransi tydhyvinvoinnin kokemusta (5%).

Yli puolet vastaajista (59%) koki, etta tydaika-autonomia oli selkeyttanyt tydnkuvaa. Nain koettiin eten-
kin lahihoitajien, kotihoidon seka alle 5 vuotta tydsuhteessa olleiden luokissa. Tyfaika-autonomian kay-
tossdoloaika selkeytti tydnkuvaa (11%). Léhes puolet vastaajista (49%) oli sitd mieltd, ettd sairauspois-
saolot vahenivat tydaika-autonomian myota. Useimmiten ndin koettiin alle 35-vuotiaiden ja 5-15 vuotta
tyosuhteessa olleiden luokissa. Tyoaika-autonomian kéytdssaoloaika véhensi sairaslomia (6%). Perus-
koulutus ja tyoyksikkd taustamuuttujina eivét vaikuttaneet vastaukseen. Vastaajista lahes kaksikolmas-
osaa (65%) koki, etta tydaika-autonomia oli lisannyt henkilékunnan keskindista vuorovaikutusta. Sai-
raanhoitajien luokassa (71%) ndin koettiin lahihoitajien luokkaa (63%) useammin. Vuorovaikutus li-

séantyi tydaika-autonomian kaytossdolon myoté (25%).

Yli puolet (63%) oli sitd mieltd, ettd asiakkaille pystyi antamaan aikaisempaa laadukkaampaa hoitoa.
Erityisesti ndin koettiin alle 35-vuotiaiden ja alle 5 vuotta tydsuhteessa olleiden luokissa. Liséksi suurin
osa Vvastaajista (89%) ei haluaisi luopua tydaika-autonomiasta. Etenkin alle 35-vuotiaiden, alle 5 vuotta
tyosuhteessa olleiden, l&hihoitajien ja palveluasumisen luokissa oltiin t4t4 mieltd. Ty0aika-autonomian
kéaytossaoloaika vaikutti siihen, etté tyfaika-autonomiasta ei haluttaisi luopua tyévuorosuunnittelumuo-
tona (4%). Toiseen tutkimusongelmaan liittyvista tuloksista on yhteenveto kuviossa 4 seké erillisessa
taulukossa (LIITE 4).
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18. Ty6n ja muun eldmén yhteensovittaminen on helpottunut

tydaika-autonomian myota.

19. Voin jaksottaa tyd- ja vapaapaivat itselleni sopivalla
tavalla.

20. Voin vaikuttaa paremmin tydaikojeni alkamis- ja
péattymisaikoihin.

21. Olen tyytyvaisempi tyévuoroihini kuin ennen.

22. Autonominen tydvuorosuunnittelu on parantanut
ty6hyvinvoinnin kokemustani.

23. Tyonkuvani on selkeytynyt tydaika-autonomian myota.

24. Sairauspoissaoloni ovat vahentyneet tydaika-autonomian
myota.

25. Tyobaika-autonomia on lisénnyt henkilékunnan keskin&ista
vuorovaikutusta.

26. Pystyn antamaan asiakkailleni aikaisempaa
laadukkaampaa hoitoa.

o

27. En haluaisi luopua tydaika-autonomiasta.

m Taysin samaa mieltd ~ ®Jokseenkin samaa mieltd ~ ® Jokseenkin eri mieltd = T&ysin eri mieltd

KUVIO 4. Autonomisen tyévuorosuunnittelun vaikutus hoitohenkildston tydhyvinvointiin
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5.4 Yhteenveto keskeisista tutkimustuloksista

Tutkimustulosten mukaan tydyksikdssa oli olemassa pelisaannét ja niita noudatettiin hyvin. Ne koettiin
toimiviksi ja niita pystyi muuttamaan tarvittaessa. Liséksi pelisdantdjen toimivuus parani tydaika-auto-
nomian kaytossaolon myota. Tyoaika-autonomiaa kayttéonotettaessa kaikki saivat myos kehittad toi-
mintaa tasapuolisesti eika perustehtéva ei kérsinyt tydvuorosuunnittelun takia. Esimies tai listavastaava
rohkaisi keskustelemaan esiin nousseista ongelmakohdista ja han oli oikeudenmukainen tyévuorosuun-

nitelmia yhteen kootessaan.

Tyon ja muun eldmdn yhteensovittaminen oli helpottunut tydaika-autonomian myo6té. Tyo- ja vapaapai-
vat voitiin jaksottaa itse sopivalla tavalla. Tydvuoroihin oltiin tyytyvédisempia kuin ennen tydaika-auto-
nomiaa ja tydhyvinvoinnin kokemus oli parantunut. Autonominen tydvuorosuunnittelu koettiin hyvéksi

tyovuorosuunnittelumalliksi eika siita haluttu luopua.

Tulokset toivat esiin liséksi joitakin haasteita. Hoitohenkildston riittavaan koulutukseen tulisi kiinnittaa
huomiota. Lisdksi etenkin sairaanhoitajien luokan mukaan vastuun kantaminen tyévuorosuunnittelussa
ei toteudu tasapuolisesti ja sijaiset eivét ole tasa-arvoisia vakihenkiloston kanssa tydvuorosuunnittelussa.
Tyo6vuoroja ei aina mydsk&an suunnitella yhdessé keskustelemalla eikd autonominen tyévuorosuunnit-
telu ole valttamatta parantanut henkilékunnan keskindista vuorovaikutusta. Tyodaika-autonomian kay-

tosséoloaika vaikuttaa kuitenkin naihin molempiin asioihin positiivisesti.
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6 YHTEISTEN PELISAANTOJEN KEHITTAMINEN TYOAIKA-AUTONOMIAN JA HOI-
TOHENKILOKUNNAN TYOHYVINVOINNIN EDISTAMISEKSI

Tyoyhteison kehittdminen voidaan ndhdéd konkreettisena toimintana, jolla tahdatédan jonkin selkeésti
maéaritellyn tavoitteen saavuttamiseen ja muutokseen. Kehittdminen on siten ennen kaikkea k&ytannol-
listen asioiden korjaamista, parantamista ja edistdmistd. Kehittdmistoiminnan organisointi, toteutus ja
arviointi edellyttavat aina toiminnan lahtokohtien selkedd méaarittelyd. Lahtokohtana voidaan pitéa ny-
kytilanteen ongelmaa tai tulevaisuuden visiota, koska molempia ndkdkulmia tarvitaan kehittdmistoimin-
nan onnistumiseksi. Kehittdmistoiminnan toteutuksen kannalta on eduksi, jos tavoite voidaan perustella
mahdollisimman konkreettisesti ja muutoksen toteuttamiseen eli implementointiin liittyvaan toimintaan
varataan riittavasti aikaa. Liséksi perusteluissa otetaan kantaa kehittdmisen yleiseen merkittavyyteen,
koska onnistuneella kehittdmistoiminnan lopputuloksella on toteutuessaan kysyntad laajemminkin.
(Ojala ym. 2014, 19-26; Toikko & Rantanen 2009, 14-16, 56-57.)

Tyodyhteison kehittdminen on yhteisollistd oppimista, mika tarkoittaa, ettd tydyhteisdissé opitaan yh-
dessé asioita koko yhteison kehittdmiseksi. Tama edellyttaa kaikkien tyoyksikon jasenien aktiivista osal-
listumista ja vuorovaikutusta niin, ettd samalla kyetd&n luomaan jatkuvaan oppimiseen ja kehittdmiseen
kannustavaa ilmapiiria. Siten kaikki tyoyhteison jasenet ovat vastuussa oppimisesta tasavertaisesti. Ta-
voitteena on luoda oppimisen edellytykselle puitteet niin, ettd tydyhteisd oppii itseohjautuvasti suunnit-
telemaan omaa toimintaansa. (Paasivaara & Nikkilad 2010, 17-20; Toikko & Rantanen 2009, 89-90.)
Seuraavaksi kuvaan tarkemmin opinndytetyon kehittdmisosion etenemisprosessia ja implementointia

hoitohenkildston keskuuteen.

6.1 Tutkimustulosten jalkauttaminen hoitohenkildston keskuuteen

Hoitohenkiloston nakdkulman esille saamiseksi ja keskustelun synnyttdmiseksi jarjestin helmikuussa
keskustelutilaisuuden kahdelle tutkimuksessa mukana olleelle tyoyksikolle. Tilaisuus jérjestettiin Hon-
kaharjun toimintakeskuksessa. Lasna oli sairaanhoitajia ja lahihoitajia ndista kahdesta tyoyksikoistd seka
toisen tydyksikon palveluesimies. Paikalla oli my6s ohjaustyéryhméani kuuluva henkildstén edustaja ja
paéluottamusmies. Tilaisuuden aluksi esittelin tydni kannalta keskeisimmat tutkimustulokset. Tdman
jalkeen keskustelimme aiheesta vapaasti. Keskustelu oli erittain rakentava ja mielt4 avartava. Esiin nousi

tydvuorosuunnittelun positiivisia ja negatiivisia asioita, joita hoitohenkilostdlle tulee vastaan
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tyovuorosuunnittelun yhteydessa. Sain keskustelun aikana neuvoja ja vinkkeja kehittdmistehtévén ai-
heeksi, mutta lopullinen aihe jai vield avoimeksi. Tassa vaiheessa pelisdéntdjen toimivuus ja yhdenmu-
kaisuus nousi kuitenkin esiin yhtena erittain tarkeana seikkana tyéhyvinvointia ja tyévuorosuunnittelun
toimivuutta ajatellen. Tilaisuuden jalkeen toisen tydyksikon vastaava sairaanhoitaja lahetti minulle séh-
kopostitse ohjeistuksen heidan k&ytdssaéan olevista pelisdédnnoistddn. Toisessa tydyksikossa pelisdanto-
jen luominen oli osittain kesken ja yhteistyd niiden luomiseksi koettiinkin tarkeéksi ja ajankohtaiseksi

asiaksi.

Paneuduimme tyoni keskeisimpiin tuloksiin myds opinnéytetydn ohjausryhmén kanssa. Kokoontuminen
jarjestettiin helmikuun puolivalissa Centria-ammattikorkeakoulun tiloissa. Toin kokouksen aluksi ter-
veiset edellisen péivan henkiloston kanssa kaydyista keskusteluista. Taman jalkeen loimme yhdessa
suunnitelman esiin nousseiden kehittdmishaasteiden eteenpdin viemiseksi. Valitsimme tutkimustulosten
pohjalta opinndytetyon kehittamistehtavéksi tydaika-autonomian yhtendisten pelisaantdjen luomisen
palveluasumisen ja laitoshoidon palvelualueelle. Tata kautta tavoitteeksi nousi hoitohenkiléston tyohy-
vinvoinnin parantaminen ja tydaika-autonomian kéayttéonoton laajentaminen palvelualueen sisélla. Tut-
kimuksessa mukana olleet kotihoidon tyoyksikot rajasimme kehittamistehtavasta pois, koska heille on
tulossa kéyttoon uusi tydaikamalli ja néin ollen tyaika-autonomian kehittdminen ei ole heille ené&é ajan-
kohtaista ja tarpeellista.

Ohjausryhman kokoontumisen jalkeen palveluasumisen ja laitoshoidon palvelualuejohtaja lahetti sovi-
tusti opinndytetyoni kannalta keskeisimmét tutkimustulokset séhkdpostitse alueensa palveluesimiehille
(yhteensa 17 henkil6d). Sdhkopostiviestissd heitd informoitiin siitd, ettd kehittdmistehtavani tarkoituk-
sena on tehda palvelualueen tydyksikdille yhtendiset pelisaannot autonomiseen tydvuorosuunnitteluun.
Tassa yhteydessa palveluesimiehet ohjeistettiin kdymaéan hoitohenkildstonsa kanssa lapi tyoni keskei-
simmaét tutkimustulokset sekd miettimaan niiden pohjalta mité ajatuksia (pelkoja, huolia, iloja ja odo-
tuksia) aiheesta nousee esiin. Aikaa ndille keskusteluille varattiin Idhes kolme viikkoa. Vastauksia toi-
vottiin kaikista tyoyksikdista riippumatta siitd, onko tyfaika-autonomia tyoyksikoissa kaytossa vai ei.
Olin myos itse palveluesimiesten kanssa sahkopostitse yhteydessd samalla, kun sovimme tiloista yhtei-
sen keskustelutilaisuuden jarjestamiseksi. Ohjeistimme palvelualuejohtajan kanssa heitd antamaan mi-

nulle suullista ja kirjallista palautetta aiheesta esimiesinfon yhteydesséd maaliskuun puolivaliss.

Esimiesinfo pidettiin sovitusti Keski-Pohjanmaan keskussairaalan hallinnon auditorion aulassa. Paikalla
oli palveluasumisen ja laitoshoidon palvelualuejohtaja sekéd 17 palvelualueen palveluesimiesta. Vain

yksi esimies oli keskustellut tyfaika-autonomiasta henkilstonsd kanssa ennen infotilaisuutta enkéa
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saanut kirjallista palautetta yhdeltakaan palveluesimieheltd. Siksi paadyin esittdméaan keskeisimmat tut-
kimustulokset suullisesti infon alkuun keskustelun avaamiseksi. Palveluesimiesten tuntemukset ja aja-
tukset tydaika-autonomiasta olivat keskenaan hyvin erilaisia. Muutamien esimiesten tydyksikoissa au-
tonomia tyévuorosuunnittelun muotona oli ollut kdytdssé jo pidemmaén aikaa, kun taas toisilla heista ei
ollut asiasta mitdadn omakohtaista kokemusta. Yleisesta ilmapiiristé oli vaistottavissa, ettd tydaika-auto-
nomian kayttoonottoa ja kehittdmisté ei koettu kovin akuutiksi asiaksi, koska tyoyksikaissa oli hiljattain
otettu kayttdon uusi tiimityon malli ja tyotahti koettiin kovin Kiireiseksi. Palvelualuejohtaja muistutti
kuitenkin esimiehidén siitd, ettd ty6aika-autonomia on tulossa kéayttéon kaikkiin tyoyksikoihin lahiai-
koina. Ohjeistimme palvelualuejohtajan kanssa heité keskustelemaan aiheesta hoitohenkiloston kanssa
maaliskuun aikana eli lisdaikaa keskusteluille tuli nain reilut kaksi viikkoa.

6.2 Autonomisen tydvuorosuunnittelun pelisdantdjen laatiminen

Esimiesinfon yhteydessa sovimme palvelualuejohtajan ja palveluesimiesten kanssa siitd, ettd laadin saa-
mani suullisen ja kirjallisen palautteen pohjalta autonomisen tyévuorosuunnittelun pelisdannét, jotka
esitan heille huhtikuussa johtoryhman kokouksen yhteydessa. L&hetin asiasta palveluesimiehille vield
séhkdpostitse lisdohjeistusta infotilaisuuden jalkeen. Liitin ohjeistukseen mukaan koosteen tarkeimmista
tutkimustuloksistani henkiloston kanssa kaytavien keskustelujen pohjaksi. Lahetin esimiehille muistu-
tusviestin keskusteluista ja palautteen antamisesta minulle ensimmaisen vastausviikon jalkeen. Sain pa-
lautteen yhdeksalta esimieheltd, joista yksi vastasi myos kollegansa puolesta. Naista vastatuista tyoyk-
siloistd tydaika-autonomia oli k&ytossd puolella. Yhden palveluesimiehen kahdesta tyoyksikoisté toi-
sessa oli ty0aika-autonomia kéaytossa ja toisessa ei. Lisaksi sain luettavaksi viiden tydyksikon nykyiset

kaytossé olevat pelisaannot.

Kaikissa keskusteluissa nousi esiin, erittdin tarkedna ja keskeisené seikkana, pelisdantdjen toimivuus ja
tydvuorojen tasapuolinen toteutuminen. Yleisend pelkona ja huolena oli, ettd toisten yli kdvelladn” tai,
ettd “nopeat syovat hitaat” ja viimeisille suunnittelijoille j&& vain ”jamavuoroja”. Tydyksikoissa pelat-
tiin, ettd omia tydvuoroja ei ehditd suunnittelemaan. Samalla mietittiin, milloin tulee itselle mahdollisuus
laittaa omat vuoronsa ensimmaisend suunnitelmalistaan. Yksikdissa pohdittiin, huomioidaanko osa-ai-
kaiset kollegat tasapuolisesti; miten mahdolliset erimielisyydet ratkaistaan; miten toimitaan, jos joku
haluaa olla kaverin kanssa samassa vuorossa tai toisten vuoroja lasketaan tai arvostellaan ja muut vievét
rahakkaat vuorot (pyhat ja viikonloppuvuorot). Hoitohenkilékunta mietti, tukeeko autonominen tyévuo-

rosuunnittelu tyossa jaksamista ja onko listan tekeminen hoitotydstd pois. Liséksi ydvuorojen
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tasapuolisuuden ja omien toiveiden toteutuminen askarrutti hoitohenkiloston mieltd. Erdassa tyoyksi-
kossa pelattiin ilmapiirin huononevan mahdollisten erimielisyyksien takia. Uudessa tydyksikdssa, jossa
tybaika-autonomia ei ollut vield kaytdssa, nousi hoitohenkiloston paallimmaisena ajatuksena esiin se,

ettd “’pelottaa”.

Huolien ja pelkojen lisdksi uuteen tyévuorosuunnittelumalliin liittyi kuitenkin my6s positiivisia odotuk-
sia ja ajatuksia. Tyoyksikoissd muun muassa odotettiin oman jaksamisen parantuvan tulevan tyoaika-
autonomian myota. Liséksi yhdessd yksikodssa toivottiin tydvuorojen “jarkeistyvan ajallisesti”, koska
tyoyksikossa koettiin, ettei esimies aina tiedd valttamatta riittavan hyvin arjen henkilostétarvetta. Toi-
sessa tyoyksikossa toivottiin kaikkien toimivan omalta osaltaan tasapuolisesti tydvuorosuunnittelussa ja
heilla haluttiinkin odottaa laatimiani pelisdantdja ennen tydaika-autonomian kayttoon ottoa. Eradssa tyo-
yksikdssé ehdotettiin, ettd etukateen sovittaisiin mahdollisista ”sanktioista”, jos yhdessé sovittuja peli-
s&éntoja ei noudatettaisi. Tassd yksikossa nousi esiin koulutuksen ja ohjauksen tarve siihen, etté ylipaa-

taan tiedettaisiin, mita aletaan tekemaan.

Tybaika-autonomian kéaytdssa olevissa tydyksikoissé oltiin sitd mieltd, ettd tydaika-autonomia oli hyva
tyovuorosuunnittelun malli. Se koettiin positiiviseksi tyévuorosuunnittelumuodoksi erityisesti oman
jaksamisen, ty6hyvinvoinnin ja tydyksikon toimivuuden kannalta ja sen koettiin helpottaneen ty6- ja
vapaa-ajan yhdistamista. Hoitohenkil6sto olikin sita mieltd, ettd parhaimmillaan hyvin toimiva tyévuo-
rosuunnittelu oli parantanut tyoyhteison ilmapiirid ja kommunikaatiota. Joustavuus oli lisdantynyt ja
listavastaavan tyo oli helpottunut. Tydvuoroja ei endé suunniteltu vain oman tahdon mukaan ja esimer-
kiksi pyhavuoroja osattiin tasoittaa hyvin my6s osa-aikaisuuden mukaan. Samoin tydvuoroja osattiin
jarjestelld keskenaan muun muassa ali- tai ylimiehitystilanteissa. Palautteiden mukaan tydyksikoissa pi-
taisi kiinnittdd enemman huomiota siihen, etta vuoroista keskustellaan yhteisesti. Erityisesti pitéisi huo-
mioida se, ettd jokaisessa tydvuorossa olisi omaa henkilokuntaa ja ladkeluvallisia tyontekijoita riitta-

vasti. Tama pitéisi huomioida nykyista paremmin myds lomakausina.

Néiden edelld kuvattujen tutkimustulosten seka henkiloston ja palveluesimiesten kanssa kaytyjen kes-
kustelun ja séhkopostivastausten perusteella, laadin sovitusti yhtendiset pelisddnnot autonomiseen tyo-
vuorosuunnitteluun hoidon- ja hoivan -toimialueelle. Lahetin pelisddnnot sdéhkopostitse palvelualuejoh-
tajalle kommentoivaksi ja tarkastettavaksi reilua viikkoa ennen johtoryhmén kokousta. Hanella ei ollut

niihin tassé yhteydessa korjaus- eikd muutosehdotuksia.
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6.3 Johtoryhman kokous ja ohjeistuksen implementointi

Palveluasumisen ja laitoshoidon johtoryhman kokous pidettiin sovitusti huhtikuun puolivélissa Lepolan
palvelukeskuksessa Marinkaisissa. Paikalla kokouksessa olivat samat henkilot kuin maaliskuisessa esi-
miesinfossa eli palvelualuejohtaja ja palveluesimiehet. Lisaksi lasna oli ohjausryhmaéni kuuluva henki-
16stOn edustaja ja paéluottamusmies eli ohjausryhmaéni kokoontui tassa yhteydessé samalla viimeisen
kerran. Keskustelun avaamiseksi kerroin kokoukseen osallistujille saamani sahkdpostivastausten yh-
teenvetokoosteen seké laatimani alustavat autonomisen tyévuorosuunnittelun pelisaannét. Taman jal-

keen keskustelimme asian tiimoilta yhteisesti.

Keskustelu oli erittéin vilkasta ja palveluesimiehet kyselivét toisiltaan kokemuksia asiasta. Sain tassa
yhteydesséd muutamia muutos- ja korjausehdotuksia alustaviin pelisaantoihin. Liséksi joidenkin lausei-
den sanamuotoja tarkennettiin. Esimiehet kokivat erityisen tarkeédksi sen, ettd ohjeistuksen alussa on
maininta siitg, etta “tydvuorosuunnittelun taustalla on aina tyoyksilon toiminta ja sen vaatima osaamis-
ja miehitystarve”. Siirsinkin toivomusten mukaisesti taman kyseisen lauseen ohjeistuksessa ylimmaksi.
Ohjeistuksesta kaivattiin tiivista ja selkedd kokonaisuutta, joka mahtuu yhdelle sivulle ja on helppo liit-
tad sahkoisesti organisaation siséisille sivuille. Yleisesti ottaen laatimani pelisddnnét koettiin erittdin
hyviksi ja toimiviksi sekd toiminnan kannalta hyodyllisiksi ja tarpeellisiksi.

Johtoryhman kokouksen jalkeen laadin virallisen asiakirjan eli sisdisen ohjeistuksen palveluasumisen ja
laitoshoidon palvelualueelle autonomisen tyévuorosuunnittelun pelisadnngista (LIITE 5). Otin huomi-
oon palveluesimiesten ehdottamat muutosehdotukset ja toimitin ohjeistuksen palvelualuejohtajalle sah-
kopostitse. Lisaksi laitoin séhkdpostiviestin Soiten IT-tukihenkil6lle tietohallintoon, ettd han huolehtii
ohjeistuksen virallisille sivustoille. Ohjeistuksen saattaminen hoitohenkildston tietoon jaé nain ollen pal-

veluesimiesten vastuulle.
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7 OPINNAYTETYOPROSESSIN POHDINTA

Opinnaytetyon tydelaméyhteys oli hyvin voimakas. Opinnéytetyon tarkoituksena oli selvittdad autono-
misen tydvuorosuunnittelun toimivuutta ja merkitysta hoitohenkildston tyéhyvinvointiin Soiten hoidon-
ja hoivan -toimialueella. Tutkimustulosten perusteella opinndytetyon kehittdmistehtavaksi valittiin tyo-
aika-autonomian yhtendisten pelisaantéjen luominen palveluasumisen ja laitoshoidon palvelualueelle.
Tavoitteena oli, ettd yhteiset pelisadnnot tukevat hoitohenkildston tyéhyvinvointia ja ty6aika-autonomia

tyovuorosuunnittelumuotona otetaan kayttoon nykyista laajemmin palvelualueen tydyksikoihin.

Tassa paaluvussa tarkastelen opinnaytetyoni kannalta keskeisia tutkimustuloksia ja niiden pohjalta ta-
pahtunutta kehittamisty6té organisaatiossa seka mietin onnistuneen muutosjohtamisen elementtejé. Poh-
din eettisyyden ja luotettavuuden toteutumista opinndytetydssé seka tarkastelen omaa ammatillista kas-
vuani opinndytetyoprosessin aikana suhteessa ylemman ammattikorkeakoulututkinnon kompetensseihin
ja opinnaytetyon tavoitteisiin. Lopuksi tarkastelen tulosten hyddynnettavyytta tyéelamén ja tilaajaor-
ganisaation kannalta seké esitan opinnédytetydstani esiin nousseet tarkeimmat johtopéatokset ja jatkotut-

kimushaasteet.

7.1 Keskeisten tulosten tarkastelua

Tulosten mukaan tydaika-autonomia koettiin hyvaksi tydvuorosuunnittelumalliksi eika siitd haluttu luo-
pua. Etenkin lahihoitajien luokassa oltiin tatd mielta (eroavaisuus sairaanhoitajien luokkaan oli 15,0 pro-
senttiyksikkod). Tyoaika-autonomian kaytosséoloaika vahensi halukkuutta luopua tyaika-autonomiasta
(eroavaisuus alle 3 vuotta ja 3 vuotta tai yli -luokkien valilla oli 3,7 prosenttiyksikkoa). Tata tutkimus-
tulosta tukee aikaisemmat tutkimukset, joiden mukaan tyontekijat kokivat autonomisen tyévuorosuun-
nittelun positiivisena asiana. Ty6aika-autonomian pidempéaan jatkuessa hoitajat olivat olleet siihen tyy-
tyvaisempia ja halusivat jatkaa sitd, koska sitd pidettiin merkittavana tyohyvinvointia edistdvana asiana
(Immonen 2013, 22; Jaaskeldinen 2013, 33). Tahan tutkimustulokseen I6ytyi ristiriita tutkimuksesta,
jonka mukaan tyytyvaisyys tydvuorosuunnitteluun oli ollut korkea l&ht6tilanteessa, mutta vaheni tyo-
aika-autonomian aikana siten, etta suurin osa tutkimuksen vastaajista piti perinteista tydvuorosuunnitte-

lua joustavampana tyoaikasuunnittelun muotona (Hyvonen 2014, 15, 47-48).
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Ty0aika-autonomian koettiin helpottaneen tyon ja muun eldman yhteensovittamista ja parantaneen tyo-
hyvinvoinnin kokemusta. Ty6- ja vapaapaivia voitiin jaksottaa aikaisempaa paremmin, tydvuoroihin ol-
tiin tyytyvaisempid ja oman jaksamisen koettiin lisdantyneen. Aikaisemmat tutkimukset ja kirjallisuus
tukivat selkedasti naita tuloksia, koska tydaika-autonomialla on todettu olevan positiivinen vaikutus ty6-
hyvinvointiin ja sen on koettu tukevan tyossajaksamista (Aura & Ahonen 2016, 148; Koning 2014, 24-
28). Yhdysvaltalaisen tutkimuksen mukaan tytaika-autonomia paransi henkilgston tyéhyvinvointia ja
tyossa jaksamista (Bluett 2008, 12-14, 54). Se helpotti tyon, perhe- ja muun yksityiseldmén yhteenso-
vittamista. Tyontekijan oli helpompi suunnitella oman jaksamisen kannalta toimivampia tyévuoroja ja
omiin tyQaikajarjestelyihin vaikuttamisen koettiin lisd&van tyytyvéisyytté tydaikoihin. Tdma puolestaan
toimi usein tyohyvinvoinnin l&hteend. (Bailyn ym. 2007, 72—76; Hyvonen 2014, 56; Immonen 2013, 24-
25; Jaaskelainen 2013, 30-33.)

Tutkimuksen mukaan joustavuus lisdéntyi ja esimies tai listavastaava oli oikeudenmukainen tyévuoro-
suunnitelmia yhteen kootessaan. Autonominen tyévuorosuunnittelu koettiin positiivisesti asiaksi tyoyk-
sikdn toimivuuden kannalta ja perustehtavén ei koettu kérsivan sen takia. Autonomisessa tydvuorosuun-
nittelukaytdnndssa onkin aina kyse koko tydyksikdn toiminnasta ja sen sujuvuudesta, ei koskaan yksit-
taisten henkiliden toiveiden toteuttamista (Hakola 2010, 50). Aikaisempien tutkimuksien mukaan esi-
miehell& oli kokonaisvastuu muun muassa toiminnan turvaamisesta niin, ett4 jokaisessa tyévuorossa oli
riittdvasti osaavaa henkilokuntaa (Koning 2014, 24-28; Russell ym. 2012, 408-409). Perustehtavan te-
keminen ei saisi kérsia autonomisen tyovuorosuunnittelun takia (Jaaskeldinen 2013, 29). Tarkeaksi sei-
kaksi esimiestydssa nousi oikeudenmukainen kohtelu (Manka & Manka 2016, 42). Ristiriita 10ytyi tut-
kimuksesta, jonka mukaan tyontekijat kokivat ajan varaamisen ty6évuorosuunnittelun tekemiseen han-

kalana ja sen olevan pois perustyon tekemisestd (Hyvonen 2014, 41-42).

Tulosten mukaan yhteisten pelisadntdjen toimivuus nousi yhdeksi tyévuorosuunnittelun vahvuudeksi ja
siten merkittavaksi tydhyvinvointia tukevaksi seikaksi. Kyselyn mukaan lahes jokaisessa tyoyksikossa
oli olemassa yhdessa sovitut toimivat pelisdannot ja niitd noudatettiin hyvin. Kéyttdonottovaiheessa pi-
taisikin luoda tyoyksikkdon yhteiset pelisdanndt, koska se parantaa tydyhteison ilmapiiria (Hakola 2010,
52). Liséksi niité olisi noudatettava (Paasivaara & Nikkild 2010, 82—-83). Tampereen yliopistossa tehdyn
tutkimuksen mukaan tydvuoroista neuvoteltiin tiimeissé hyvin (Liski 2012, 62). T&hén ja omaan tutki-
mustulokseeni 10ytyi kuitenkin runsaasti ristiriitaa aikaisemmista tutkimuksista, joiden mukaan kaikki
tyontekijat eivat noudattaneet peliséanttjé sovitusti (Hyvonen 2014, 43; Immonen 2013, 24; Jaaskelai-
nen 2013, 31-34). Bailyn ym. (2007, 72-77) tutkimuksessa tytaika-autonomia lopetettiin, koska peli-

s&éntoja ei noudatettu eik toisia huomioitu riittavasti tydvuorosuunnittelussa.
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Tutkimustulokset toivat esiin myos kehittdmiskohteita. Niiden mukaan hoitohenkiloston riittavaan ja
tasapuoliseen koulutukseen tulisi jatkossa kiinnittdd enemmé&n huomiota. Aikaisemman tutkimuksen
mukaan tydaika-autonomiasta jarjestetysté koulutuksesta oli ollut hyotyéd, koska se lisési tietamysta tyo-
vuorosuunnittelun pelisdédnndista merkittavasti (Hyvonen 2014, 41). Uuden asian kéyttéonottoon liittyi
aina innostuneisuutta tai vastustamista, mutta mahdollisiin kielteisiin asenteisiin voitiin vaikuttaa avoi-
men keskustelun avulla ja koulutuksen avulla (Immonen 2013, 22—23). Uuden toiminnan alkuvaiheessa
olisi kuitenkin muistettava, ettd kokonaisuuden hahmottaminen kehittyi vasta tydaika-autonomian kay-
tossédolon myota (Hintsala 2005, 98-99; Koning 2014, 24-28).

Tutkimuksen mukaan etenkin sairaanhoitajien luokassa vastuun kantaminen tyovuorolistoista ei aina
toteutunut tasapuolisesti (eroavaisuus lahihoitajien luokkaan oli 35,6 prosenttiyksikk®d). Tasta voikin
vetda sen johtopaatoksen, ettd lahihoitajien vastuuta tulisi lisdta autonomisen tydvuorosuunnittelun yh-
teydessé. Sijaisten tasa-arvoisuus listasuunnittelussa ei aina toteutunut etenkaan sairaanhoitajien luokan
vastausten mukaan (eroavaisuus lahihoitajien luokkaan oli 19,2 prosenttiyksikkod). Aikaisemmat tutki-
mustulokset tukevat néité tuloksia. Niiden mukaan kaikki tyontekijat eivat ottaneet riittdvasti vastuuta
tyovuorosuunnittelusta. Olisikin ensiarvoisen tarkeéd, etta kaikki tydyhteison jasenet sitoutuisivat auto-
nomiseen tydvuorosuunnitteluun, koska osallistuvuus oli suoraan yhteydessa muutoksen onnistumiseen.
(Bluett 2008, 12-14, 54; Liski 2012, 64-66.) Madréaikaisessa tydsuhteessa olevat kokivat kuitenkin
valitettavasti paatdksenteko- ja vaikutusvaltansa heikommaksi kuin vakituisessa tyosuhteessa olevat
(Hintsala 2005, 128).

Hoitohenkiloston kanssa kaytyjen keskustelujen ja tutkimustulosten perusteella autonominen tyévuoro-
suunnittelu paransi tydyhteison ilmapiirid ja kommunikaatiota. Tydvuoroja tulisi kuitenkin suunnitella
nykyista enemman yhdesséa keskustellen. Erittdin positiivista oli, ettd yhdessa suunnitteleminen (eroa-
vaisuus alle 3 vuotta ja 3 vuotta tai yli -luokkien vélilla oli 38,5 prosenttiyksikkod) ja henkilékunnan
keskindinen vuorovaikutus (eroavaisuus luokkien vélilla oli 24,6 prosenttiyksikkd) paranivat erittdin
merkittévasti tydaika-autonomian kaytéssaolon myota. Naihin tuloksiin 16ytyy tukea aikaisemmista tut-
kimuksista, joiden mukaan tydaika-autonomia oli parantanut tydyksikon yhteishenkea (Bluett 2008, 12—
14, 54) niin, ettd mita pidempéén tydaika-autonomia oli ollut kaytdssa, sitd enemman keskusteluiden
koettiin lisd&ntyneen ja niihin oli tullut tasapuolisuutta (Immonen 2013, 35-36). Yhteistllisyyden li-
saantyminen oli liséksi parantanut tydyhteison ilmapiirié ja tiimitydskentelytaitoja (Jussila ym. 2017, 8;
Koning 2014, 24-28; Russell ym. 2012, 408-409).
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7.2 Onnistuneen muutosjohtamisen elementit

Uuden toimintatavan laajentaminen organisaation sisalla aiheuttaa aina muutosvastarintaa. Opinndyte-
tyOprosessin aikana huomasin konkreettisesti, miten lahijohtamisen merkitys korostui naissa tilanteissa.
Tyobaika-autonomia tydvuorosuunnittelumuotona heratti keskustelua puolesta ja vastaan. Laurilan
(2017, 1, 178) mukaan toimintatapojen muutokset, epdvarmuus ja tiedon puute voivatkin aiheuttaa ih-
misissa Kielteisia tunteita, jotka puolestaan synnyttavat muutosvastarintaa. Taustalla voi olla muun mu-
assa ihmisten vasyminen jatkuviin muutoksiin tai esimerkiksi pelko ja huoli epédvarmasta tulevaisuu-
desta. Turvallisuudentunteen vuoksi voi olla vaikea luopua tutuista toimintatavoista, mika osaltaan han-
kaloittaa implementointia. Aikaisempien tutkimuksien mukaan tiedetéén, ettd jopa 60—70 prosenttia suu-

rista organisaatiomuutoksista tulee epdonnistumaan.

Muutoksesta on tullut ty6elaméan pysyva olotila, mik& vaatii kaikilta yksil6ilt4 ja organisaatioilta jatku-
vaa sopeutumista ja uudistumista (Kauhanen 2010, 144). Muutostilanteiden hallinta on yksi tarkeimpia
henkildstdjohtamisen osa-alueita tamén paivan tyéelaméssa ja esimiestydlla on suuri vaikutus tyénteon
mielekkyyteen. Esimiehen on huomioitava tyontekijéiden tunteet ja kokemukset, mutta han ei voi kos-
kaan yksin vaikuttaa johtamisen onnistumiseen. Siten hyvé johtajuus on aina kaksisuuntaista vuorovai-
kutusta niin, ettd avoin ja luottamuksellinen keskustelu ja viestintd tukevat muutoksen hallintaa. Pa-
lautetta ja arvostusta on kyettdvéd antamaan puolin ja toisin. Jokaisen organisaation jasenen on kyettava
johtamaan omaa ty6téan ja tyontekijoilta edellytetddn tdman paivan tydelamésséd uudenlaisia tydyhtei-
sOtaitoja. Talloin aktiivisuus, itseohjautuvuus ja kriittisyys seké jatkuvan oppimisen valmius korostuvat.
Liséksi naihin elaménhallintataitoihin kuuluu olennaisena osana jokaiselle omasta hyvinvoinnista huo-
lehtiminen. (Manka & Manka 2016, 16-25; Suonsivu 2014, 167-171.)

Esimiehen aktiivinen lasnéolo on tarkedd. Tama tarkoittaa muun muassa sitd, ettd han osallistuu viralli-
siin kokouksiin ja on tyontekijoiden saavutettavissa mahdollisissa ristiriitatilanteissa. Esimiehelta kai-
vataan rauhallista keskustelua ja asioiden yhdessé pohtimista. Hanen toivotaan antavan vastauksia esille
nousseisiin kysymyksiin ja selvittdmaén asioita tarvittaessa tyontekijoiden puolesta. (Laurila 2017, 179—
183.) Johtajan eettinen toiminta paitsi vaikuttaa organisaation henkildston hyvinvointiin parantavasti,
my0s parantaa asiakkaiden kokemaa tyytyvéaisyydentunnetta ja vahvistaa organisaation tuloksellisuutta.
Siten ty6hyvinvoinnin johtaminen on yksi tarkeimmistd johtamisen patevyyksista ja toiminnan lahto-
kohdan ytimessa tuleekin olla johdon aito kiinnostus tyéhyvinvoinnin edistdmiseen ja kehittdmiseen
sekd henkildston sitouttaminen siihen. (Rauramo 2012, 20; Suonsivu 2014, 166-167.)
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Muutos itsessdan on oppimisprosessi seka esimiehille etté tyontekijoille (Virtanen & Sinokki 2014, 219).
Aiheena tyQaika-autonomia on erittdin ajankohtainen ja merkittava. Siksi esimiesten tulee hallita auto-
nomisen tyévuorosuunnitteluun liittyvat faktat toiminnan kehittdmiseksi ja hoitohenkildston tyohyvin-
voinnin tukemiseksi. Minulla oli opinnaytetyoprosessin aikana ajoittain haasteita yhteistyon luomisessa.
Yhteistyon toimiminen on kuitenkin vélttaméatontd implementoinnin onnistumisen ja tydaika-autono-
mian k&yttéonoton laajentamisen kannalta. L&hiesimiehen asenne uuteen tydvuorosuunnittelumalliin
ratkaisee paljon ja vaikuttaa suoraan tyontekijoiden asenteisiin. Esimies pystyy omalla passiivisella suh-
tautumisellaan vaikuttamaan negatiivisesti tydyhteison kehittdmiseen, kun taas puolestaan kehitysmyon-
teinen ilmapiiri ja tyontekijat huomioonottava johtaminen, luovat tydaika-autonomian toteuttamiselle
suotuisat olosuhteet (Immonen 2013, 42-45). Mieleeni jai hoitohenkiloston keskusteluista erdén tyoyk-

sikon kommentti siitd, miten ’muutosvastarintaa on odotettavissa”.

7.3 Opinnaytetyon eettisyys ja luotettavuus

Tieteellinen tutkimus voi olla eettisesti hyvaksyttavaa ja luotettavaa ja sen tulokset uskottavia vain, jos
tutkimus on suoritettu hyvan tieteellisen kdytdnnon edellyttamélla tavalla (Tutkimuseettinen neuvotte-
lukunta 2012, 6). Eettisyys on kaiken tieteellisen toiminnan ydin, ja jo pelkéstédan aiheen valinnalla on
eettinen merkitys. Hoitotieteellisten tutkimusten tutkimuskaytdnnot vaihtelevat eri organisaatioissa,
mutta yleensa tutkimusta varten tulee hakea lupa ylihoitajalta tai johtavalta ladkariltad. Luvan hakemisen
yhteydessé on hyvé varmistaa, saako kohdeorganisaation nimen kuvata tutkimusraportissa. (Kankkunen
& Vehvildinen-Julkunen 2013, 211, 222.) Tédhan opinndytetyon aihe tuli tytelamasta. Hain siihen tutki-
musluvan Keski-Pohjanmaan sosiaali- ja terveyspalvelukuntayhtyman johtajaylihoitajalta (LIITE 1).
Erillista eettisen toimikunnan lausuntoa ei tarvittu, koska tutkimuksen kohteena oli hoitohenkildsto eiké
esimerkiksi hoitotyon asiakkaat. Eettisyytta tyosséni lisési se, ettd “oma tyoyksikkoni” ei ollut tutkimuk-
sessa mukana ja nain ollen toimin tutkimuksessa vain tutkijan roolissa. Lisdksi pyrin tietoisesti koko
opinndytetydn prosessin ajan olemaan neutraali tutkittavaan ja kehitettdvéan aiheeseen enk& antanut

omien mielipiteideni vaikuttaa tuloksiin.

Tutkimusluvan hakemisen yhteydessa johtajaylihoitaja pyysi minua kiinnittdmaan erityistd huomioita
vastaajien yksityisyyden suojaan. Kunnioitin koko opinnéytetydn prosessin ajan vastaajien itsemaaraa-
misoikeutta ja yksityisyyttd. Kyselyyn liittyvéssa saatekirjeessé (LIITE 2) kerroin vastaajille, ettd vas-
taaminen oli vapaaehtoista ja vastaukset kéasiteltiin luottamuksellisesti. Saatekirjeesta kévi ilmi yhteys-

tietoni, tutkimuksen aihe, aineistonkeruumenetelma seka kayttotarkoitus. En kaésitellyt tutkittavia
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missadn vaiheessa nimilla ja heidan yksityisyytensa turvaamiseksi l&hetin linkin kyselyyn palvelualuei-
den palveluesimiehille. He puolestaan, tutkimuksen ulkopuolisina henkilding, toimittivat ne edelleen
vastaajille. Vastaukset tulivat suoraan minulle. Aineiston analysointi tapahtui siten, etta aineisto oli vain

minun kaytdssani ja salasanan takana tietokoneella.

Plagioinnilla tarkoitetaan tieteellista varkautta; toisen tekijan ideoiden, tutkimustulosten tai sanamuodon
esittdmista ikaan kuin omana. Toisen tekstid saa lainata, kun lainauksen vélittoméssa yhteydessa esite-
taan alkuperainen l&dhde ja lainaus erotetaan tekijan omasta tekstistd. Lahdekritiikki on tarkeéssa osassa
tyon luotettavuutta mietittdessa ja se auttaa erottamaan oleellisen tiedon epdoleellisesta. (Kankkunen &
Vehvildinen-Julkunen 2013, 173-174; Ojasalo ym. 2014, 31-32, 49.) Kiinnitin koko opinnaytetyopro-
sessin ajan huomioita huolelliseen dokumentointiin, lahdemerkintdjen oikeudenmukaisuuteen ja tarkoi-
tuksenmukaisuuteen. Aikaisempaan tutkimustietoon perehtyminen oli riittdvad, monipuolista ja ajan-
kohtaista. Pohdin aina uuden tiedon merkitystd opinndytetyonprosessini eteenpdin viemiseksi ja etsin
alkuperdislahteen ennen kuin hyvaksyin sen tyéhoni mukaan. Liséksi pidin esilla kansiota, johon kerésin
hankittua tietoa, Kirjasin ylos ajatuksiani ja tyoni etenemisen mukaisia aikataulutuksia. Tietoihin oli néin

tarvittaessa helppo palata uudelleen prosessin myéhemmissakin vaiheissa.

Uuden tiedon pitéa olla totuudenmukaista, avointa, johdonmukaista ja hyodyllistd. Kehittamishankkeen
nakokulmat ja perustelut seka epavarmuustekijat ja ristiriidat pitaa pystyd analysoimaan. (Toikko &
Rantanen 2009, 121-129.) Tutkimustulokset ovat julkisia ja keskustelun on oltava vapaata niin, etta tieto
taytyy pystya altistamaan julkiselle kritiikille (Heikkinen ym. 2007, 196). Epdeettisyydesta on kysymys
silloin, jos tutkija kaunistelee tuloksia ja jattad raportoimatta epéedulliset tulokset tai syyllistyy vilpin
harjoittamiseen. Tulosten analysoinnissa pyritadn mahdollisimman suureen objektiivisuuteen ja tulokset
raportoidaan avoimesti ja rehellisesti. (Ojasalo ym. 2014, 49; Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2012,
8-9; Vehkalahti 2014, 40-41.) Paadyin tutkimustulosten analyysivaiheessa yhdistaméén vastausvaihtoja
isommiksi padluokiksi yksittaisten vastaajien yksityisyyden suojaamiseksi. Kehittamisosion kirjalliset
séhkopostipalautteet kasittelin nimettdména, jotta pienempia tyoyksikoita ei voitu tunnistaa vastauk-
sista. Analysointivaiheen jalkeen esittelin keskeisimmat tutkimustulokseni opinndytetydén ohjausryh-
maélle ja valitsimme yhdessd opinndytetyon kehittdmistehtavan. Lisaksi k&vin henkilokohtaisesti lapi
tyoni tulokset palveluasumisen ja laitoshoidon palveluesimiesten kanssa maaliskuisessa esimiesinfossa.
Ohjeistin heitd samalla tulosten implementoinnista hoitohenkildstonsa keskuuteen. Kehittdmisosiossa
esiin nousseet keskustelunaiheet raportoin huolellisesti ja seikkaperdisesti vastauksia muuttamatta tai

vaaristelematta.
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Tutkimuksen luotettavuutta tarkastellaan tieteessa validiteetin ja reliabiliteetin avulla. On syytd pohtia,
onko tutkimuksessa mitattu juuri sitd ilmi6td, mitd oli tarkoituskin mitata (validiteetti). Samoin on syyta
tarkastella mittausten pysyvyytta eli sitg, etta tutkimusta toistettaessa paadyttaisiin samoihin tutkimus-
tuloksiin (reliabiliteetti). (Heikkinen ym. 2007, 147; Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2013, 189-
190.) Laadin opinnéytetyoni kyselylomakkeen (LIITE 2) aikaisemman teorian pohjalle erikseen tét4 tut-
kimusta varten. Kaytetty kieli oli riittdvan yksiselitteistd, vastausvaihtoehdot eivat olleet liian johdatte-
levia eikd vastaamiseen mennyt liikaa aikaa. Vastaamisen selkeyttdmiseksi liitin kyselylomakkeeseen
selkedt vastaamisohjeet ja jatin vastausvaihtoehdoista pois neutraalin luokan. Ndin sain paremmin vas-
taajien mielipiteet esiin. Esitestaus lisasi tutkimuksen luotettavuutta ja tutkimustulokset vastasivat hyvin

opinndytetyon tutkimusongelmiin.

Luotettavuuden pohdinnassa on tarked arvioida myos sitd, onko vastaajien kokonaismaara riittava tilas-
tollisen merkitsevyyden saamiseksi (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2013, 63). T&ssé yhdeksi
oleelliseksi osatekijaksi nousee vastaajien vastausaktiivisuus. Kauhasen (2016, 60) mukaan vastauspro-
sentin tavoitetason pitdisi olla yli 70 prosenttia ja alle 40 prosentin vastausaktiivisuudessa ei voi tehda
tuloksista luotettavia johtopaatoksia. Asiasta on kuitenkin olemassa eri ldhteiden mukaan erilaisia mie-
lipiteitd. Luotettavuuden lisdédmiseksi kaytin tutkimuksessa kokonaisotantaa ja jatkoin kyselylomakkeen
vastausaikaa kahteen kertaan. Vastausprosentiksi muodostui 74,4 prosenttia, mikd mahdollisti osaltaan
tulosten yleistettavyyden perusjoukossa. Pohdittavaksi jaa, miksi kysely oli avattu huomattavasti use-
ammin kuin vastausten lopullinen lukumaéara. Yksi selittavé tekijé saattaa olla tutkimuksen ajankohdan
sijoittuminen joulun aikaan, jolloin tydyksikdissa on véhemman henkilstoa tydvuoroissa ja juhlapyhéat
sotkevat aikatauluja. Hoitotyon toiminnan luonne, jatkuvien keskeytyksien osalta, voi olla selittdméassé
tata ilmiotd. Pohdin lisaksi vastaamattomuuden syita suhteessa taustamuuttujiin, mutta en 16ytanyt niista

ilmiota selittavaa tekijaa.

Kehittdmistulosten kannalta k&yttokelpoisuus tarkoittaa ennen kaikkea kehittdmisprosessin seurauksena
syntyneiden tulosten luotettavuutta. Puhutaan kéyttdarvosta eli siitd onko tieto totta ja siten kayttokel-
poista ja hyodynnettdavaa hoitotyon kaytdnnon kehittdmisessa ja johtamisessa. (Toikko & Rantanen
2009, 121-129.) Opinnéytetyoprosessin aikana esiin nousseita tutkimustietoja voidaan hyddyntéé orga-
nisaation sisalla tydaika-autonomiaa kehitettdessa ja kayttoonotettaessa. Kehittamistyon seurauksena
syntynyt ohjeistus tytaika-autonomian pelisadnngista vastasi tilaajaorganisaation tarpeeseen. Yhteistyo
palveluesimiesten kanssa toi riittavésti informaatiota aiheesta ja henkildston mielipide tuli kuulluksi.
Viime kédessd opinndytetydn tulosten hyddynnettavyys on kuitenkin aina tutkimuksen tilanneen tahon

arvioitavissa ja ndin ollen tulosten merkityksellisyys ilmenee vasta ajan saatossa.
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7.4 Oman ammatillisen kasvun pohdinta

Ylemman ammattikorkeakoulututkinnon osaamiskartta pitaa sisallaén sosiaali- ja terveysalan tutkimus-
ja kehittdmisosaamisen, jonka tavoitteiden mukaisesti opiskelija osaa arvioida tietoa kriittisesti, hahmot-
taa kokonaisuuksia ja luoda uutta tietoa kaytannon kehittdmiseksi. Han hallitsee tutkimus- ja kehitystoi-
minnan menetelmid ja osaa muun muassa itsendisesti toteuttaa alaa kehittavia hankkeita. Johtamisosaa-
minen pitéa siséllaan sen, ettd opiskelija osaa edistéa tyon vaikuttavuutta nayttoon perustuvalla toimin-
nalla seké johtaa tyoyhteison kehittymista tavoitteelliseksi ja tulevaisuuteen suuntautuvaksi yhteisoksi.
Tutkintoon kuuluvan opinndytetyon tavoitteena on antaa opiskelijalle valmiuksia kehittd4 ja osoittaa
kykyé soveltaa tutkimustietoja ja kayttaa valittuja menetelmia tydelamén ongelmien erittelyyn ja ratkai-

suun seka itsenaiseen vaativaan asiantuntijatyohon. (Centria-ammattikorkeakoulu 2019.)

Tyobaika-autonomian kehittdminen yhtené henkiléstéhallinnon keinona tyohyvinvoinnin tukemiseksi va-
likoitui aiheeksi oman kiinnostukseni seka tydeldman tarpeen perusteella. Tieto ja luottamus omiin ky-
kyihin lisdéntyivét todella paljon opinndytetyoprosessin aikana. Prosessi vaati minulta oma-aloittei-
suutta, itsendisen tydskentelyn taitoa seké ajankayton hallintaa. Luotettavan tutkimustiedon hankkimi-
nen ja arviointi oli merkittdvassa osassa. Koska tein kyselylomakkeen erikseen taté tutkimusta varten,
minun oli suhtauduttava aikaisempaan teoriaan todella kriittisesti. Vieraskielisten lahteiden kayttaminen
oli vélilla haasteellista puutteellisen kielitaitoni takia, mutta tietojenhaku- ja kasittelytaidot vieraalla kie-
lella kehittyivat huomattavasti prosessin aikana. Kyselytutkimuksen suorittaminen Webropol®-ohjel-
miston avulla seka aineiston analysointi ja esittdminen, antoivat minulle tutkimuksen toteuttamisen ja

tiedonkasittelyn taitoja tulevaisuuden esimiesty6té varten.

Toimintatutkimuksessa ei voida etukéteen kirjoittaa tasmaéllista tutkimussuunnitelmaa, vaan tutkija oppii
koko prosessin ajan tutkimuskohteestaan ja tutkimusmenetelmistaan. Talldin ohjaajan tarkein tehtdva
on huolehtia siitd, ettd tutkimus vastaa sille asetettuihin vaatimuksiin. (Heikkinen ym. 2007, 86-87, 134.)
Y hteistydn tekeminen ohjausryhmén kanssa sujui koko prosessin ajan erittdin hyvin ja sain ohjauksesta
arvokkaita neuvoja seka kannustusta opinnaytetyoprosessin kaikissa vaiheissa. Tydeldman kehittdmisen
valmiuteni lisaantyivét todella paljon. Oli erityisen hienoa huomata viimeisessa johtoryhman kokouk-
sessa, ettd yhteistyo palveluesimiesten kanssa oli parantunut huomattavasti esimiesinfon tapaamisesta ja
minua kuunneltiin. Lis&ksi palveluesimiehet keskustelivat vilkkaasti kesken&an tytaika-autonomian ny-
kykaytanteista ja uusien yksikoiden esimiehet hakivat tukea “konkareiden” kokemuksista. Tamé oli erit-
tain voimaannuttava kokemus ja yhteisty®d opetti minulle paljon vuorovaikutus-, ryhmétyoskentely- ja

projektinjohtamisen taitoja.
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7.5 Johtopéaatokset ja jatkotutkimusaiheet
Opinnéaytetydsta nousseet johtopéatokset ovat seuraavat:

1) Tyoaika-autonomia toimii hyvin ja silld on myonteisia vaikutuksia hoitohenkildston tydssé jaksami-
seen ja tydhyvinvointiin. Siten opinndytetyon pidemman aikavélin tarkoitus, eli autonomisen tyévuo-
rosuunnittelun laajentaminen organisaation sisélld, on perusteltua ja ajankohtaista.

2) Toimivat pelisddnnot ovat kaiken toiminnan perustana ja kaikkien osapuolten on sitouduttava niiden
noudattamiseen. Tasapuolisuuden ja oikeudenmukaisuuden toteutuminen on huomioitava ja pelisdan-
toja on kyettdva muuttamaan tarvittaessa.

3) Autonominen tydvuorosuunnittelu lisad tydyhteison keskustelua ja vaikuttaa siten yhteisollisyyden
kehittymiseen. Uuden toimintamallin k&yttdonottaminen vaatii kaikkien tahojen osallistumisen ja si-
toutumisen toiminnan kehittdmiseen. Vastuun kantamisen tasapuoliseen toteutumiseen, henkil6ston
riittdvaan koulutukseen ja vuorovaikutuksellisuuteen tulisikin kiinnittaa erityishuomiota etenkin tyo-
vuorosuunnittelun alkuaikoina.

Opinnaytetyon pohjalta nousseet jatkotutkimushaasteet ovat:

1) Hoitohenkildston kokemukset tydaika-autonomian vaikutuksesta tydhyvinvointiin tydvuorosuunnit-
telumuodon laajemman kayttokokemuksen jalkeen 3—4 vuoden kuluttua

2) Vastuun tasapuolinen jakautuminen tydyksikdssa

3) Yhteisollisen vuorovaikutuksen kehittdminen

4) Esimiehen rooli implementoinnissa ja/tai muutostilanteissa
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Henkilostokysely autonomisesta tyévuorosuunnittelusta

Suoritan Keski-Pohjanmaan ammattikorkeakoulussa sosiaali- ja terveysalan kehittdmisen ja johtamisen
ylempéaa ammattikorkeakoulututkintoa. Opintoihini kuuluvan opinnaytetyén suuntaan Soiten hoidon- ja
hoivan -toimialueen palvelu- ja laitosasumisen sekéd kotihoidon palvelualueen suomenkieliselle hoito-
henkilostolle. Opinnédytetyoni aine on ~Ty0aika-autonomia hoitohenkildston tydhyvinvoinnin tukena”.
Opinnéaytetyon tarkoitus on selvittdd autonomisen tydvuorosuunnittelun toimivuutta ja merkitysta hoi-
tohenkildston tydhyvinvointiin Soiten hoidon- ja hoivan -toimialueella. Opinnédytetydn ensisijaisena ta-
voitteena on kehittdd tutkimustulosten avulla tydaika-autonomian nykykéyténteitda tukemaan entistéa
enemmaén hoitohenkildston tyohyvinvointia. Pidemman aikavélin tavoitteena on laajentaa tyaika-auto-

nomiaa organisaation sisalla.

Kyselyyn vastaaminen on vapaaehtoista. Henkil6llisyytenne ei tule ilmi missaan vaiheessa, koska vas-
taukset kasitelladn anonyymeina eika henkilotietoja kysyta. Tulen kasittelem&an kaiken saamani aineis-

ton ehdottoman luottamuksellisesti ja vastaukset tulevat vain minun kayttooni.

Opinnéaytetyon ohjausryhmaan kuuluvat Keski-Pohjanmaan sosiaali- ja terveyspalvelukuntayhtyman
palveluasumisen ja laitoshoidon palvelualuejohtaja, yksi tehostetun palveluasumisen palveluesimies,
vastuualuejohtaja Kokkolasta ja toinen maakunnasta sekd henkildston edustaja, paaluottamusmies, lahi-
hoitaja tutkimukseen vastanneesta kohdeyksikosta. Lisaksi ohjausryhmaan kuului Centria-ammattikor-

keakoulun ohjaava opettaja.

Lisatiedot tarvittaessa joko puhelimitse numerosta +358 45 xxx xxxx tai sdhkopostilla

pirkko-liisa.tormanen@centria.fi
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Ole ystavallinen ja kerro mielipiteesi siitd, kuinka autonominen tyévuorosuunnittelu mielestéasi
toteutuu tyoyksikossasi.

Taustatiedot

1. Ikd
O Alle 25-vuotias
O 25-34 -vuotias
O 35-44 -vuotias
O 45-54 -vuotias
O Yli 55-vuotias

2. Peruskoulutus
O perusaste
O toisen asteen koulutus: ammattioppilaitos, lukio, aikuiskoulutuskeskus, kansanopisto
O alempi korkeakouluaste
O ylempi korkeakouluaste
O jokin muu, mika?

3. Tyoyksikko
O Halsua / Kotihoito
O Honkaharju / Toivontupa
O Honkaharju / Vaiho
O Kokkola / Eteléinen kotihoito
O Kokkola / Lantinen kotihoito
O Kokkola / Pohjoinen kotihoito
O Kuusikumpu
O Lepola
O Leporanta

4. Tydsuhteen kesto
O Alle 5 vuotta
O 5-10 vuotta
O 11-15 vuotta
O 16-20 vuotta
O Yli 20 vuotta

5. Kauanko autonominen tydvuorosuunnittelu on ollut tyoyksikossasi kaytossa?
O Alle 1 vuoden
O 1-2 vuotta
O 3-5 vuotta
O Yli 5 vuotta
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Seuraavassa esitetdan joitakin vaittamia. Valitse 1ahinnd omaa kasitystasi vastaava vaihtoehto
ruksaamalla se. Tarkista, ettd vastaat jokaiseen kysymykseen.

6. Tydyksikdssani on kaytossd yhdessa sovitut pelisdanndét tydovuorosuunnittelun tueksi
O téaysin samaa mielta
O jokseenkin samaa mielta
O jokseenkin eri mielta
O tdysin eri mielta

7. Tydyhteisoni pelisddnnot tydvuorosuunnitteluun ovat toimivat
O téaysin samaa mielta
O jokseenkin samaa mielta
O jokseenkin eri mielta
O tdysin eri mielta

8. Toimimattomia peliséantdja on mahdollista muuttaa
O tdysin samaa mielta
O jokseenkin samaa mielta
O jokseenkin eri mielta
O tdysin eri mielta

9. Noudatan itse pelisdantoja tyévuorojani suunnitellessa
O tdysin samaa mielta
O jokseenkin samaa mielta
O jokseenkin eri mielta
O tdysin eri mielta

10. Olen saanut riittavasti tietoa tyévuorosuunnittelua séatelevista laista ja sopimuksista
O taysin samaa mielta
O jokseenkin samaa mielta
O jokseenkin eri mielta
O téaysin eri mielta

11. Tydaika-autonomiaa kayttoonotettaessa kaikki saivat kehittdd toimintaa tasapuolisesti
O taysin samaa mielta
O jokseenkin samaa mielta
O jokseenkin eri mielta
O téaysin eri mielta

12. Kaikki osapuolet kantavat vastuun tydaika-autonomian toteutumisesta
O taysin samaa mielta
O jokseenkin samaa mielta
O jokseenkin eri mielta
O taysin eri mielta
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13. Sijaiset ovat tasa-arvoisia vakihenkildston kanssa tyévuorosuunnittelussa
O tdysin samaa mielta
O jokseenkin samaa mielta
O jokseenkin eri mielta
O téaysin eri mielta

14. Perustehtdva karsii, koska tyévuorosuunnitteluun menee suhteettoman kauan aikaa
O tdysin samaa mielta
O jokseenkin samaa mielta
O jokseenkin eri mielta
O taysin eri mielta

15. Tydyksikdssani suunnitellaan tydvuoroja yhdessa keskustelemalla
O tdysin samaa mielta
O jokseenkin samaa mielta
O jokseenkin eri mielta
O téaysin eri mielta

16. Esimies/listavastaava rohkaisee keskustelemaan tyévuorosuunnittelussa esiin nousseista ongelma-
kohdista

O taysin samaa mielta

O jokseenkin samaa mielta

O jokseenkin eri mielta

O taysin eri mielta

17. Esimies/listavastaava on oikeudenmukainen kootessaan tydvuorosuunnitelmaa yhteen
O taysin samaa mielta
O jokseenkin samaa mielta
O jokseenkin eri mielta
O taysin eri mielta

18. Tyon ja muun eld&mén yhteensovittaminen on helpottunut ty6aika-autonomian myota
O taysin samaa mielta
O jokseenkin samaa mielta
O jokseenkin eri mielta
O taysin eri mielta

19. Voin jaksottaa tyo- ja vapaapéivét itselleni sopivalla tavalla
O taysin samaa mielta
O jokseenkin samaa mielta
O jokseenkin eri mielta
O taysin eri mielta

20. Voin vaikuttaa paremmin tydaikojeni alkamis- ja paattymisaikoihin
O tdysin samaa mielt4
O jokseenkin samaa mielta
O jokseenkin eri mielta
O taysin eri mielta



21. Olen tyytyvaisempi tyévuoroihini kuin ennen
O tdysin samaa mielta
O jokseenkin samaa mielta
O jokseenkin eri mielta
O téaysin eri mielta

22. Autonominen tydvuorosuunnittelu on parantanut tydhyvinvoinnin kokemustani
O tdysin samaa mielta
O jokseenkin samaa mielta
O jokseenkin eri mielta
O taysin eri mielta

23. Tyonkuvani on selkeytynyt tydaika-autonomian myota
O tdysin samaa mielta
O jokseenkin samaa mielta
O jokseenkin eri mielta
O téaysin eri mielta

24. Sairauspoissaoloni ovat vahentyneet tydaika-autonomian myoéta
O taysin samaa mielta
O jokseenkin samaa mielta
O jokseenkin eri mielta
O téaysin eri mielta

25. TyoOaika-autonomia on lisdnnyt henkilokunnan keskindista vuorovaikutusta
O taysin samaa mielta
O jokseenkin samaa mielta
O jokseenkin eri mielta
O téaysin eri mielta

26. Pystyn antamaan asiakkailleni aikaisempaa laadukkaampaa hoitoa
O taysin samaa mielta
O jokseenkin samaa mielta
O jokseenkin eri mielta
O téaysin eri mielta

27. En haluaisi luopua ty6aika-autonomiasta
O taysin samaa mielta
O jokseenkin samaa mielta
O jokseenkin eri mielta
O téaysin eri mielta

LIITE 2/5
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TAULUKKO 2. Tydaika-autonomiaa ja tydhyvinvointia késittelevét keskeisimmét tutkimukset

Tekija (t), vuosiluku, tydn nimi
ja maa

Tutkimuksen tarkoitus ja tavoite

Aineisto / otos

Tutkimustyyppi ja tutkimusasetelma

Keskeiset tulokset

Bailyn, Collins & Song
2007
Self-scheduling for hospital

nurses: an attempt and its diffi-
culties.

Kuvata itsendisen tydvuorosuunnittelun implementointia tydyhteisoén.
Arvioida itsendisen tyovuorosuunnittelun tarjoamia mahdollisuuksia ja vai-
keuksia.

Neljé kyselya vuoden aikana hoitohenkilokunnalle (N=70). Esimies piti kirjaa
poissaoloista, vuoronvaihtopyynndista ja kayttamastaan ajasta tydvuorosuunnit-
teluun sekd mittasi oman artymyksensa maarad, mika aiheutui tydvuorosuunnit-
telusta.

Yhdysvallat Kvantitatiivinen tutkimus. Tieteellinen artikkeli.
Ajanhallinta ja potilaiden hoito paranivat. Vuoronvaihdot vahenivat, sairaspois-
saolot pysyivat samanlaisina. Pelisaantoja ei noudatettu. Esimiehen kayttama
aika tydvuorosuunnitteluun vaheni. Artymys pysyi vakaana.

Bluett Kuvata itsendisen tydvuorosuunnittelun etuja tydyhteisolle. Ohjeistaa kayttéon-
otossa.

2008

Self-scheduling: Facilitate,
don’t control. Nursing Man-
agement.

Asiantuntija lausunto. Tieteellinen artikkeli.

Itsendinen tydvuorosuunnitteluhanke etenee vaiheittain: arviointi, suunnittelu,
toteutus ja seuranta.

Yhdysvallat

Hintsala Tuottaa tietoa hoitohenkilékunnan rekrytointia, koulutusta ja tutkimustyoté var-
ten hakemalla vastausta siihen, millaiseksi hoitajat arvioivat autonomian hoito-

2005 tyossé. Selvittdd hoitajien ammatin vaihtamisen harkintaan johtaneita syita.

Autonomia ammatista poistu-
misen ennakoijana hoitoty6ssa.
Nais- ja mieshoitajien arvioin-
tia ja vertailua p&atoksenteosta,
patevyydesta, tyon tarkeydesta
ja johtamisesta hoitoty6ssa.

Suomi

Kyselytutkimus sairaanhoitajaliiton rekisterissd oleville nais- ja miesjéasenille,
ositettu otanta (N=715).

Akateeminen vaitoskirja.

Ty6n autonomia, vaikutusmahdollisuudet, johdon ja tydyhteison arvostus, tu-

kea antava suhtautuminen tydntekijoihin seké jatkuva palaute vaikuttavat hen-
kiloston tyotyytyvaisyyteen ja -hyvinvointiin. Nd&ma keinot myos lisaévat mo-
lemminpuoleista luottamusta.

(jatkuu)
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Hyvonen
2014

Tyobaika-autonomia sairaala-
henkilokunnan kokemana.

Suomi

Tarkastella sairaalahenkil6ston kokemuksia autonomiasta ennen ja jalkeen -ase-
telmalla. Tarkastella, onko autonomialla vaikutuksia tyontekijoiden tydvuoro-
suunnittelun toimivuuteen, hyvinvointiin, tydn ja muun elaman yhteensovitta-
miseen, tydilmapiiriin tai yhteisollisyyteen.

Kyselytutkimus sairaalaorganisaatiossa tydaika-autonomiahankkeeseen osallis-
tuneiden pilottiyksikoiden tyontekijoilta (N=135).

Kvalitatiivinen tutkimus. Pro gradu —tutkielma.

Autonomia koettiin haasteena yhteistoiminnalle. Pelisaantdjen laatiminen, nou-
dattaminen ja niihin sitoutuminen koettiin tarkeaksi. Toiveiden koettiin toteutu-
van huonommin ja tyévuoroista valittaminen oli jatkuvaa. Myonteisia vaikutuk-
sia olivat tydn ja muun elaman yhteensovittamisen onnistuminen, voimaantu-
minen ja tydnvuorojen kuormittavuuden védheneminen.

Immonen
2013

Hoitotydntekijoiden kokemuk-
sia tydaika-autonomian toteu-
tumisesta ja merkityksesta tyo-
hyvinvointiin ja yhteisollisyy-
teen.

Suomi

Kuvata hoitotydntekijoiden kokemuksia tydaika-autonomian toteutumisesta,
sité edistavistd ja estavista tekijoistd tydyhteisossa. Kuvata tydaika-autonomian
merkitysta tyohyvinvointiin ja yhteisollisyyteen.

Kahden organisaation hoitotydntekijat (N=12) Sairaanhoitajia (N=5) Perus- ja
lahihoitajia (N=7). Aineisto kerattiin teemahaastatteluilla ja analysoitiin induk-
tiivisen siséltdanalyysin keinoin.

Kvalitatiivinen tutkimus. Pro gradu —tutkielma.

Tyoaika-autonomian toteutuminen vaatii tydntekijalta, esimiehelté ja tydyhtei-
sOlta kehitysmydnteisyyttd, sitoutuneisuutta, osallistuvaa ja innostavaa otetta
tyoyhteison kehittdmiseen. Positiivinen vaikutus tyontekijoiden tyéhyvinvoin-
tiin ja yhteisollisyyden kehittymiseen. VVoidaan huomioida oma jaksaminen
sekd tydn ja muun eldmén yhteensovittaminen

Jussila, Heikkild & Sandelin
2017

Autonomiseen tyévuorosuun-
nitteluun siirtyminen kolmi-
vuorotyota tekevassa paivysta-
vassa rontgenyksikossa.

Suomi

Kuvata paivystavan rontgenyksikon rontgenhoitajien suhtautumista tyévuoro-
suunnitteluun ennen autonomiseen tyévuorosuunnitteluun siirtymista. Koke-
muksia siihen siirtymisen jalkeen kolmivuoroty6té tekevéssa rontgenyksikossa.

Ensimmainen kysely yliopistollisen sairaalan paivystysrontgenin réntgenhoita-
jille (N=24). Toinen kysely samoille rontgenhoitajille (N=29).

Kvantitatiivinen tutkimus. Aineistolahtdinen sisaltdanalyysi.

Hyvét tydaikaratkaisut tukevat henkiloston jaksamista ja terveyttd. Oma tyon-
hallinta muuttuu ja opitaan huomioimaan koko tydyhteisén toimintaa parem-
min. Tydmotivaatio kasvaa, ty6hon sitoudutaan ja tehdaan virheettdmammin.
Toiminnan kannalta on jarkevaa jakaa vastuuta esimiehelté tyontekijoille.
Keino edistad henkildston rekrytointia. Saadaan varmistettua osaavia rontgen-
hoitajia jokaiseen tyévuoroon.
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Jadskelainen

2013
Ty6évuorosuunnittelukdytanndn
ja ergonomisten tydaikojen to-
teutuminen tydaika-autonomi-
assa.

Suomi

Tutkia tydvuorosuunnitteluun kaytettavaa tydaikaa ja tydvuorosuunnittelun
kaytannon toteutusta tydaika-autonomiassa seké tydaika-autonomian vahvuuk-
sia ja heikkouksia. Verrata ergonomisten tydaikojen toteutumista ennen ja jal-
keen tydaika-autonomian kéayttéonoton.

Kuopion yliopistollisen sairaalan neljan osaston hoitajat (N=86) seka osaston-
hoitajat ja muut tydvuorosuunnittelusta vastaavat hoitajat (N=7). Liséksi tarkas-
teltiin 80 tydvuorotaulukkoa. Aineisto kerattiin kahdella sahkoisell& kyselylo-
makkeella.

Kvalitatiivinen ja kvantitatiivinen tutkimus. Opinnaytetutkielma.

Tydaika-autonomiassa tyévuorosuunnitteluun kuluu enemmén aikaa. Se paran-
taa vaikutusmahdollisuutta tychon, tydaikoihin, tydssa jaksamiseen seké tyon,
perhe- ja muun eldmén yhteensovittamiseen. Tyoaika-autonomiassa pitéé kiin-
nittdd huomiota yhteisollisyyden paranemiseen. Ergonomisessa tydvuorosuun-
nittelussa ei muutosta tapahtunut tyéaika-autonomian aikana.

Koning
2014
Does self-scheduling increase

nurses’ job satisfaction? An in-
tegrative literature review.

Tutkia sairaanhoitajien késityksia tyotyytyvaisyydesté ja itsendisen tyévuoro-
suunnittelun vaikutusta siihen.

9 artikkelia, jotka sisélsivat késitteet: sairaanhoitaja, tyotyytyvaisyys ja tydaika-
autonomia.

Kirjallisuuskatsaus.

Joustava tyévuorosuunnittelu luo hyotyd, mahdollisuuksia ja potentiaalia seké
hoitajille ettd organisaatioille. Tydtyytyvaisyys ja viihtyvyys toissa lisdantyy,

Autonominen tyévuorosuun-
nittelu ja tyohyvinvointi Kau-
pin sairaalassa.

Suomi

Kanada . " "
poissaolot vahenevat.
Liski Selvittda autonomisen tydvuorosuunnittelun yksilollisia piirteitd Kaupin sairaa-
lan osastoilla. Selvittdd mahdollisia yhteyksid autonomisen tyévuorosuunnitte-
2012 lun ja ty6hyvinvoinnin valilla.

Tampereen Kaupin sairaalan hoitohenkilokunta (N=113).

Kvantitatiivinen tutkimus. Pro gradu —tutkielma.

Yhteys tyon hallinnan kokemuksen, tydhyvinvoinnin kokemukseen seké yhteys
tyon hallinnan kokemuksen ja autonomisen tyévuorosuunnittelun kokemuksen
vélilla. Autonominen tydvuorosuunnittelu voi vaikuttaa osana tyon hallintaa
tyéhyvinvoinnin kokemukseen.
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Peters, De Rijk & Boumans
2009

Nurses' satisfaction with shift-
work and associations with
work, home and health charac-
teristics: a survey in the Neth-
erlands.

Hollanti

Tutkia epasaanndllisten tydaikojen merkitysta tyon ja perheen seka terveyden
kannalta.

Vuorotydta tekeville hoitajille suunnattu tyohyvinvointitutkimus kolmessa hol-
lantilaisessa vanhainkodissa ja yhdessé hoitokodissa (N=144).

Kvantitatiivinen kyselytutkimus.

Tyodntekijat, jotka kokivat saavansa enemman sosiaalista tukea ja itsendisyytta
tydssaan, olivat tyytyvaisempié tydaikaansa. Matalammat tyon vaatimukset oli-
vat yhteydessa tyotyytyvaisyyteen.

Russell, Hawkins & Arnold
2012

Guidelines for Successful Self-
scheduling on Nursing Units.

Kanada

Ohjeistaa onnistuneeseen tydaika-autonomiaan hoitajien keskuudessa.

Asiantuntija lausunto. Tieteellinen artikkeli.

Itsendinen tydvuorosuunnittelu parantaa ty6- ja yksityiselamén tasapainoa. Itse-
néinen tyévuorosuunnittelu parantaa tydhyvinvointia, lisdé tuottavuutta ja te-
hokkuutta, sitouttaa henkilokuntaa ja parantaa hoidon laatua.

Ronnberg & Larsson

2010

Automating the self-schedul-
ing process of nurses in Swe-

dish healthcare: A pilot study.

Ruotsi

Selvittdd, onko mahdollista luoda optimaalinen sahkdinen tydkalu autonomi-
seen tydvuorosuunnitteluun.

Ruotsalaisen hoitotyon osaston sairaanhoitajat ja ”ldhihoitajat”. Kolme kahdek-
san viikon ty6jaksoa, joiden aikana hoitajat ehdottivat tydvuorojaan (N=31 / sh
17, In 14).

Toiminnallinen tutkimus. Pilottihanke.

Hoitajat eivét olleet kovin halukkaita kokeilemaan uutta tyékalua tyévuoro-
suunnittelussa. Sairaanhoitajat saatiin paremmin sijoitettua tydvuoroihin. Oi-
keudenmukaisuuden merkitys korostui.
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Tyodyksikossani on kaytossa yhdessa sovitut n=29 n=1 n=47 n=4 n=16 n=2
6 | pelisddnnot tydvuorosuunnittelun tueksi. (96,7%) | (3,3%) | (92,2%) | (7,8%) | (88,9%) | (11,1%)
Tyoyhteisdni pelisddnnot tydvuorosuunnitte- n=27 n=3 n=38 n=13 n=15 n=3
7 | luun ovat toimivat. (90,0%) | (10,0%) | (74,5%) | (25,5%) | (83,3%) | (16,7%)
Toimimattomia pelisdantéja on mahdollista n=29 n=1 n=45 n=6 n=18 n=0
8 | muuttaa. (96,7%) | (3,3%) | (88,2%) | (11,8%) | (100,0%) | (0,0%)
Noudatan itse pelisadntdja tydvuorojani suun- n=29 n=1 n=50 n=1 n=18 n=0
9 | nitellessa. (96,7%) | (3,3%) | (98,0%) | (2,0%) |(100,0%) | (0,0%)
Olen saanut riittavasti tietoa tydvuorosuunnit- n=17 n=13 n=35 n=16 n=12 n=6
10 | telua saatelevisté laista ja sopimuksista. (56,7%) | (43,3%) | (68,6%) | (31,4%) | (66,7%) | (33,3%)
Tybaika-autonomiaa kéyttdonotettaessa n=28 n=2 n=37 n=14 n=14 n=4
11 | kaikki saivat kehitt&a toimintaa tasapuolisesti. | (93,3%) | (6,7%) | (72,5%) | (27,5%) | (77,8%) | (22,2%)
Kaikki osapuolet kantavat vastuun tydaika-au- | n=21 n=9 n=33 n=18 n=16 n=2
12 | tonomian toteutumisesta. (70,0%) | (30,0%) | (64,7%) | (35,3%) | (88,9%) | (11,1%)
Sijaiset ovat tasa-arvoisia vakihenkilston n=20 n=10 n=38 n=13 n=16 n=2
13 | kanssa tydvuorosuunnittelussa. (66,7%) | (33,3%) | (74,5%) | (25,5%) | (88,9%) | (11,1%)
Perustehtévé karsii koska tydvuorosuunnitte- n=4 n=26 n=8 n=43 n=6 n=12
14 | luun menee suhteettoman kauan aikaa. (13,3%) | (86,7%) | (15,7%) | (84,3%) | (33,3%) | (66,7%)
Tydyksikossani suunnitellaan tyovuoroja yh- n=19 n=11 n=34 n=17 n=13 n=5
15 | dessa keskustelemalla. (63,3%) | (36,7%) | (66,7%) | (33,3%) | (72,2%) | (27,8%)
Esimies/listavastaava rohkaisee keskustele-
maan tyovuorosuunnittelussa esiin nousseista n=27 n=3 n=39 n=12 n=13 n=5
16 | ongelmakohdista. (90,0%) | (10,0%) | (76,5%) | (23,5%) | (72,2%) | (27,8%)
Esimies/listavastaava on oikeudenmukainen n=29 n=1 n=45 n=6 n=17 n=1
17 | kootessaan ty6vuorosuunnitelmaa yhteen. (96,7%) | (3,3%) | (88,2%) | (11,8%) | (94,4%) | (5,6%)
Tyo6n ja muun eldméan yhteensovittaminen on n=29 n=1 n=46 n=5 n=15 n=3
18 | helpottunut tytaika-autonomian myoté. (96,7%) | (3,3%) |(90,2%) | (9,8%) | (83,3%) | (16,7%)
Voin jaksottaa ty0- ja vapaapdivat itselleni so- | n=30 n=0 n=43 n=8 n=15 n=3
19 | pivalla tavalla. (100,0%) | (0,0%) | (84,3%) | (15,7%) | (83,3%) | (16,7%)
Voin vaikuttaa paremmin tyoaikojeni alka- n=15 n=15 n=28 n=23 n=8 n=10
20 | mis- ja paattymisaikoihin. (50,0%) | (50,0%) | (54,9%) | (45,1%) | (44,4%) | (55,6%)
n=29 n=1 n=44 n=7 n=17 n=1
21 | Olen tyytyvéisempi tyévuoroihini kuin ennen. | (96,7%) | (3,3%) | (86,3%) | (13,7%) | (94,4%) | (5,6%)
Autonominen tydvuorosuunnittelu on paranta- | n=28 n=2 n=43 n=8 n=16 n=2
22 | nut tydhyvinvoinnin kokemustani. (93,3%) | (6,7%) | (84,3%) | (15,7%) | (88,9%) | (11,1%)
Tydnkuvani on selkeytynyt tydaika-autono- n=20 n=10 n=26 n=25 n=12 n=6
23 | mian myota. (66,7%) | (33,3%) | (51,0%) | (49,0%) | (66,7%) | (33,3%)
Sairauspoissaoloni ovat vahentyneet tydaika- n=19 n=11 n=23 n=28 n=7 n=11
24 | autonomian myota. (63,3%) | (36,7%) | (45,1%) | (54,9%) | (38,9%) | (61,1%)
Tybaika-autonomia on lisénnyt henkilékun- n=20 n=10 n=33 n=18 n=11 n=7
25 | nan keskindist4 vuorovaikutusta. (66,7%) | (33,3%) | (64,7%) | (35,3%) | (61,1%) | (38,9%)
Pystyn antamaan asiakkailleni aikaisempaa n=25 n=5 n=26 n=25 n=11 n=7
26 | laadukkaampaa hoitoa. (83,3%) | (16,7%) | (51,0%) | (49,0%) | (61,1%) | (38,9%)
n=30 n=0 n=42 n=9 n=16 n=2
27 | En haluaisi luopua tybaika-autonomiasta. (100,0%) | (0,0%) | (82,4%) | (17,6%) | (88,9%) | (11,1%)
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Tydyksikossani on kéytdssa yhdessa sovitut pelisdannét tyévuoro- n=14 n=3 n=78 n=4
6 | suunnittelun tueksi. (82,4%) | (17,6%) | (95,1%) | (4,9%)
n=11 n=6 n=69 n=13
7 | Tydyhteisoni pelisddnnot tydvuorosuunnitteluun ovat toimivat. (64,7%) | (35,3%) | (84,1%) | (15,9%)
n=14 n=3 n=78 n=4
8 | Toimimattomia pelisdantdja on mahdollista muuttaa. (82,4%) | (17,6%) | (95,1%) | (4,9%)
n=17 n=0 n=80 n=2
9 | Noudatan itse pelisddntdja tydvuorojani suunnitellessa. (100,0%) | (0,0%) | (97,6%) | (2,4%)
Olen saanut riittavasti tietoa tydvuorosuunnittelua séételevista laista n=8 n=9 n=56 n=26
10 | ja sopimuksista. (47,1%) | (52,9%) | (68,3%) | (31,7%)
Tyoaika-autonomiaa kéyttéonotettaessa kaikki saivat kehittaa toi- n=13 n=4 n=66 n=16
11 | mintaa tasapuolisesti. (76,5%) | (23,5%) | (80,5%) | (19,5%)
Kaikki osapuolet kantavat vastuun tyéaika-autonomian toteutumi- n=7 n=10 n=63 n=19
12 | sesta. (41,2%) | (58,8%) | (76,8%) | (23,2%)
Sijaiset ovat tasa-arvoisia vakihenkildston kanssa tyévuorosuunnitte- | n=10 n=7 n=64 n=18
13 | lussa. (58,8%) | (41,2%) | (78,0%) | (22,0%)
Perustehtévé karsii, koska tydvuorosuunnitteluun menee suhteetto- n=2 n=15 n=16 n=66
14 | man kauan aikaa. (11,8%) | (88,2%) | (19,5%) | (80,5%)
n=9 n=8 n=57 n=25
15 | Tyoyksikdsséni suunnitellaan tydvuoroja yhdessa keskustelemalla. (52,9%) | (47,1%) | (69,5%) | (30,5%)
Esimies/listavastaava rohkaisee keskustelemaan tydvuorosuunnitte- n=14 n=3 n=65 n=17
16 | lussa esiin nousseista ongelmakohdista. (82,4%) | (17,6%) | (79,3%) | (20,7%)
Esimies/listavastaava on oikeudenmukainen kootessaan tyévuoro- n=16 n=1 n=75 n=7
17 | suunnitelmaa yhteen. (94,1%) | (5,9%) | (91,5%) | (8,5%)
Tyon ja muun eldmén yhteensovittaminen on helpottunut tydaika-au- | n=15 n=2 n=75 n=7
18 | tonomian myota. (88,2%) | (11,8%) | (91,5%) | (8,5%)
n=14 n=3 n=74 n=8
19 | Voin jaksottaa ty6- ja vapaapdivét itselleni sopivalla tavalla. (82,4%) | (17,6%) | (90,2%) | (9,8%)
n=7 n=10 n=44 n=38
20 | Voin vaikuttaa paremmin tydaikojeni alkamis- ja padttymisaikoihin. | (41,2%) | (58,8%) | (53,7%) | (46,3%)
n=15 n=2 n=75 n=7
21 | Olen tyytyvéisempi tyévuoroihini kuin ennen. (88,2%) | (11,8%) | (91,5%) | (8,5%)
Autonominen tyévuorosuunnittelu on parantanut tyéhyvinvoinnin n=14 n=3 n=73 n=9
22 | kokemustani. (82,4%) | (17,6%) | (89,0%) | (11,0%)
n=8 n=9 n=50 n=32
23 | Tyonkuvani on selkeytynyt tydaika-autonomian myota. (47,1%) | (52,9%) | (61,0%) | (39,0%)
n=9 n=8 n=40 n=42
24 | Sairauspoissaoloni ovat vahentyneet tydaika-autonomian myota. (52,9%) | (47,1%) | (48,8%) | (51,2%)
Tydaika-autonomia on lisénnyt henkilokunnan keskindista vuorovai- n=12 n=5 n=52 n=30
25 | kutusta. (70,6%) | (29,4%) | (63,4%) | (36,6%)
n=10 n=7 n=52 n=30
26 | Pystyn antamaan asiakkailleni aikaisempaa laadukkaampaa hoitoa. (58,8%) | (41,2%) | (63,4%) | (36,6%)
n=13 n=4 n=75 n=7
27 | En haluaisi luopua tydaika-autonomiasta. (76,5%) | (23,5%) | (91,5%) | (8,5%)
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Tydyksikdssani on kéytdssa yhdessa sovitut pelisdannét tyévuoro- n=34 n=3 n=58 n=4
6 | suunnittelun tueksi. (91,9%) | (8,1%) | (93,5%) | (6,5%)
n=31 n=6 n=49 n=13
7 | Tydyhteisoni pelisd&nnot tyévuorosuunnitteluun ovat toimivat. (83,8%) | (16,2%) | (79,0%) | (21,0%)
n=33 n=4 n=59 n=3
8 | Toimimattomia pelisdéntdja on mahdollista muuttaa. (89,2%) | (10,8%) | (95,2%) | (4,8%)
n=37 n=0 n=60 n=2
9 | Noudatan itse peliséantdja tyévuorojani suunnitellessa. (100,0%) | (0,0%) | (96,8%) | (3,2%)
Olen saanut riittavasti tietoa tydvuorosuunnittelua séatelevisté laista n=24 n=13 n=40 n=22
10 | ja sopimuksista. (64,9%) | (35,1%) | (64,5%) | (35,5%)
Ty6aika-autonomiaa kéyttéonotettaessa kaikki saivat kehittaa toi- n=30 n=7 n=49 n=13
11 | mintaa tasapuolisesti. (81,1%) | (18,9%) | (79,0%) | (21,0%)
Kaikki osapuolet kantavat vastuun tyaika-autonomian toteutumi- n=27 n=10 n=43 n=19
12 | sesta. (73,0%) | (27,0%) | (69,4%) | (30,6%)
Sijaiset ovat tasa-arvoisia vakihenkiloston kanssa tyévuorosuunnitte- |  n=29 n=8 n=45 n=17
13 | lussa. (78,4%) | (21,6%) | (72,6%) | (27,4%)
Perustehtava kérsii, koska tydvuorosuunnitteluun menee suhteetto- n=6 n=31 n=12 n=50
14 | man kauan aikaa. (16,2%) | (83,8%) | (19,4%) | (80,6%)
n=27 n=10 n=39 n=23
15 | Tydyksikossani suunnitellaan tydvuoroja yhdessé keskustelemalla. (73,0%) | (27,0%) | (62,9%) | (37,1%)
Esimies/listavastaava rohkaisee keskustelemaan tyévuorosuunnitte- n=30 n=7 n=49 n=13
16 | lussa esiin nousseista ongelmakohdista. (81,1%) | (18,9%) | (79,0%) | (21,0%)
Esimies/listavastaava on oikeudenmukainen kootessaan tydvuoro- n=33 n=4 n=58 n=4
17 | suunnitelmaa yhteen. (89,2%) | (10,8%) | (93,5%) | (6,5%)
Ty6n ja muun eldman yhteensovittaminen on helpottunut tyfaika- n=33 n=4 n=57 n=5
18 | autonomian myota. (89,2%) | (10,8%) | (91,9%) | (8,1%)
n=34 n=3 n=54 n=8
19 | Voin jaksottaa ty0- ja vapaapdivét itselleni sopivalla tavalla. (91,9%) | (8,1%) | (87,1%) | (12,9%)
n=20 n=17 n=31 n=31
20| VVoin vaikuttaa paremmin tydaikojeni alkamis- ja paattymisaikoihin. | (54,1%) | (45,9%) | (50,0%) | (50,0%)
n=32 n=5 n=58 n=4
21 | Olen tyytyvaisempi tydvuoroihini kuin ennen. (86,5%) | (13,5%) | (93,5%) | (6,5%)
Autonominen tyévuorosuunnittelu on parantanut tydhyvinvoinnin n=32 n=5 n=55 n=7
22 | kokemustani. (86,5%) | (13,5%) | (88,7%) | (11,3%)
n=25 n=12 n=33 n=29
23 | Tydnkuvani on selkeytynyt tydaika-autonomian myota. (67,6%) | (32,4%) | (53,2%) | (46,8%)
n=18 n=19 n=31 n=31
24 | Sairauspoissaoloni ovat vahentyneet ty6aika-autonomian myoté. (48,6%) | (51,4%) | (50,0%) | (50,0%)
Ty6aika-autonomia on lisannyt henkilokunnan keskindistd vuorovai- | n=24 n=13 n=40 n=22
25 | kutusta. (64,9%) | (35,1%) | (64,5%) | (35,5%)
n=22 n=15 n=40 n=22
26 | Pystyn antamaan asiakkailleni aikaisempaa laadukkaampaa hoitoa. (59,5%) | (40,5%) | (64,5%) | (35,5%)
n=30 n=7 n=58 n=4
27 | En haluaisi luopua tybaika-autonomiasta. (81,1%) | (18,9%) | (93,5%) | (6,5%)
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Tyoyksikossani on kdytossa yhdessa sovitut peli- n=32 n=1 n=46 n=4 n=27 n=2
6 | sdannot tydvuorosuunnittelun tueksi. (97,0%) | (3,0%) |(92,0%) | (8,0%) | (93,1%) | (6,9%)
Tyoyhteisoni pelisadnnot tydvuorosuunnitteluun n=30 n=3 n=37 n=13 n=22 n=7
7 | ovat toimivat. (90,9%) | (9,1%) | (74,0%) | (26,0%) | (75,9%) |(24,1%)
Toimimattomia pelisaantdja on mahdollista muut- n=30 n=3 n=46 n=4 n=26 n=3
8 |taa. (90,9%) | (9,1%) |(92,0%) | (8,0%) | (89,7%) |(10,3%)
Noudatan itse pelisaantoja tydvuorojani suunnitel- n=33 n=0 n=48 n=2 n=29 n=0
9 | lessa. (100,0%) | (0,0%) |(96,0%) | (4,0%) | (100,0%) | (0,0%)
Olen saanut riittavasti tietoa tydvuorosuunnittelua n=17 n=16 n=36 n=14 n=22 n=7
10 | sadtelevisté laista ja sopimuksista. (51,5%) | (48,5%) | (72,0%) | (28,0%) | (75,9%) |(24,1%)
Tyobaika-autonomiaa kayttdonotettaessa kaikki sai- | n=30 n=3 n=37 n=13 n=20 n=9
11 | vat kehittdd toimintaa tasapuolisesti. (90,9%) | (9,1%) | (74,0%) | (26,0%) | (69,0%) | (31,0%)
Kaikki osapuolet kantavat vastuun tydaika-autono- | n=25 n=8 n=32 n=18 n=17 n=12
12 | mian toteutumisesta. (75,8%) | (24,2%) | (64,0%) | (36,0%) | (58,6%) | (41,4%)
Sijaiset ovat tasa-arvoisia vakihenkildston kanssa n=24 n=9 n=38 n=12 n=20 n=9
13 | tydvuorosuunnittelussa. (72,7%) | (27,3%) | (76,0%) | (24,0%) | (69,0%) | (31,0%)
Perustehtévé karsii, koska tydvuorosuunnitteluun n=4 n=29 n=8 n=42 n=7 n=22
14 | menee suhteettoman kauan aikaa. (12,1%) | (87,9%) | (16,0%) | (84,0%) | (24,1%) | (75,9%)
Tydyksikossani suunnitellaan tyévuoroja yhdessa n=23 n=10 n=30 n=20 n=17 n=12
15 | keskustelemalla. (69,7%) | (30,3%) | (60,0%) | (40,0%) | (58,6%) |(41,4%)
Esimies/listavastaava rohkaisee keskustelemaan
tyévuorosuunnittelussa esiin nousseista ongelma- n=28 n=5 n=38 n=12 n=23 n=6
16 | kohdista. (84,8%) | (15,2%) | (76,0%) | (24,0%) | (79,3%) |(20,7%)
Esimies/listavastaava on oikeudenmukainen koo- n=32 n=1 n=44 n=6 n=26 n=3
17 | tessaan tydvuorosuunnitelmaa yhteen. (97,0%) | (3,0%) |(88,0%) |(12,0%) | (89,7%) | (10,3%)
Tyo6n ja muun elaman yhteensovittaminen on hel- n=31 n=2 n=44 n=6 n=27 n=2
18 | pottunut tydaika-autonomian myota. (93,9%) | (6,1%) |(88,0%) | (12,0%) | (93,1%) | (6,9%)
Voin jaksottaa tyo- ja vapaapaivét itselleni sopi- n=29 n=4 n=45 n=5 n=26 n=3
19 | valla tavalla. (87,9%) |(12,1%) | (90,0%) | (10,0%) | (89,7%) | (10,3%)
Voin vaikuttaa paremmin tydaikojeni alkamis- ja n=18 n=15 n=25 n=25 n=16 n=13
20 | paattymisaikoihin. (54,5%) | (45,5%) | (50,0%) | (50,0%) | (55,2%) | (44,8%)
n=32 n=1 n=44 n=6 n=26 n=3
21 | Olen tyytyvaisempi tyévuoroihini kuin ennen. (97,0%) | (3,0%) |(88,0%) | (12,0%) | (89,7%) | (10,3%)
Autonominen tydvuorosuunnittelu on parantanut n=30 n=3 n=43 n=7 n=25 n=4
22 | tybhyvinvoinnin kokemustani. (90,9%) | (9,1%) |(86,0%) | (14,0%) | (86,2%) |(13,8%)
Tyodnkuvani on selkeytynyt tydaika-autonomian n=21 n=12 n=26 n=24 n=17 n=12
23 | myota. (63,6%) | (36,4%) | (52,0%) | (48,0%) | (58,6%) | (41,4%)
Sairauspoissaoloni ovat vahentyneet tydaika-auto- n=14 n=19 n=27 n=23 n=17 n=12
24 | nomian myota. (42,4%) | (57,6%) | (54,0%) | (46,0%) | (58,6%) | (41,4%)
Tyoaika-autonomia on lisannyt henkilokunnan n=22 n=11 n=31 n=19 n=17 n=12
25 | keskindistd vuorovaikutusta. (66,7%) | (33,3%) | (62,0%) | (38,0%) | (58,6%) | (41,4%)
Pystyn antamaan asiakkailleni aikaisempaa laa- n=24 n=9 n=30 n=20 n=18 n=11
26 | dukkaampaa hoitoa. (72,7%) | (27,3%) | (60,0%) | (40,0%) | (62,1%) |(37,9%)
n=32 n=1 n=43 n=7 n=25 n=4
27 | En haluaisi luopua ty6aika-autonomiasta. (97,0%) | (3,0%) |(86,0%) | (14,0%) | (86,2%) | (13,8%)
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Tydyksikossani on kéytdssa yhdessé sovitut pelisdédnnét tyévuoro- n=69 n=6 n=23 n=1

6 | suunnittelun tueksi. (92,0%) | (8,0%) | (95,8%) | (4,2%)
n=58 n=17 n=22 n=2

7 | Ty6yhteisoni pelisddnnét tydvuorosuunnitteluun ovat toimivat. (77,3%) | (22,7%) | (91,7%) | (8,3%)
n=70 n=5 n=22 n=2

8 | Toimimattomia pelisdantdja on mahdollista muuttaa. (93,3%) | (6,7%) | (91,7%) | (8,3%)
n=73 n=2 n=24 n=0

9 | Noudatan itse pelisaantdja tydvuorojani suunnitellessa. (97,3%) | (2,7%) | (100%) | (0,0%)
Olen saanut riittavasti tietoa tydvuorosuunnittelua séatelevistéa n=47 n=28 n=17 n=7

10 | laista ja sopimuksista. (62,7%) | (37,3%) | (70,8%) | (29,2%)
Tyoaika-autonomiaa kayttéonotettaessa kaikki saivat kehittaa toi- n=56 n=19 n=23 n=1

11 | mintaa tasapuolisesti. (74,7%) | (25,3%) | (95,8%) | (4,2%)
Kaikki osapuolet kantavat vastuun tyéaika-autonomian toteutumi- n=52 n=23 n=18 n=6

12 | sesta. (69,4%) | (30,6%) | (75,0%) | (25,0%)
Sijaiset ovat tasa-arvoisia vakihenkiloston kanssa tydvuorosuunnit- n=56 n=19 n=18 n=6

13 | telussa. (74,7%) | (25,3%) | (75,0%) | (25,0%)
Perustehtévé karsii, koska tyovuorosuunnitteluun menee suhteetto- n=14 n=61 n=4 n=20

14 | man kauan aikaa. (18,7%) | (81,3%) | (16,7%) | (83,3%)
n=43 n=32 n=23 n=1

15 | Tydyksikdssani suunnitellaan tydvuoroja yhdessé keskustelemalla. | (57,3%) | (42,7%) | (95,8%) | (4,2%)
Esimies/listavastaava rohkaisee keskustelemaan tydvuorosuunnitte- | n=60 n=15 n=19 n=5

16 | lussa esiin nousseista ongelmakohdista. (80,0%) | (20,0%) | (79,2%) | (20,8%)
Esimies/listavastaava on oikeudenmukainen kootessaan tyévuoro- n=69 n=6 n=22 n=2

17 | suunnitelmaa yhteen. (92,0%) | (8,0%) | (91,7%) | (8,3%)
Tyon ja muun eldméan yhteensovittaminen on helpottunut tyfaika- n=68 n=7 n=22 n=2

18 | autonomian myoté. (90,7%) | (9,3%) | (91,7%) | (8,3%)
n=68 n=7 n=20 n=4

19 | Voin jaksottaa ty6- ja vapaapéivét itselleni sopivalla tavalla. (90,7%) | (9,3%) | (83,3%) | (16,7%)
Voin vaikuttaa paremmin tyfaikojeni alkamis- ja paattymisaikoi- n=38 n=37 n=13 n=11

20 | hin. (50,7%) | (49,3%) | (54,2%) | (45,8%)
n=68 n=7 n=22 n=2

21 | Olen tyytyvéisempi tydvuoroihini kuin ennen. (90,7%) | (9,3%) | (91,7%) | (8,3%)
Autonominen tyévuorosuunnittelu on parantanut tyéhyvinvoinnin n=65 n=10 n=22 n=2

22 | kokemustani. (86,7%) | (13,3%) | (91,7%) | (8,3%)
n=42 n=33 n=16 n=8

23 | Tyonkuvani on selkeytynyt tybaika-autonomian myo6té. (56,0%) | (44,0%) | (66,7%) | (33,3%)
n=36 n=39 n=13 n=11

24 | Sairauspoissaoloni ovat vahentyneet tyfaika-autonomian myota. (48,0%) | (52,0%) | (54,1%) | (45,9%)
Tybaika-autonomia on lisannyt henkilékunnan keskinéista vuoro- n=44 n=31 n=20 n=4

25 | vaikutusta. (58,7%) | (41,3%) | (83,3%) | (16,7%)
n=48 n=27 n=14 n=10

26 | Pystyn antamaan asiakkailleni aikaisempaa laadukkaampaa hoitoa. | (64,0%) | (36,0%) | (58,3%) | (41,7%)
n=66 n=9 n=22 n=2

27 | En haluaisi luopua tydaika-autonomiasta. (88,0%) | (12,0%) | (91,7%) | (8,3%)
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AUTONOMISEN TYOVUOROSUUNNITTELUN PELISAANNOT

- Autonomisen tyévuorosuunnittelun taustalla on aina tyoyksikon toiminta ja sen vaatima osaamis- ja mie-
hitystarve. Suunnittelussa pyritaan kuitenkin huomioimaan tydntekijoiden yksilolliset tarpeet ja tydaika-
mieltymykset.

- Aluksi listavastaava tulostaa suunnittelun alla olevan listapohjan Titaniasta ja merkitsee siihen paivaméaa-
réan, mihin mennessa sen on oltava tyontekijoiden osalta valmis eli milloin lista siirtyy viimeistelyyn.
Pa&saantoisesti lista on esilla noin kolme viikkoa kerrallaan.

- Ensimmadisena jokainen merkitsee lyijykynalla listaan koulutuspaivansa/lomansa/muut keskeytyksensa.
Tarkeimmat toiveet (max 2-3/lista) merkataan listalle ympyréiden ja ne pyritdén toteuttamaan. Liséksi
laitetaan yovuorot huomioiden, ettei yksittdisia Gitd jaa “varattujen” 6iden viliin. Viimeisen yon jalkeen
jatetdan yksi tyhja ruutu eli ns. nukkumapaiva. Jokaiselle kuuluvan yhden viikonloppuvapaan/lista
(=la,su) voi halutessaan merkata ylos myos téssé vaiheessa, mutta se voi vield muuttua, jos se ei ole erik-
seen ympyroityna toiveena.

- Vasta, kun nama vuorot on suunniteltu, voidaan listalle laittaa muut vuorot! Sairaanhoitajat jakavat vuo-
ronsa tasaisesti niin, ettd jokaiseen vuoroon tulee ainakin yksi heistd. Mahdollisesti kaytdssa olevaa véli-
vuoroa tehddén vahintaan yksi/lista (paitsi sh:t).

- Tyontekijoiden taytyy huomioida, ettd osaava vahvuus ja laékeluvallisuus on jokaisessa tyévuorossa riit-
tava. Mikali esiintyy ali- tai ylimiehitystd, tyontekijat neuvottelevat keskendén rakentavasti keskustellen
siitd, miten tilanne oikeudenmukaisimmin hoidetaan. Asia tulee olla neuvoteltuna ja ratkaistuna, kun lista
siirtyy viimeistelyyn. Tarvittaessa voidaan kysya listavastaavan tai esimiehen apua kiperiin tilanteisiin.

- Listasuunnitteluun ei kayteta ylettdmasti aikaa. Oman rivinsa voi suunnitella osittain valmiiksi jo kotona.
Listavastaava tulostaa tarvittaessa aikaisempien vuosien juhlapyhatilastot Titaniasta ulos niin, etta jokai-
nen nakee, miten on itse ollut tdissé edellisilla kerroilla. Muiden riveja ja tyévuoroja ei ole syyté laskea.
Kaikki toimivat toistensa kanssa reilusti ja tasapuolisesti yhdessa tydskennellen eika esimerkiksi kaveria
valkata samoihin vuoroihin.

- Uudet tyontekijat ja pitkaaikaiset sijaiset ohjataan listasuunnitteluun. Huomioidaan, ettd heidan tyévuo-
ronsa ja toiveensa ovat tasa-arvoiset vakihenkiloston kanssa. Lomalla tai vapaalla olevat voivat pyytaa
kollegaa lis&dma&n oman rivinsa listalle tai antaa listavastaavan suunnitella tyévuoronsa.

- Esimies vastaa viime kadessa tydvuorolistan toimivuudesta. Listavastaava tarkastaa viimeistelyvaiheessa
sen, ettd tydvuoroissa on riittdva hoitajamiehitys ja ladkeluvallisten maara. Huolellisen etukéteissuunnit-
telun tavoitteena on, ettd hyvaksyttyyn tyévuoroluetteloon ei tule henkildstdltd endéd uusia toiveita ja
isompia muutoksia.



