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Opinnaytetydssa tutkittiin, millaisia kokemuksia sosiaali- ja terveysalan ammatti-
laisilla on tammikuussa 2018 alkaneesta sosiaalipaivystyksen pilotista Etela-Kar-
jalan keskussairaalassa. Liséksi tarkasteltin moniammatillisen yhteistyon toimi-
vuutta pilotin aikana seka kartoitettiin keinoja tyon kehittamiseksi.

Opinnaytety0 on kvalitatiivinen eli laadullinen tutkimus. Tutkimuksen aineisto ke-
rattiin kevaan 2019 aikana haastattelemalla Etela-Karjalan keskussairaalan yh-
teispaivystyksessa tyoskentelevia tai yhteispaivystyksen kanssa yhteistyota te-
kevia sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisia. Haastatteluun osallistui yh-
teensa seitseman tyontekijaa. Tyontekijoitéa haastateltiin yksitellen ja haastattelu-
muotona kaytettiin teemahaastattelua.

Opinnaytetyon teoreettinen viitekehys kasittelee sosiaalipaivystysta sosiaalipal-
veluna ja sosiaalipdivystyksen uudistumista osana paivystysjarjestelmauudis-
tusta. Viitekehys kasittelee my6s moniammatillista yhteistyotd kasitteena ja
osana sosiaali- ja terveysalan tydta. Opinnaytetyon tuottamaa tietoa voi hyodyn-
tda sosiaalipaivystystyon ja sosiaalipdivystystyohon liittyvdn moniammatillisen
yhteistyon kehittdmisessa. Opinnaytetyd tarjoaa tietoa paikallisesta sosiaali-
paivystystyosta Lappeenrannan alueella.

Tulokset osoittavat, etta tyontekijoilla on padasiassa hyvia kokemuksia sosiaali-
paivystyksen pilotista ja sen myo6ta kaynnistyneestd moniammatillisesta yhteis-
tyosta. Sosiaalipaivystys koetaan yhteispaivystyksessa tarpeelliseksi. Sosiaali-
paivystyksen integroiminen osaksi yhteispaivystysté vaatii kuitenkin viela kehitta-
mista. Tyontekijat suhtautuvat yhteistydn kehittdmiseen myonteisesti ja kehitys-
ehdotuksia nousi haastatteluissa esille runsaasti.

Tutkimuksestamme esille nousee tarve sosiaali- ja terveysalan valisen kuilun ka-
ventamiselle. Eri alojen toimijoiden yhteisty6hon pitéisi panostaa niin tydyhtei-
sdiss4a, organisaatioissa, tutkinto-opiskelussa kuin palveluiden rakenteissakin.
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The purpose of the study was to examine employees’ experience of the South
Karelia Social and Health Care District’s 24-hour social service pilot in South Ka-
relia Central Hospital’'s accident and emergency department (A&E). In addition,
the study examines employees’ experience of multiprofessional cooperation in
the pilot and surveys employees’ ideas to develop the cooperation.

This study was carried out as a qualitative research. Data is based on semi struc-
tural interviews that were conducted in spring 2019. A total of seven employees
participated in the interviews. The interviewed were employees who work in
South Karelia Central Hospital’'s A&E and employees who cooperate with them.

The theoretical framework is based on literature about 24-hour social services,
its place in service system and role in reformed accident and emergency system.
Framework is also based on multiprofessional cooperation as a concept and part
of work in healthcare and social welfare. This study provides information about
24-hour social services in South Karelia district. Information can be used to de-
velop 24-hour social services and multiprofessional cooperation in A&Es.

Based on the results of the study it can be concluded that the employees’ expe-
riences of the pilot are positive, as well as the experience of multiprofessional
cooperation that the pilot has created. Employees think that the 24-hour social
service is needed in the South Karelia Central Hospital. However, development
of the cooperation is needed when the aim is to fluently integrate the 24-hour
social service to the whole A&E system. The interviewed were willing to develop
the cooperation and had several ideas how to improve it.

This study shows that integration of healthcare and social welfare services is
needed. The gap between these two fields requires narrowing in order to create
a working chain of services. Improving cooperation should be a priority in working
communities, organizations, degree studies as well as in the structure of services.

Keywords: 24-hour social services, multiprofessional cooperation
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1 Johdanto

Sairaalaverkkoa ja paivystyspalveluja uudistettiin osana Sipilan hallituksen kaa-
vailemaa sotemallia. Uudistuksen yhtena tavoitteena oli sosiaalihuollon palvelui-
den saatavuuden vahvistaminen sairaaloissa. Nyt sosiaalipaivystysta tarjotaan
Suomessa terveydenhuollon laajan paivystyksen yksikoissé, keskussairaaloiden
yhteydessa ja tarpeen mukaan my6s muiden palveluiden yhteydesséa. (STM
2019a, 13-15.) Paivystyspoliklinikkaa, jossa perusterveydenhuollon ja erikoissai-
raanhoidon paivystys toimii samoissa rakennuksissa yhdessa sosiaalipaivystyk-

sen kanssa, kutsutaan yhteispaivystykseksi (Reissell ym. 2012, 29).

Uudistusta tuettiin lakimuutoksilla. Sosiaalipaivystyksen jarjestamisesta saade-
tédan sosiaalihuoltolaissa, jonka muutokset paivystyspalvelujen osalta tulivat voi-
maan 1.1.2017. Laki velvoitti sosiaalipaivystyksen jarjestamisen aloittamista
maarattyjen terveydenhuollon yksikbiden yhteydessa viimeistaan 1.1.2018. Laki-
uudistus vahvistaa sosiaali- ja terveysalalla tehtdvaa moniammatillista yhteis-
tyota. (HE 224/2016 vp, 66-73,74.) Vaikka maaliskuussa 2019 Sipilan hallituksen
soteuudistus kaatui, jatkoi paivystysuudistus toimintaansa lakimuutoksien ollessa

0sa jo voimassa olevaa lainsaadantoa.

Etela-Karjalan sosiaali- ja terveyspiiri Eksotessa sosiaalipdivystyksen pilotointi
Etela-Karjalan keskussairaalan yhteispaivystyksessa aloitettiin lain velvoitta-
mana tammikuussa 2018 ja toiminta kaynnistyi helmikuussa. Pilotin myota Etela-
Karjalan sosiaalipdivystys on tarjonnut sosiaalipadivystysta keskussairaalassa
muun paivystyksen yhteydessa jokaisena viikonpaivana klo 15-22. Virka-aikana
klo 8-15 sosiaalipdivystysta jarjestaa yhteispaivystyksessa terveyssosiaalityo,
jonka ohella Etela-Karjalan sosiaalipaivystys toimii 24/7 Perhetukikeskuksessa.
Sosiaalipaivystysta Etela-Karjalassa jarjestaa siis useampi toimija useassa eri

paikassa vuorokaudenajasta riippuen.

Tassé opinnaytetytssa tutkimuksen kohteena on Eksoten sosiaalipdivystystytn
pilotti Eteld-Karjalan keskussairaalan yhteispaivystyksessa ja siella toimiva sosi-
aalipaivystys. Opinnaytetyon tarkoitus on selvittaa Eksotessa tydskentelevien yh-
teispaivystyksen tyontekijoiden ja heidan kanssaan yhteisty6ta tekevien sosiaali-

ja terveydenhuollon ammattilaisten kokemuksia tammikuussa 2018 alkaneesta



sosiaalipaivystystyon pilotista. Tavoitteena on tuottaa tietoa moniammatillisen yh-
teistyon toimivuudesta yhteispaivystyksessa ja kartoittaa keinoja tyon kehitta-

miseksi.

Tutkimuksen aiheena sosiaalipaivystystyon pilotti on ajankohtainen, silla toiminta
on vasta alkanut ja sosiaalipaivystystyo etsii viela paikkaansa uudessa ymparis-
téssaan. Sosiaali- ja terveysministerio (STM) teki vuonna 2018 kattavan selvityk-
sen Suomen sosiaalipaivystysten jarjestamisesta ja tilanteesta. Selvityksen mu-
kaan sosiaalipaivystysten toiminta on kehittynyt viime vuosina toivottuun suun-
taan, mutta kehittamisty6ta tarvitaan edelleen. Myds yhteiskunnalliset muutokset
ja mahdolliset tulevat palvelujarjestelmamuutokset luovat painetta paivystysjar-

jestelman vahvistamiselle. (STM 2019a, 76.)

Laaja-alainen asiantuntijuus ja viranomaisten moniammatillinen yhteistyd ovat
sosiaalipaivystyksen ydinasioita (Reissell ym. 2012, 117). Tasta syystd moniam-
matillisen yhteistydon nakokulma on vahvasti mukana myo6s tassa opinnayte-
tydssa. STM:n selvityksen (2019) mukaan sosiaalipaivystysten yhteistyota ter-
veydenhuollon ja muiden toimijoiden kanssa tulisi edelleen parantaa (STM
2019a, 72-75). Myds hallituksen paivystysuudistusta ja lakimuutoksia koske-
vassa esityksessa nostetaan esille tarve kehittaa ja lisata terveydenhuollon ja so-

siaalipaivystyksen yhteisty6ta (HE 224/2016 vp, 15).

Opinnaytety0 toteutetaan kvalitatiivisena eli laadullisena tutkimuksena. Koke-
musperaista tietoa hankitaan haastattelemalla Etela-Karjalan keskussairaalan
yhteispaivystyksessa tydskentelevid tyontekijoita seka heidan kanssaan yhteis-
tyota tekevid sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisia. Opinnaytety6d tehdaan
tyoelamalahtoisesti yhteistydssa Eksoten kanssa.

2 Sosiaalipaivystys osana sosiaalipalveluita

Sosiaalipalveluita jarjestetaan kunnissa monenlaisiin tarpeisiin. Tyypillisesti sosi-
aalipalveluiden kayttd mielletaan esimerkiksi ajanvarauksella sovittuun vastaan-

ottoaikaan, jolloin asiakas ei tarvitse kiireellistd sosiaalipalvelua, vaan aikatau-



lusta voidaan sopia yhdessa asiakkaan kanssa. Tarve sosiaalipalvelulle voi kui-
tenkin monesta eri syysta syntya yllattaen joko virka-aikana, mutta myds tavan-

omaisen virka-ajan ulkopuolella illalla, yolla tai vilkkonloppuna. (STM 2005,13.)

Sosiaalihuoltolain mukaan sosiaalipalvelut on jarjestettéava kunnassa niin, etta kii-
reellisissa tapauksissa apua on saatavilla kellonajasta riippumatta. Laki turvaa
jokaisen kunnassa oleskelevan henkilon oikeuden valttaméattémaan huolenpitoon
ja toimeentuloon kriisi- ja hatatilanteessa. (Sosiaalihuoltolaki 1301/2014.) Kiireel-
liset sosiaalipalvelut muodostavat kunnassa kokonaisuuden, jossa jokaisella toi-
mijalla on omat tehtdvansa (STM 2005, 13). Sosiaalipdivystys on osa tata palve-
lujen kokonaisuutta ja sen tehtavana on vastata ihmisten valittbmaan avun tar-

peeseen ympaéri vuorokauden.

Virka-aikaisen sosiaalipaivystystoiminnan tarjoaa usein yksi toimija, kun taas
virka-ajan ulkopuolinen sosiaalipdivystystyd tehdaan paasaantoisesti kuntayh-
teistyona (STM 2019a, 19). Tassa opinnaytetydssa tutkimuksen kohteena on

virka-ajan ulkopuolinen sosiaalipéivystystyo.

Toimiva palveluiden ketju tahtaa siihen, etté asiakas ohjautuu oikeaan palveluun
ja saa tarvitsemansa avun tilanteen vaatimalla kiireellisyydella (STM 2005,13).
Oikea-aikaisella avulla voidaan ennaltaehkaista ongelmien syvenemista ja pi-
dempiaikaisen tuen tarvetta seka lisataan asiakkaan turvallisuuden tunnetta
(STM 2005, 19; Kananoja ym. 2017, 331). Asiakkaan mahdollisuus yhteydenot-
toon akuutin kriisin tapahtumahetkella on tarkeaa, koska kynnys avun hakemi-
seen nousee, mitd enemman aikaa tapahtumasta kuluu. Jos asiakas joutuu odot-
tamaan esimerkiksi viikonlopun yli palvelupisteen aukioloaikoja, saattaa yhtey-
denotto jd&da kokonaan tekemaétta. Sosiaalipaivystysjarjestelman on oltava asi-
akkaan kannalta selked, ja kynnys yhteyden ottamiseen on oltava matala. (Soine-
Rajanummi & Konttinen 2005, 9.)

Tassé opinndytetydssa sosiaalipaivystystyolla tarkoitetaan yksinkertaisesti sosi-
aalipaivystyksessa tehtdvaéd sosiaalityotad. Sosiaalityon merkitys vaikeissa ela-
mantilanteissa ja sosiaalisissa ongelmissa on keskeinen (Kananoja ym. 2017,

27). Sosiaalityd on sosiaalihuoltolaissa maaritelty yksildiden, perheiden ja yhtei-



sojen tasolla tehtavaksi asiantuntija- ja asiakastyoksi, jonka paamaarana on so-
siaalisten ongelmien lieventaminen, asiakkaan osallisuuden ja toimintakyvyn
edistiminen seka yhteisdjen sosiaalisen eheyden vahvistaminen. Sosiaalitytsséa
keskeistéa on palveluohjaus ja asiakkaan tarpeita vastaavan palvelukokonaisuu-
den rakentaminen. (Sosiaalihuoltolaki 1301/2014.) Kaiken perustana ovat ihmis-
oikeudet ja oikeudenmukaisuus, joihin kytkeytyy sosiaalitydn yhteiskunnan ra-
kenteiden tasolla tehtava tyd. Sosiaalitydbhon liittyy aina laaja-alainen yhteistyo
muiden toimijoiden kanssa. (STM 2016a.) Nama sosiaalityotd maarittavat seikat

luonnehtivat myods sosiaalipaivystyksessa tehtavaa sosiaalityota.
2.1 Sosiaalipaivystys

Sosiaalipaivystys on osa kiireellisten sosiaalipalveluiden palveluketjua. Se on
ymparivuorokautinen, lakisdateinen sosiaalipalvelu, jolla turvataan valttaméatto-
mien sosiaalipalvelujen ja tukitoimien saatavuus vuorokaudenajasta rippumatta.
Sen tuottamisesta vastaavat kunnat tai kuntayhtyma. Sosiaali- ja terveysministe-
ri6 (STM) ohjaa kuntia palvelun jarjestamisessa ja kehittamisessa. (HE 224/2016
vp, 7-10.)

Sosiaalipaivystys palvelee kaikkia asiakas- ja ikaryhmia ja maarittyy yhteiskun-
nallisesti laaja-alaiseksi tyoskentelyksi, vaikka asiakkuudet ovat ajallisesti lyhyt-
kestoisia. Tyossé keskeista on valttamattoéman avun tarpeen arviointi, neuvonta
seka tilanteessa tehtavat kiireelliset toimenpiteet. Liséksi sosiaalipaivystystydhon
kuuluu asiakkaan ohjaaminen edelleen jatkopalveluihin ja naiden palveluiden

saatavuuden varmistaminen. (HE 224/2016 vp, 7-10.)

Kiireellisten sosiaalipalveluiden tarpeen arviointi ei ole yksinkertaista. Sosiaali-
paivystyksessa sitoudutaan avun tarjoamiseen asiakkaalle, ja tyontekijat tekevat
paatokset tarpeellisista palveluista. Alueellisesti ja eri ammattiryhmien kesken on
nakemyseroja siitéa, milloin ja minkalaisiin toimenpiteisiin asiakastilanteissa pai-
vystysaikana ryhdytaan. Yhdessa sovitut toimintaperiaatteet tekevét naista arvi-

oista ja paatdsten tekemisesta sujuvampaa. (STM 2006, 22.)

Suuri osa sosiaalipdivystyksen asiakkaista ohjautuu palveluun yhteistydviran-

omaisten, kuten poliisin, ensihoidon ja terveydenhoidon henkilobkunnan kautta.



Taman takia kiireellisyyden arviointia tekevat myés muut viranomaiset. Yhteis-
tyon toimivuuden kannalta on suotavaa, etta sosiaalialan ammattilaiset sopivat
yhdessa yhteistydviranomaisten kanssa toimintatavat kiireellisten sosiaalipalve-
luiden tarpeen arvioinnista ja tilanteista, joista sosiaalipaivystys toivoo viranomai-
silta yhteydenottoa. (STM 2006, 23, 26.) Naiden kiireellisten tilanteiden kuvaami-
selle ei kuitenkaan ole yhtenaista termistda eri ammattialojen kesken. Esimerkiksi
ensihoitajien koulutuksessa puhutaan sosiaalisesta hadasta. Termina se ei kui-
tenkaan taysin vastaa sosiaalipaivystyksen yhteydessa esiintyvaa kiireellisen so-
siaalipalvelun tarvetta. Ensihoitajien koulutuksessa sosiaalinen hata kuvaa muun
muassa tilanteita, joissa paihteet, asuinolot, traumaattinen kokemus tai selviyty-
mattdémyys arjessa aiheuttaa sosiaalisen hatatilanteen. Tavoitteena on, etta en-
sihoitajat sek&a muut terveydenhuollon ammattilaiset osaavat tydssdan tunnistaa
naité tilanteita ja ohjata asiakkaan tarvittaessa sosiaalipalveluihin. (Alanen ym.
2016, 275-280.)

Sosiaalinen héaté tai kiireellinen sosiaalipalvelun tarve voi ilmeta tilanteena, jossa
yksilén omat ratkaisu- ja toimintamallit eivéat toimi ja toimintakyky on puutteellista.
Aiheuttajana on usein elaman perustarpeiden, kuten toimeentulon, hoivan, huo-
lenpidon, sosiaalisten suhteiden tai ylipaataan hyvinvoinnin jarkkyminen seka yk-
sindisyys. Tilanne syntyy joko &killisesti tai on seurausta pitkdén jatkuneista vai-
keuksista. Se heikentaa toimintakykya ja tunnetasolla aiheuttaa mm. pelkoa, ha-
peaa ja turvattomuutta tai jopa aiheuttaa itseen tai toisiin kohdistuvaa vahingol-
lista kayttaytymista. (Lehtinen & Roivanen 2012, 4, 16, 52.)

Kiireelliseen sosiaalipalveluiden tarpeeseen vastaaminen n&dhdaan ensisijaisesti
sosiaalipaivystyksen tehtavana. Kiireellistd sosiaalipalvelua vaativat tilanteet
nayttaytyvat kuitenkin usein eri ammattialojen rajapinnoilla ja niiden tunnistami-
nen onkin siksi kaikilla sektoreilla tarkeda. Viranomaisten taidot naiden tilanteiden
tunnistamiseen lisdantyvat koulutuksen ja ty6kokemuksen myo6ta. Lisaksi tilantei-
den tunnistaminen ja niihin vastaaminen vaativat viranomaisilta tiivista yhteis-
tyota. (Lehtinen & Roivainen 2012, 5, 55, 101.)

Sosiaalipaivystys ja kiireelliseen avuntarpeeseen vastaaminen voidaan jarjestaa
monella tavalla. Jarjestamistavoissa on ollut alueellista vaihtelua muun muassa

maantieteellisisté ja vaestdon liittyvista syista. Jarjestamisen tapaan vaikuttaa se,



millainen kiireellisen sosiaalipalvelun tarve alueella on. Tehtavien méaara vaihte-
lee alueittain voimakkaasti, esimerkiksi koko Suomen pienin ymparivuorokautista
sosiaalipaivystysta tarjoava yksikkd Puolangan sosiaalipéivystys hoiti vuonna
2017 yhteensa 27 tyOtehtavad, kun samana vuonna pelkastdan Helsingin sosi-
aali- ja kriisipaivystyksessa palvelua sai yhteensa 21 565 asiakasta. (STM 2019a,
3, 26-44.)

Suuri osa Suomen kunnista tekee sosiaalipadivystystoiminnassa yhteistyota tois-
ten kuntien kanssa. STM:n selvityksen mukaan vuonna 2018 ymparivuoro-
kautista sosiaalipaivystystoimintaa jarjesti 41 toimijaa, joista vain kolme toteutet-
tiin yhden kunnan tai kaupungin alueella (Helsinki, Vantaa ja Puolanka). Vuoden
2019 alusta muun muassa lisaantyneen kuntayhteistyon vuoksi sosiaalipaivys-
tysta jarjestavien toimijoiden mé&ara hiukan supistui. Saman STM:n selvityksen
mukaan vuonna 2018 kaikki ymparivuorokautiset sosiaalipaivystykset on jarjes-
tetty Suomessa kunnallisena toimintana, kun viela vuonna 2016 mukana oli yksi-
tyisia palveluntuottajia. (STM 2019a, 17-20.)

Virka-ajan ulkopuolinen sosiaalipaivystystoiminta voidaan jarjestdd esimerkiksi
isantakuntamallilla, jossa yksi kunta vastaa kaikkien sosiaalipaivystysalueen kun-
tien virka-ajan ulkopuolisista palveluista. Vastuuta toiminnasta voidaan jakaa
myo6s kuntayhtymien kesken seka kuntien kiertavalla mallilla, jolloin paivystys-
vastuu vaihtuu kuntien kesken tietyin maaréajoin. Yksi vaihtoehto on etu- ja ta-
kapaivystysmalli, jossa etupaivystgja tarvittaessa halyttda takapaivystajan tyo-
tehtaviin. Kussakin jarjestamismallissa virka-ajan ulkopuolista sosiaalipaivystysta
toteutetaan joko aktiivitybna, aktiivityon ja varallaolon yhdistelmana tai taysin va-
rallaolojarjestelyin. (STM 2019a, 20-21.)

Tilat toiminnan jarjestamiselle vaihtelevat alueittain. Sosiaalipaivystystyéta teh-
da&n Suomessa omissa toimitiloissaan, mutta myés muun sosiaalihuollon palve-
lutoiminnan tiloissa, terveydenhuollon paivystysyksikon, lastenkodin tai poliisilai-
toksen yhteydessa seka kriisitydn ja psykiatrian avohoitoyksikon yhteydessa.
Osassa kunnista sosiaalipaivystyksen toimipiste voi sijaita kahden eri yksikon yh-
teydessa, jolloin usein virka-aikainen ty6 tehdaan eri paikassa kuin virka-ajan ul-
kopuolinen ty6. (STM 2019a, 22.)
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Paivystystilanteessa sosiaalipaivystystyontekija voi tarvittaessa selvittéaa tilan-
netta paikan paalla, joko asiakkaan kotona tai muualla. Han arvioi tilanteen ja
jarjestaa asiakkaalle tarvittavan avun ja tuen. Usein kuitenkin riittdd asiakkaan
kanssa keskustelu puhelun vélityksell&, jolloin apu ja ohjaus voidaan tarjota ilman
paivystajan lasnaoloa tilanteessa. Tarkeaa on, etta paivystystyontekija huolehtii

tarjotun tuen toteutumisesta asiointitavasta rippumatta. (STM 2019a, 11.)

Sosiaalipaivystyksen asiakkaita ovat sosiaalisen kriisitilanteen kohdanneita ihmi-
sid, jotka tarvitsevat kiireellistd apua, tukea tai turvaa (HE 224/2016 vp, 7-10).
Sosiaalipaivystykseen ohjautuvista tehtavista korostuvat tyypillisesti lastensuoje-
lutehtavat, mutta paivystyksen sosiaalikentta laajenee koko ajan. Esimerkiksi
kasvava ikdantyva vaestd nakyy myos sosiaalipaivystyksen asiakaskunnassa.
(STM 20194, 10.)

Tyypillisia valitontd apua vaativia tilanteita ovat lastensuojeluasioiden ohella
muun muassa lahisuhde- ja perhevékivalta sekd nuorten erilaiset kriisitilanteet.
Paivystyksellisté sosiaalipalvelua voi olla myds esimerkiksi kiireellinen majoitta-
minen ja taloudellinen tuki tai ohjaus sek& neuvonta paihde- tai mielenterveysasi-
oissa. Myds onnettomuudet ja muut vaaratilanteet aiheuttavat sosiaalisen avun
tarvetta. Tallaisia ovat esimerkiksi tulipalot, &killiset laheisen kuolemat, heitteille-
jatét, katoamiset tai rikoksen uhriksi joutuminen. Liséksi sosiaalipaivystyksilta
edellytetaan toimintavalmiutta erilaisissa kriisi- ja hairidtilanteissa. (HE 224/2016

vp, 7-10.) Sosiaalipaivystyksen toimintakenttdd on havainnollistettu kuvassa 1.
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Kuva 1. Sosiaalipaivystys (Alueuudistus).

Sosiaalipaivystyksessa kaikkina vuorokaudenaikoina on oltava mahdollisuus laa-
jojen viranomaispaatosten tekemiseen, mika kaytanndssa tarkoittaa mahdolli-
suutta sosiaalityontekijan konsultoimiseen tai lasn&oloon ympari vuorokauden
(Kananoja ym. 2017, 333). Suomessa suurin osa sosiaalipaivystysten tyonteki-
joistd on sosiaalityontekijoitd, mutta paivystyksissa tyoskentelee myds sosio-
nomeja. Suuressa osassa kuntia edustetuin tyéntekijaryhmé on sosiaalitytnteki-
jat, kun taas osassa kuntia pddosa henkilostostd on sosionomeja. Sosiaalialan
ammattilaisten lisaksi paivystyksissa tydskentelee muun muassa terveydenhuol-

lon ammattilaisia ja kriisityontekijoita. (STM 2019a, 23.)

Sosiaalipaivystystyd suuntautuu kiireellisten akuuttien kriisien hoitoon, siksi tyo-
tahti on nopeatempoista ja ty6 on sisalloltaan raskasta sekéa henkisesti kuormit-
tavaa. Tilannearviot ja paatokset on tehtava nopeasti, usein puutteellisin asiakas-
tiedoin, jolloin ty6 vaatii tekijaltdéan paljon osaamista ja ammatillisuutta. Naista
syista johtuen sosiaalipaivystystyon voidaan katsoa edellyttéavan tekijoiltaan eri-
tyisosaamista. (Oksanen 2004, 19; Reissell ym. 2012, 121.)
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2.2 Sosiaalipaivystys lainsdadannéssa

Jo perustuslaki velvoittaa valtiota ja kuntia turvaamaan jokaiselle kansalaiselle
valttamattomat terveys- ja sosiaalipalvelut (Suomen perustuslaki 731/1999). So-
siaalipdivystyksesta sdadetaan tarkemmin sosiaalihuoltolaissa. Sosiaalihuolto-
lain 298 mukaan paivystys on toteutettava niin, ettd kaiken ikaisten asiakkaiden
kiireellisen avun tarpeeseen voidaan vastata kaikkina vuorokauden aikoina. Pal-
veluun on saatava yhteys ympari vuorokauden ja asiakkaiden on helposti I6ydet-
tava tiedot siitd, mihin he voivat soittaa tai menna kdymaan apua tarvitessaan.
Tiedot naista on julkaistava selkeésti ja ymmarrettavasti. Yksikéiden voimavarat
ja osaaminen on oltava riittavat, jotta palvelun laatu ja asiakasturvallisuus toteu-
tuvat. Sosiaalihuoltolaki korostaa sosiaalipaivystyksen ja muiden tahojen toimi-
vaa viranomaisyhteistyota. (Sosiaalihuoltolaki 1301/2014.)

Muita sosiaalipaivystystoimintaa koskevia lakeja ovat sosiaalihuoltolain ohella
muun muassa lastensuojelulaki (417/2007), paihdehuoltolaki (41/1986) seka
mielenterveyslaki (1116/1990). Sosiaalipaivystyksen jarjestamiseen vaikuttavat
lisdksi laki hatdkeskustoiminnasta (692/2010), pelastuslaki (379/2011) seka laki

sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista (812/2000).

Sosiaalipaivystys kietoutuu yhteen myds valmius- ja turvallisuusstrategioiden
kanssa. Valmiuslain mukaan kuntien, valtion ja laitosten viranomaisten on var-
mistettava tehtaviensa hoitaminen poikkeusoloissa. Sosiaalipdivystystoiminnan
on oltava osa kuntien valmiussuunnittelua. Yhteiskunnan turvallisuusstrategiassa
maaritelladn sosiaali- ja terveydenhuollon tehtavat hairidtilanteissa ja poikkeus-
oloissa. Hairio- ja poikkeusoloja ovat esimerkiksi suuronnettomuudet, terroriteot
ja luonnon aari-ilmiot. Sosiaali- ja terveydenhuollon rooli naissa tilanteissa on
keskeinen, tehtavana on turvata vaestolle terveyden ja toimintakyvyn kannalta
keskeiset sosiaali- ja terveydenhuollon palvelut, terveellinen elinymparisto ja toi-

meentulo kaikissa olosuhteissa. (STM 2019a, 12.)

Merja Rapeli kartoitti sosiaalitoimen valmiussuunnittelua vaitoskirjassaan vuonna

2014. Vaitdoksen mukaan sosiaalitydn varautumisessa héairittilanteisiin on paran-
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tamisen varaa ja varautumisen taso vaihteli alueittain. Rapelin mukaan sosiaali-
toimen yhteisty6ta muiden viranomaisten kanssa pitéisi hairiotilanteissa vahvis-
taa. (Rapeli 2017, 6.)

2.3 Kehittyva sosiaalipaivystysjarjestelma

Suomessa sosiaalipaivystystyon juuret ovat 1960-luvun Helsingissé, kun kasva-
vien lahididen myota lasten ja nuorten Kiireellinen auttamistarve lisdantyi ilta- ja
viikonloppuaikoina. Aluksi ty6 oli kokeiluluontoista ja kulki nimella ensihuoltotyo.
Toiminta kohdistui etenkin lapsiin ja nuoriin. Vuonna 1985 paivystyksellinen
akuutti asiakastyo laajeni koskemaan kaiken ikaisia ja sai nimikkeen sosiaali-
paivystys. Tuolloinen sosiaalipaivystystoiminta voidaan paikantaa yhdeksi mo-
dernin kaupunkisosiaalitybn muodoksi. Modernia kaupunkisosiaality6ta luonneh-
tii halu etsia uusia toimintamuotoja, joilla tavoitetaan uudentyyppisia sosiaalisia

ongelmia. (Soine-Rajanummi & Konttinen 2005, 7.)

Suomen sosiaalipaivystysjarjestelméa on rakentunut pitkalti 2000-luvun aikana.
Yhteiskunnan rakennemuutos ja lisdantynyt sosiaalisten ongelmien kirjo on vai-
kuttanut my0ds sosiaalialan kehitykseen. (STM 2019a, 8-11.) Muun muassa ra-
kenteellinen tydttomyys, paihdekulttuurin monimuotoistuminen ja monikulttuuri-
suuden tuomat haasteet ovat tehneet sosiaalisista ongelmista monimutkaisempia
ja ne vaativat tekem&aén muutoksia sosiaalialan palvelujarjestelmaan. Sosiaali-
paivystyspalvelut luotiin vastaamaan téahan kirjavaan joukkoon erilaisia psyko-

sosiaalisia ongelmia (Soine-Rajanummi & Konttinen 2005, 8).

Valtioneuvoston periaatepaéatds sosiaalialan tulevaisuuden turvaamiseksi kayn-
nisti sosiaalipaivystysten kehittdmistyon vuonna 2003, jonka pohjalta toteutettiin
Sosiaalialan kehittamishanke vuosina 2003-2007. Samassa yhteydessa myds
sosiaalipaivystysten toteuttamiselle luotiin toimintamuodot. (STM 2019a, 8-11.)
Sosiaalipaivystystyolle asetetut raamit tekivat tyostad nakyvaa. Tata aiemmin pai-
vystystyd oli epavirallisempaa ja ne hoidettiin kuntakohtaisesti. (Kananoja ym.
2017, 332.) Harvaan asutuilla alueilla sosiaalipaivystysta toteutettiin usean kun-
nan yhteistyona, kun taas monissa suuremmissa kaupungeissa oli oma sosiaali-
paivystys (STM 2005, 3).

14



Sosiaalialan kehittdmishankkeen tavoitteena oli luoda sosiaalipaivystys koko
maahan vuoteen 2007 mennessa. Siita lahtien sosiaalipaivystysjarjestelma onkin
ollut valtakunnallisesti kattava. (STM 2019a, 9.) Ohjeet kunnille sosiaalipaivys-
tyksen jarjestamisesta ja sen laatukriteerit dokumentoitin STM:n ja Kuntaliiton
oppaaseen Kiireellinen sosiaalipalvelu- Sosiaalipaivystyksen jarjestaminen

(2005) sekéd STM:n julkaisuun sosiaalipaivystyksen kehittdminen (2006).

STM ja Kuntaliitto halusivat oppaassaan (2005) korostaa sosiaalipaivystyksen
laadullisista tekijoista paivystyksen kykya vastata akuuttiin avuntarpeeseen ja so-
siaalipaivystyksen kytkeytymistéa osaksi muuta palvelujarjestelmaa. Tarkeiksi sei-
koiksi nostettiin my6s toimiva yhteistyd ja konsultaatiovalmius muiden viran-
omaisten kanssa seka yhteistydkumppaneiden tiedottaminen siita, milloin yhtey-
denotto sosiaalipaivystykseen on tarpeellista. Sujuvaa yhteisty6ta on vahvistet-
tava yhteisella keskustelulla ja yhdessa sovituilla menettelytavoilla kaytannon ti-
lanteita varten. Lisaksi laadullisista seikoista alleviivattiin paivystystyontekijoiden
ammattitaitoa, tehokasta reagointia suuremmissa onnettomuustilanteissa, tyon-
tekijoiden turvallisuutta ja saanndllista seurantaa tyon kehittdmiseksi. (STM 2005,
18-21))

Sosiaalipaivystysten jarjestamisté tai ohjeistuksen ja laatukriteerien toteutumista
ei ole juurikaan seurattu, muutamaa poikkeusta lukuun ottamatta. Vuonna 2011
Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (THL) selvitti paivystystyon jarjestamista ja nosti
esille kehittdmistyon ja valvonnan haastavuuden, mikd johtuu muun muassa so-
siaalipadivystysten jarjestamistapojen moninaisuudesta. (Reissell ym. 2012, 5.)
Vuonna 2016 sekéa Kuntaliitto ettd STM selvittivat sosiaalipdivystysten jarjesta-
mista. STM:n yhdessa Valviran ja aluehallintoviranomaisten kanssa tehtya selvi-
tysta kaytettiin myohemmin paivystystoiminnan uudistamisen taustamateriaalina.
(STM 2019, 8-11.) Vuonna 2018 STM teki jalleen selvityksen, jossa tarkasteltiin
mm. nditd laadullisia tekijoita ja koottiin yhteen tietoja sosiaalipaivystysten jarjes-

tdmisesta ja toiminnasta Suomessa (STM 2019a).

STM:n (2019) selvityksen mukaan asiakastapausten maarat ovat monen sosiaa-
lipaivystyksen osalta kasvaneet vuodesta 2014, jolloin STM edellisen kerran kar-
toitti sosiaalipaivystysten toimintaa. Tehtavamaaria sosiaalipaivystyksissa on ha-

vainnollistettu taulukossa 1. Esitetyt luvut ovat kuitenkin vain suuntaa antavia,
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silla tehtavamaaria tilastoidaan sosiaalipaivystyksissa eri tavoin, jolloin lukujen

vertailu ja seuraaminen on haastavaa. (STM 2019a, 26-44, 72.)

Sosiaalipdivystys  Kuntia Tehtdvien lukumadra  Tehtdvien lukumaara Tehtavien
toiminta 2014 2017 lukumaaran kasvu
-alueella 2014-2017 %

Helsingin sosiaali- 1 n. 17 000 21565 n. 24%

ja kriisipaivystys

Eteld-Karjalan 9 1281 2502 95 %

sosiaalipdivystys

Turun 13 n. 9 000 10759 n. 20%

sosiaalipdivystys

Satakunnan 17 1632 6 040 270%

sosiaalipdivystys

Tampereen 22 17 610 24 587 39%

sosiaalipdivystys

Jyvaskylan 15 1415 3738 164%

sosiaalipdivystys

Sosterin 2 155 283 83%

sosiaalipdivystys

Kainuun 7 335 1200 258%

sosiaalipdivystys

Rovaniemen 14 488 3969 784%

sosiaalipdivystys

Taulukko 1. Esimerkkeja tehtdvamaarien kasvusta sosiaalipaivystyksissa vuo-
sina 2014-2017 (STM 2019).

2.4 Viranomaisyhteisty0 sosiaalipaivystyksessa

Sosiaalipaivystys toteutetaan tiiviissa yhteistydossa muiden ammattialojen
kanssa. Yksi tarkeimmista yhteistydkumppaneista on poliisi, jonka kautta ohjau-
tuu suuri osa sosiaalipaivystyksen asiakkaista. Sosiaalitoimen ja poliisin on yh-
dessa luotava toimivat yhteistydokaytannot kiireellisissa ja ei-kiireellisissa tapauk-
sissa, jotta sosiaalitoimen apua tarvitsevat asiakastapaukset ohjautuvat oikeaan
palveluun. (STM 2006, 25.)

Muita sosiaalipaivystyksen yhteistydtahoja ovat ensihoito, pelastustoimi, sairaan-
kuljetus ja muu terveydenhuollon henkilékunta esimerkiksi sairaalassa tai ter-
veyskeskuksessa. Terveydenhuollosta ohjautuu asiakkaita sosiaalipdivystyk-

seen paivystysaikana. Selkeat toimintaohjeet yhteydenottoon ja sujuva yhteisty6
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ovat avainasemassa myos naiden yhteistybkumppaneiden kanssa. Terveyden-
huollon henkildstélle tyypillista on suuri vaihtuvuus ja kolmivuoroty6, mika asettaa
haasteita kiireellisen sosiaalipalvelun tarpeessa olevan henkilon tunnistamiselle.
Sosiaalipalveluiden siséltda ja alan toimintatapoja on tarkeaa selventaé kaikille
yhteisty6tahoille. (STM 2006, 26-27.)

Myds hatakeskus toimii yhteistydssa sosiaalipaivystyksen kanssa. Vuosien 2018
ja 2019 aikana kayttoon on otettu uusi ERICA-hatakeskustietojarjestelma, joka
tukee yhdenmukaisia kaytantoja ja varmistaa oikeanlaisten tehtavien ohjautumi-
sen oikealle taholle. (STM 2019a, 11.) Kun hatdkeskus tekee saapuneesta teh-
tavasta riskinarvion, on jarjestelma tehtavan eteenpain ohjaamisen tukena eh-
dottamalla parhaiten tilanteeseen sopivaa viranomaista. (Insta 2015, 1-4.) Suju-
van viranomaisyhteistyon tukemiseksi STM velvoittaa kaikkia sosiaalipaivystyk-
sid Virve-viranomaisradioverkon kayttoon. Virvea kayttaa sosiaalipaivystysten li-
saksi muun muassa ensihoito, paivystyspoliklinikat, poliisi, hatakeskus ja pelas-
tustoimi. Virven avulla viranomaiset voivat viestia kesken&aén reaaliaikaisesti yh-
teisissa tehtavissdan. (STM 2018, 3.)

Yhteydenottoja sosiaalipdivystykseen tulee myos sosiaalihuollosta, tyypillisesti
lastensuojeluyksikoista. Lisaksi asiakkaita ohjautuu yksityiseltd ja kolmannelta
sektorilta, nuorisotoimesta ja seurakunnan palveluista. Myds naille toimijoille on
tiedotettava toimintaohjeet yhteydenottoon seka tarjottava koulutusta kiireellisen
sosiaalipalvelun tarpeessa olevan asiakkaan tunnistamiseen. (STM 2006, 27.)
Sosiaalipaivystyksen kanssa yhteisty6ta tekevien toimijoiden keskimaaraista ja-

kautumista on kuvattu kuvassa 2.
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Kuva 2. Sosiaalipaivystysten keskimaardinen yhteistyd muiden toimijoiden
kanssa (STM 2019, 49).

2.5 Aikaisemmat tutkimukset sosiaalipaivystyksesta

Tutkimuksia sosiaalipdivystyksesta on tehty Suomessa melko vahan. Taman
opinnaytetydn kannalta tarkeimpia tutkimuksia ja selvityksia ovat STM:n selvitys
sosiaalipaivystystoiminnan jarjestamisesta ja kehittdmisesta (2019) sekd STM:n
aikaisempina vuosina julkaistut raportit ja selvitykset sosiaalipaivystyksesta. Li-
séksi opinnaytetydssa keskeisina tutkimuksina ovat terveyden ja hyvinvoinnin lai-
toksen (THL) selvitys vuodelta 2011 Suomen paivystyspalveluista (Reissell ym.
2012) ja hallituksen esitys eduskunnalle laeiksi terveydenhuoltolain ja sosiaali-
huoltolain muuttamisesta (HE 224/2016 vp).

Sosiaalipaivystysta koskevia vaitdskirjoja ja pro gradu -tutkimuksia on Suomessa
tehty muutamia, joista osaan paasy on tekijanoikeussyista rajoitettu. TAssa opin-
naytetydssa hyddynnettiin niitd tutkimuksia ja raportteja, joiden paasyyn ei ollut
rajoitteita, tai joihin paastiin kasiksi pyytamalla aineiston lahetysta kirjeena postin
kautta. Tahan listaukseen aikaisemmasta sosiaalipdivystyksen tutkimuksesta va-
littiin my6s tutkimuksia, joista oli saatavilla vahintaan tiivistelma, josta selvisi tut-

kimuksen nakodkulma sosiaalipaivystysta tutkittaessa.
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Vaitoskirjassaan Wilén (2008) tutki luottamuksen kasitettd haasteena ja mahdol-
lisuutena sosiaalipaivystyksen kehittamisessa. Sosiaalipaivystyksen paikkaa so-
siaalipalveluiden kentassa ja sosiaalipaivystyksesta kaytavaa keskustelua tutki
pro gradu -tutkimuksissaan Riski (2008). Lastensuojelun sosiaalipaivystysta ovat
tutkineet pro gradu -tutkimuksissaan muun muassa Lahti (2006) ja Koivula-Puk-
kila (2010). Tiedon muodostamisen ja dokumentoinnin nakdékulmaa sosiaali-
paivystyksessa on tutkinut vaitoskirjassaan R&sanen (2014). Kemppaisen ja
Saastamoisen (2017) pro gradu -tutkimuksessa nakdkulmana oli puolestaan krii-
sity6 ja Karastin (2019) pro gradu -tutkimuksessa kollegiaalinen tuki ja yksin ty6s-

kentelevat sosiaalipaivystyksen sosiaalityontekijat.

Moniammatillista yhteisty6ta kasiteltiin osana joitakin tutkimuksia ja paikallisesti
toteutettuja raportteja. Laajempia tutkimuksia moniammatillisesta yhteistydsta

sosiaalipaivystyksissd emme loytaneet yhtakaan.

Monet tahot, kuten sosiaalialan osaamiskeskukset, erilaiset hankkeet ja ty6ryh-
mat ovat julkaisseet useita selvityksia ja raportteja sosiaalipaivystysten jarjesta-
misesta ja toiminnasta, joten tieto sosiaalipaivystysten kehittymisesta on kattavaa
monelta alueelta. Etelé-Karjalan sosiaalipaivystyksesta ei ole tehty omaa selvi-

tystd, mutta se on ollut osana valtakunnallisia STM:n toteuttamia selvityksia.

3 Sosiaalipaivystysuudistus

3.1 Paivystysjarjestelman uudistus ja uusi lainsdadanto

Paivystyspalveluita ja sairaalaverkkoa uudistettiin osana Sipilan hallituksen refor-
miuudistuksia. Paivystysuudistus astui asteittain voimaan vuosina 2017-2019,
mutta vuoden 2018 alusta on sosiaalipaivystysta pitanyt lain mukaan jarjestaa
terveydenhuoltolaissa maariteltyjen terveydenhuollon yksikdiden yhteydessa.
Uudistuksella tavoitellaan muun muassa palveluiden yhdenvertaista saatavuutta,
riittdvaa osaamista, asiakkaiden ohjautumisen sujuvuutta seka pyritaan hillitse-
maan kustannuksia. (STM 2019a, 8-15.)

Uudistuneessa paivystysjarjestelmassa sosiaalipdivystyksen jarjestamisesta ter-

veydenhuollon yhteydessa vastaavat ne kunnat, joiden alueella sijaitsee laaja
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ymparivuorokautinen yhteispaivystyksen yksikko tai paivystava keskussairaala
(STM 2019a, 8-15). Yhteispaivystyksella tassa yhteydessa tarkoitetaan paivys-
tyspoliklinikkaa, jossa perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon paivystys
toimii samoissa rakennuksissa (Reissell ym. 2012, 29). Laajan paivystyksen yk-
sikko tarjoaa perusterveydenhuollon lisaksi laajasti palveluita usealla eri laéke-
tieteen erikoisalalla ymparivuorokautisesti. Keskussairaaloiden yhteispaivystyk-
set vastaavat perusterveydenhuollon lisaksi tavanomaisimpien kiireellisten ter-

veysongelmien hoidosta. (Terveydenhuoltolaki 1326/2010 8§ 50.)

Laajan ymparivuorokautisen yhteispaivystyksen kuntia on 12: Helsinki, Turku,
Tampere, Kuopio, Oulu, Lahti, Lappeenranta, Pori, Seinajoki, Jyvaskyla, Joensuu
ja Rovaniemi. Sosiaalipaivystysté tarjoavia keskussairaaloita on lisdksi kahdek-
sassa kunnassa, joita ovat Savonlinna, Hameenlinna, Kotka, Vaasa, Mikkeli,
Kokkola, Kajaani ja Kemi. Naméa kunnat tekevat yhteistyota sairaanhoitopiirien
kanssa sosiaalipaivystysten lainmukaiseksi jarjestamiseksi. (STM 2019a, 8-15.)
Sosiaalipaivystysta tarjoavien eri laajuisten paivystysyksikoiden sijaintia on ha-

vainnollistettu kuvassa 3.
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n Laajan péivystyksen sairaala
(yliopistollinen)

Helsinki, Turku, Tampere, Kuopio, Oulu

Laajan paivystyksen sairaala ﬁ
Lahti, Lappeenranta, Pori, Seinajok|
Jyviskyld, Joensuu, Rovaniemi

ﬁ Paivystava sairaala

Kotka, Mikkeli, Savonlinna, Hameenlinna,

Vaasa, Kokkola, Kajaani, Kemi ﬁ

Kuva 3. Paivystysuudistuksen mukaiset sosiaalipaivystysta tarjoavat terveyden-
huollon yksikot Suomessa (Alueuudistus)

Lakiuudistus ei kuitenkaan velvoita kaiken paivystystoiminnan siirtdmista tervey-
denhuollon paivystyksen yhteyteen. Sairaalassa toteutetun sosiaalipaivystyksen
lisdksi kunnalla voi olla muitakin sosiaalipaivystystéa tarjoavia yksikoita. (STM &

Valtiovarainministerio 2017, 1-3.)

Osana uudistusta vahvistettiin sosiaalipdivystysten ja terveydenhuollon yhteis-
tyotd. Vuonna 2016 sek& sosiaalihuoltolakiin ettd terveydenhuoltolakiin tehtiin
tasmennyksia tahan yhteistydhon liittyen. Lain mukaan sosiaalihuollon ja tervey-
denhuollon yhteistydn on oltava ehdottoman toimivaa, jotta asiakkaan ohjaami-
nen sosiaalihuoltoon ja sosiaalipaivystykseen tulisi vakituiseksi osaksi terveyden-
huollon ty6ta ja jotta kaikki paivystykseen hakeutuvat saisivat tarvitsemansa pal-
velut. (STM 2019a, 8-15.)
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Vuonna 2018 STM kaynnisti selvitystyon sosiaalipaivystysten toiminnan kartoit-
tamiseksi yhteistydssa Valviran, aluehallintovirastojen seka sosiaalipaivystysten
kanssa. Selvitys julkaistiin toukokuussa 2019. Selvityksen tavoitteena oli kartoit-
taa laajasti lakisdateisen paivystystoiminnan jarjestamisen tapoja ja nykytilan-
netta. Selvityksen perusteella sosiaalipaivystysta jarjestetadan Suomessa katta-
vasti, mutta jarjestamisen tavat vaihtelevat edelleen merkittavasti. Paivystystoi-
minnan havaittiin kehittyneen toivottuun suuntaan, vaikka tilanteen kokonaisarvi-
ointi on edelleen hankalaa kirjavien jarjestamistapojen ja kirjaamiskaytantojen
vuoksi. (STM 2019a, 72-76.)

3.2 Sosiaalipaivystysuudistus Etela-Karjalan sosiaali- ja terveyspiirissa

Etela-Karjalan maakunnassa ymparivuorokautista palvelua tuottaa Etelé-Karja-
lan sosiaalipaivystys. Sen toiminta-alue kattaa yhdeksan kuntaa (Lappeenranta,
Imatra, Lemi, Luumaki, Rautjarvi, Ruokolahti, Parikkala, Savitaipale ja Taipal-
saari). Lappeenranta on yksi kahdestatoista kunnasta, joissa ymparivuorokauti-
sen paivystyksen yhteydessa tarjotaan lain velvoittamana myds sosiaalipaivys-
tyksen palveluja. Sosiaalipaivystysta Lappeenrannassa yllapitdd Eteld-Karjalan
sosiaali- ja terveyspiiri Eksote. (STM 2019a, 30.)

Vuodesta 2014 vuoteen 2017 tehtavien maara Etela-Karjalan sosiaalipaivystyk-
sessé on noin kaksinkertaistunut. Vuonna 2014 tehtévia oli 1281 ja vuonna 2017
2502. Vuoden 2017 ty6tehtavista 65% hoidettiin puhelimitse ja kotikaynteina 5%.
(STM 2019a, 30.) Etela-Karjalan sosiaalipaivystykseen ohjautuu asiakkaita eni-
ten hatakeskuksen kautta. Yhteydenottoja tulee myds suoraan kansalaisilta.
(Loisa 2018.)

Etela-Karjalan sosiaalipdivystyksessa tyoskentelee 17 tyontekijaa. Sosiaali-
paivystystoimintaa tehdaan aktiivityon ja varallaolon yhdistelméné. Aktiivityossa
ovat virka-aikana etupdivystajat seka virka-aikainen takapaivystaja, virka-ajan ul-
kopuolella takapaivystaja on varalla. Virka-aikana paivystystyota tehdaan muun
sosiaalitoimen yhteydessd sekd Eksoten perhetukikeskuksen yhteydessa, joka
on paivystava lastensuojeluyksikké. Virka-ajan ulkopuolella sosiaalipivystys-
tyota tehddan Lappeenrannassa Eksoten Perhetukikeskuksessa ja Etela-Karja-
lan keskussairaalassa. (STM 2019a, 30, 98.)
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Uuteen sosiaalihuoltolakiin tehtyjen muutosten velvoittamana Eksotessa sosiaa-
lipaivystyksen pilotointi aloitettiin Etela-Karjalan keskussairaalan yhteispaivystyk-
sessa tammikuussa 2018. Pilotti aloitti toimintansa helmikuussa 2018. Yhteis-
paivystyksessa sairaalan terveyssosiaalityOntekijat tarjoavat sosiaalipaivystysta
virka-aikana klo 15 asti ja Perhetukikeskuksen etupaivystajat joka paiva klo 15-
22. Muun sosiaalipaivystystoiminnan lisdksi sosiaalipéaivystys toimii kellon ympari
Perhetukikeskuksessa. YOaikaan sosiaalipaivystys jarjestetd&n vain Perhetuki-
keskuksessa. (Loisa 2018.)

Tehtavat ohjautuvat yhteispaivystyksesta sosiaalipdivystykseen, kun sosiaali-
paivystaja on paikalla yhteispaivystyksessa. Asiakkaat kohdataan yhteispaivys-
tyksen sosiaalipdivystyksessa péaéasiassa kasvotusten. Sosiaalipaivystgjalla on
yhteispaivystyksessd oma huone, ja henkilokunta voi pyytdé sosiaalipaivystajaa

asiakastehtavalle henkilokohtaisesti tai puhelimitse. (Loisa 2018.)

Vaikka sosiaalipaivystysta on lakiuudistuksen ansiosta laajemmin saatavilla, on
Eksoten alueella yhteispaivystyksen kautta ohjautuvien sosiaalipdivystysasiak-
kaiden maara ollut pilotoinnin aikana yllattavan vahainen. Sujuva yhteistyo vaatii

viela uusien toimintatapojen omaksumista ja tyon kehittamista. (Loisa 2018.)

4 Moniammatillinen yhteisty6

Nykyisin asiantuntijoiden tekema ty0 erikoistuu yha pidemmalle ja etsii vastauk-
sia koko ajan kapeammalla alueella oleviin kysymyksiin. Vastaavasti tyétehtavat
nivoutuvat ynd enemman eri osaamisalojen rajojen yli. Kun asiantuntijoilla on yh-
teinen ty6tehtavad, ongelma ratkaistavanaan tai paatos tehtavana ja kun he yh-
distavat tietonsa ja osaamisensa paastakseen tavoitteeseensa, puhutaan mo-
niammatillisesta yhteistydsta. Moniammatillisuus tuo yhteistybhon useita tiedon

ja osaamisen nakokulmia. (Isoherranen, Rekola & Nurminen 2008, 33.)

Moniammatilliselle yhteistydlle ei ole suomen kielessa vakiintunutta méaritelmaa,
eika kasitteita, jotka kuvaisivat moniammatillisen yhteistyon eri tasoja. Moniam-
matillisen yhteistyon kasite pitaa sisalladn kaikenlaisen asiantuntijoiden yhteis-

tyon. TAma peruskasite voi tarkoittaa samoissa tiloissa rinnakkain tyéskentelevia
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eri alojen ammattilaisia tai roolirajoja rikkovaa yhteistyota. (Isoherranen ym.
2008, 27, 37-39.)

4.1 Moniammatillinen yhteisty® sosiaali- ja terveysalalla

Sosiaali- ja terveyspalveluissa tunnutaan olevan tilanteessa, jossa yhteiskunnan
tuottamat palvelut ovat jatkuvan tarkastelun ja muutosten kohteena. Palveluiden
haasteisiin on pyritty vastaamaan muun muassa rakenteita kehittdamalla. Kehityk-
sella pyritdaan tekemé&an palveluista yhdenvertaisia ja helpommin saavutettavia
seka parantamaan ihmisten hyvinvointia. Samalla kun palveluiden pitaisi asiak-
kaan nadkdkulmasta kehittya paremmaksi, niiden pitéisi olla mahdollisimman kus-
tannustehokkaita. Sosiaali- ja terveysalalla yhdeksi keinoksi saavuttaa asetetut
tavoitteet on nahty laaja integraatio, jossa palvelukokonaisuus yhteensovitetaan
asiakaslahtoisesti. Tallainen muutos vaatii organisaatioilta kykya toimia yhdessa

toisten erikoisalojen ammattilaisten kanssa. (Lammintakanen ym. 2016, 7-8.)

Sosiaali- ja terveysalalla asiakkaiden ongelmat ovat nykyisin hyvin moninaisia ja
heillda voi samanaikaisesti olla useita eri avun- ja palveluntarpeita. Tasta syysta
niiden ratkaisemiseksi ei riitd asiantuntijuus yhdelta tieteenalalta tai osaamisalu-
eelta. Kokonaisuuksien hallinta on ylipaatadn mahdotonta yksittaiselle asiantun-
tijalle, koska tietomaara ja osaamisen vaatimukset eri aloilla ovat lisaantyneet.
Lisaksi asiakkaat ja heidan laheisensd haluavat osallistua yha enemman heita
koskevaan paatoksentekoon. Yksi ratkaisukeino sosiaali- ja terveysalan tydela-
man haasteisiin on moniammatillinen yhteistyd, jossa yhdessa asetetun tavoit-
teen saavuttamiseksi kootaan eri alojen osaaminen ja tieto asiakaslahtdisesti yh-
teen. (Isoherranen 2012, 10.)

Moniammatillinen yhteistyd on osana seka sosiaalialan etta terveydenhuollon
ammattieettisia ohjeita ja yhteisia tavoitteita. Sosiaalialan ammattieettisten ohjei-
den mukaan sosiaalialan ammattilainen tekee yhteistyota eri alojen asiantuntijoi-
den kanssa asiakkaan tarpeiden mukaan. Sosiaalialan ammattilaisen tulisi arvos-
taa omaa osaamistaan seka muiden alojen ammattilaisten ndkemyksia ja pate-
vyyttd. Terveydenhuollon yhteisten arvojen ja periaatteiden mukaan terveyden-

huollon ammattilainen pyrkii pois ajattelusta, jossa muiden tehtavat ja erikoisalat
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tai ammattitaito ja patevyys jatetdan huomiotta. Yhteiset arvot ja periaatteet ke-
hottavat terveydenhuollon ammattilaisia eri ammattialojen keskinaiseen arvonan-
toon. (Sosiaalialan ammattihenkilon eettiset ohjeet 2017, 48; Terveydenhuollon
yhteinen arvopohja, yhteiset tavoitteet ja periaatteet 2001, 14-15.)

Eri ammattiryhmien kesken tehtava tiimi- ja yhteisty6 ei ole sosiaali- ja terveys-
alalla uusi asia. Perinteisesti kyseessa on ollut ja on eri alojen ammattilaisten
rinnakkain tapahtuva tyoskentely. (Isoherranen 2012, 10-11.) Organisaatiot sosi-
aali- ja terveydenhuollossa ovat asiantuntijoiden muodostamia tydyhteisoja,
joissa on usean eri ammattiryhman edustajia. Vaikka kaikki ammattiryhmat tyos-
kentelevat asiakas- tai potilashoidossa, tydtehtavien luonne, ammattikuvaukset
ja koulutuspohja erottavat ryhmié toisistaan ja tekevat esimerkiksi sairaaloista
hierarkkisia organisaatioita. (Isoherranen ym. 2008, 13-14.) Moniammatillisen yh-
teistyon pitaisi kuitenkin kehittyd suuntaan, jossa keskiossa on asiakas ja tiimit
organisoituvat kokonaisvaltaisesti yhdistamalla tietonsa ja osaamisen. Oikein to-
teutettu moniammatillinen yhteisty0 on avainasemassa pyrittdessa parantamaan
sosiaali- ja terveyspalveluiden laatua ja tehokkuutta. Asiakaslahtéisen moniam-
matillisen yhteistydn kehittyminen ja teorian siirtdminen kaytantdoon on kuitenkin

vaikea ja hidas prosessi. (Isoherranen 2012, 10-11.)

Sosiaali- ja terveysalalla moniammatillisen yhteistyon pitéisi olla muutakin kuin
rinnakkain tyoskentelya. Tarvitaan yhteisty6td, jossa tyotekijalla ja tiimilla on kyky
ottaa yhteista vastuuta, kyky tiedon ymmarrettavaan jakamiseen, halua olla yhta
aikaa sekéa erikoisasiantuntija etta oppija, valmius sopeuttaa rooleja asiakkaan
tarpeisiin sekéa halu ammatillisten rajojen valjyyteen. Roolirajoja rikottaessa tiimin
jasenten tulisi sallia toisten tyontekijoiden ottaa heille perinteisesti kuuluvia rooli-
tehtavia, tallaiseen toimintaan liittyy aina lisdkoulutusta ja keskindista opetusta.
Roolien rikkoutuessa vastuukysymykset nousevat myds erittain tarkeaksi. Toi-
minnan lisksi tavoitteeseen padsemiseen vaikuttaa ammattilaisten véliset sosi-

aaliset suhteet ja vuorovaikutus. (Isoherranen ym. 2008, 27, 37-39.)
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4.2 Yhteistyota asiakaslahtoisesti

Sosiaali- ja terveysalalla moniammatillisella yhteistydlla pyritdan parantamaan
palveluiden asiakaslahtbisyyttd. Suuntauksena on, etté asiakas on yha enem-
man toiminnan keskitssa. Tarkoituksena on huomioida asiakkaan elaméa koko-
naisuutena hoitoa ja sosiaalipalveluita suunniteltaessa, seka mahdollistaa kaik-
kien osapuolten osallistuminen keskusteluun ja paatoksentekoon. Toimenpi-
teista paattaa useat eri ammattiryhmat vuorovaikutuksessa asiakkaan kanssa.
(Isoherranen ym. 2008, 34.)

Jotta asiakkaan nakemys, kokemus, tiedot ja voimavarat tulevat huomioiduksi,
on asiakkaalle annettava mahdollisuus yhdenvertaiseen osallistumiseen muiden
toimijoiden kanssa. Palveluiden suunnittelussa ja toteutuksessa asiakkaan rooli
tulisi olla yhta tarkea kuin palveluita tarjoavalla moniammatillisella timilla. Asiak-
kaan osallistaminen ja osallistuminen tekee palvelusta kayttgjalleen mielek-
kaampaa ja se edistaa asiakkaan ohjautumista oikeaan palveluun saumatto-

masti ja oikea-aikaisesti. (Virtanen ym. 2017, 40.)

Kun ihminen sairastuu tai vammautuu, voi elamantilanne muuttua monella tavalla
ja sairaanhoidon lisdksi tarvitaan myos sosiaalityota. Asiakkaalla voi sairauden
tai vammautumisen takia olla haasteita esimerkiksi taloudellisessa toimeentu-
lossa, sosiaalisessa suoriutumisessa tai yhteiskunnallisessa osallistumisessa.
(Kananoja ym. 2017, 348-349.)

Sosiaaliset tekijat tai elamantapa voivat myos itsessaan luoda hoidon tarvetta, tai
asiakkaalla voi jo sairastuessaan olla sosiaalisia ongelmia. Myos tallaisissa tilan-
teissa sosiaalisen tuen tarjoaminen on tarkeaa ja on huolehdittava siita, etta so-
siaalisen tuen tarve otetaan huomioon hoidon ja kuntoutuksen suunnittelussa ja
toteuttamisessa. Vakava sairaus tai vamma koskettaa koko asiakkaan lahiyhtei-
s64a, joten myods asiakkaan perhe ja laheiset pitdd huomioida. (Kananoja ym.
2017, 348-349.)

Kun asiakkaan hoitoon ja kuntoutukseen yhdistetdédn sairaanhoidollisen ja |14a-
kinnallisen avun liséksi sosiaalinen tuki, tulee asiakas huomioiduksi kokonaisval-
taisesti. Tehokas sosiaalinen apu voi tehostaa hoitoa, vahentda kuormitusta ja

jopa lyhentéaa aikaa hoidossa ja kuntoutuksessa. (Kananoja ym. 2017, 348-349.)
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4.3 Toimiva moniammatillinen yhteisty6

Sosiaali- ja terveysalalla hyvin toimivan tiimin tunnusmerkkeja ovat tunteet yh-
teenkuuluvuudesta, toisten tuesta, vuorovaikutuksesta ja luottamuksesta. Tyon-
tekijat haluavat tydskennella tallaisissa tydyhteisoissa, jolloin myods vaihtuvuus on
vahaista. Moniammatillisissa tiimeissa syntyy sosiaalista padaomaa, joka vaikut-
taa tydssa jaksamiseen ja tyotyytyvaisyyteen positiivisesti. Toimiva yhteistyo li-

saa talla tavalla tyéhyvinvointia. (Isoherranen 2012, 160-161.)

Erityisen tarkeassa asemassa moniammatillisen yhteistyon sujuvuus on silloin,
kun organisaatioita yhdistetdan tai kun luodaan uusia moniammatillisia tiimeja.
Asiakaslahtéisen moniammatillisen yhteistyon kaytanndn soveltaminen aiheuttaa
organisaatioissa kulttuurisen muutoksen. Edellytyksend moniammatillisen yhteis-
tyon onnistumiselle on kaikkien tyontekijoiden yhteinen nakemys muutoksen tar-
peellisuudesta ja sen toteutuksesta. Nakemysten lisaksi organisaatioilta ja tyon-
tekijoilta vaaditaan rohkeutta seka hyvaksyntaa muuttaa rakenteita ja toimintata-
poja. Tallaisen organisaatiokulttuurin muuttamiseksi tarvitaan koulutusta, jotta
ammattilaiset ymmartavat yhteistyon uudella tavalla. (Isoherranen 2012, 149-
151.) Moniammatillisessa koulutuksessa tydyhteison jasenet voivat harjoitella tii-
mitydskentelya ja tutustua yhteistydkumppaneiden tydnkuviin. Koulutusta on
hyva jarjestaa jo ennen moniammatillisen yhteistyon alkamista, jolloin se antaa

hyvéat lahtokohdat varsinaiselle tiimitydlle. (Hirvonen 2017, 41-48.)

Hyva koulutus vahentdd moniammatilliseen yhteistyéhon liittyvia ennakkoluuloja
ja antaa valmiuksia asiakaslahtdisen yhteistytn toteuttamiseen. Sosiaali- ja ter-
veysalalla koulutus monialaiseen yhteistydhon pitaisi alkaa peruskoulutuksessa
ja toteutua myos jatkokoulutuksina ja perehdytyksessa. Koulutuksen puute on
yksi iso este moniammatillisen yhteistyon kehittymiselle, koska eri ammattien pe-
rus- ja jatkokoulutuksessa ei anneta riittdvasti valmiuksia yhteisty6n toteuttami-
seen ja johtamiseen. Yhdessa toimimisen mallit tulee omaksua koulutuksen
kautta, silla tydyhteiso tarjoaa usein vain vanhoja roolimalleja, joihin tyontekijan
on helppo samaistua. Koulutus lisaa jaetun johtajuuden taitoja ja kehittdd vuoro-
vaikutusta, lisaa tiimissa tyoskentelyn valmiuksia ja tukee tiimeja niiden kehitys-

prosesseissa. (Isoherranen 2012, 151.)
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Sosiaali- ja terveysalan keskinaisen yhteistyon kehittaminen vaatii tyontekijoiden
halukkuutta ja sitoutumista yhteistyéhon, mutta myos esimiehen asema on kehit-
tamistyossa keskeinen. Esimiehelld on organisaatiossa tarkeéa rooli sektorirajojen
ylittavien uusien toimintatapojen luomisessa. Esimiehelté kaivataan hyvaksyn-

taa, tukea ja resursseja kehittdmisprosessiin. (Kokkaret & Nurkkala 2012, 72.)

Kun sosiaali- ja terveysalaa tuodaan yhteen ja organisaatioita yhdistetdan, on
muutokselle ja uuden yhteistyon syntymiselle annettava riittavasti aikaa. Etuka-
teen sovitut toimintamallit, ohjeistus ja tiedotus ovat tarkeita, jotta yhteistyon aloi-
tus olisi mahdollisimman sujuvaa. Kaikkien osapuolten, seké johtajien etta tyon-
tekijdiden on saatava riittavasti tietoa tapahtuvista muutoksista. Uudenlainen yh-
teisty0 vaatii onnistuakseen liséksi avoimuutta, sitoutumista ja joustavuutta kai-
kilta sen osapuolilta. (Kokkaret & Nurkkala 2012, 75; Alahuhta ym. 2018, 3.)

Yksi edellytys moniammatillisen yhteistydn onnistumiselle on tydyhteisdjen vuo-
rovaikutuskulttuuri. Erilaisia vuorovaikutuskulttuureja voi olla yhdenkin organi-
saation sisalla useita. Vuorovaikutuskulttuurin muuttaminen on vaikeaa, silla
omaksutuista tavoista pidetaan kiinni ja niité suojellaan muutoksilta. Yhteistydssa
pitaisi pyrkia sellaiseen vuorovaikutukseen, jossa eri nakokulmien ja tiedon saat-
taminen yhteen on mahdollista. Hierarkkisen kulttuurin muuttaminen asiantunti-
joiden keskustelevaksi kulttuuriksi vaatii yhteison ja yksildiden yhteisia tavoitteita
ja harjoittelua. (Isoherranen ym. 2008, 36, 54.)

Joustavaan ja laajaan moniammatilliseen yhteistybhon pyrittdessa on ylitettava
perinteisia ammattiin ja tehtavakeskeisyyteen perustuvia rooleja. Roolirajoja yli-
tettdessa liikkutaan erittain herkalla alueella, ja tydntekijat voivat kokea ne hyvin
eri tavalla. Mikali roolirajojen ylitys ei ole hyvin perusteltua se voi tuntua pyrki-
myksena siirtya toisen tyontekijan reviirille. Talldin roolien ylitys aiheuttaa ristirii-
toja, mika voi nakya valtataisteluna ja tydpaikan ihmissuhdeongelmina. Keskinai-
nen luottamus, riittava ammattitaito, roolien véljyys ja yhteinen ohjeistus siihen
miten ammatillisia roolirajoja ylitetaan, ehkaisee ongelmien syntya. Roolirajoja ri-
kottaessa on hyva huomioida, ettei mikaan ammattiryhma kuormitu liikaa. (lso-
herranen 2012, 110-113.)
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Vastuuta, rooleja ja paatosvaltaa jaettaessa kaikilla tyontekijoilla tulisi olla yhtei-
nen ymmarrys asiasta. Mikali ndin ei ole, voi syntya sekaannusta, ristiriitoja ja
valtataistelua. Moniammatillisesti toimittaessa yhteisvastuu tulee maarittaa tar-
kasti, ettei se muodostu yhteistydn kompastuskiveksi. Vastuun jakaminen sosi-
aali- ja terveysalalla ei ole aina helppoa, silla osa vastuukysymyksista jakautuu
lainsdadanndollisin perustein tietyille ammattikunnille. (Isoherranen 2012, 120-
121))

4.4 Sosiaalityo terveydenhuollon organisaatioissa

Sosiaali- ja terveysalan moniammatillisen yhteistyon tutkimuksissa sosiaaliviran-
omaisia edustavat usein sosiaalityontekijat. Heidan kokemuksensa sosiaalitytn
tekemisesta yhteistydssa terveydenhuollon kanssa ovat kuitenkin oletettavasti
samansuuntaisia kuin sosionomeillakin, silla molemmat ammattiryhmat edusta-
vat sosiaalialaa. Taman opinnaytetydn tiedonhaussa otettiin huomioon myds ne
tutkimukset, joissa moniammatillisessa yhteistytssa sosiaalialaa edustavat sosi-

aalityontekijat.

Sosiaalitydta on tehty terveydenhuollon ympéaristdossa jo pitkaan. Sairaaloissa
tehtava sosiaalityd alkoi jo 1920-luvulla ja vuosien kuluessa se on vakiinnuttanut
asemansa sosiaalityon kentalla. (Sundman 2014, 7-8.) Tata sairaalan osastoilla

ja vastaanotoilla tehtavaa sosiaality6téa kutsutaan terveyssosiaalityOksi.

Terveyssosiaalityd poikkeaa monin tavoin muusta kuntien sosiaalitydsta. Sairau-
den tai vamman aiheuttamassa elamanmuutoksessa terveyssosiaalityontekija
VOi auttaa asiakasta loytamaan keinoja arjessa selviytymiseen. Terveyssosiaali-
tyontekija tyoskentelee yhteistydssa terveydenhuollon organisaatioiden, seka nii-
den ulkopuolisten tahojen kanssa. Tyonkuva vaihtelee organisaation tarpeiden
mukaan, mutta tarkeimpia terveyssosiaalitydntekijan tyotehtavia ovat asiakkaan
sosiaalisen tilanteen selvittdminen, ohjauksen ja neuvonnan tarjoaminen sosiaa-
lietuuksien, sosiaalipalveluiden ja tukitoimien hakemisessa seka keskustelutuen
antaminen. (Korpela 2014, 118-141.)

Vaikka terveyssosiaalitytta on tehty Suomessa jo lahes sata vuotta, etsii se edel-

leen paikkaansa terveydenhuollossa. Rauni Korpela (2014) tarkastelee kandi-
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daattitutkielmassaan sosiaalitydn asiantuntijuutta ja sen haasteita terveyssosiaa-
litydssa. Hanen mukaansa sosiaalitydn tunnettavuus ja asema terveydenhuol-
lossa on heikko. Tutkimuksen perusteella terveyssosiaalityd nayttaytyy tervey-
denhuollon hierarkkisessa jarjestelméssa hoitotyota vahemman tarkeana. Tieto
sosiaalitydsta on terveydenhuollon organisaatioissa usein puutteellista tai jopa
virheellista. (Korpela 2014, 118-141.)

Osassa Suomen kunnista terveyssosiaality0 ja sosiaalipaivystys toimivat paivys-
tysjarjestelman uudistamisen myota samassa toimipaikassa. Kumpikin tehtava
edellyttaa tekijaltaan erityista asiantuntemusta, mutta tyénkuvissa on jonkin ver-
ran myos paallekkaisyytta. Tyt eivat voi korvata toisiaan, mutta parhaimmillaan
ne toimivat yhdessa toinen toistaan tadydentaen. Sairaaloiden terveyssosiaalitytn
ja kunnallisen sosiaalipaivystyksen valista yhteistyota tulisi vahvistaa toimivien
palveluketjujen turvaamiseksi. (HE 224/2016 vp, 15.) Myds STM (2018) nostaa
ohjeissaan sosiaalipaivystyksen jarjestamisesta esille paivystysuudistuksen ta-
voitteen tuoda yhteen sairaaloiden terveyssosiaality0 ja sosiaalipaivystys. Tavoit-
teeseen paastaan molempien tehtavien kehittamisella rinnakkain. (STM 2018, 2.)

Moniammatillista yhteistyota erilaisissa organisaatioissa on tutkittu paljon. Sen
sijaan tutkimuksia, joissa keskitssa on sosiaalityd, on tehty huomattavasti va-
hemman. Jukka Hirvonen (2017) selvitti osana tutkimustaan moniammatillisen
yhteistyon tutkimusta sosiaalityon nakokulmasta. Tutkimus toteutettiin kirjalli-
suuskatsauksena. Katsauksen tutkimuksista nousi esille monia seikkoja, jotka
toistuivat useissa tutkimuksissa. Hirvosen mukaan moniammatillisessa yhteis-
tydssa on edelleen haasteita ja se vaatii sosiaali- ja terveysalalla edelleen kehit-
tamista. (Hirvonen 2017, 41-48.)

Hirvosen kirjallisuuskatsauksen tutkimusten mukaan sosiaalityén nakokulmasta
onnistuneen moniammatillisen yhteistydon esteena on sosiaalitydn roolin epéasel-
vyys sekd haasteet eri ammattiryhmien statuksissa. Ammattiryhmien erilaiset
valta-asemat tyoyhteisdissa aiheuttavat jannitteitd ja vaikeuttavat yhteistyota. Yh-
teistydn onnistumista mutkistaa liséksi sosiaali- ja terveysalan erilaiset tytnteon
kulttuurit ja esimerkiksi tietojenvaihdon ja salassapidon eri kaytanteet. Terveys-
ja sosiaalialan koulutus- ja tietoperustat eroavat toisistaan merkittavasti, jonka

seurauksena eri alan ammattilaisilla on erilaiset arvot ja ammatti-identiteetit seka
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tyossa kaytetty termisto ja kieli. Yhteisen kielen puuttuminen vaikeuttaa yhteis-
tyota. Haasteena moniammatilliselle yhteistydlle on my6s ajan ja resurssien
puute. (Hirvonen 2017, 41-48, 34.)

Myds Kokkaret & Nurkkala (2012) toivat pro gradu -tutkimuksessaan esille sosi-
aalitydn haasteellista asemaa hyvinvointipalveluissa. Tutkimuksen mukaan sosi-
aali- ja terveysalan ammattilaiset haluavat kehittdaa keskinaista yhteistyotaan,
mutta resurssit yhteistyon kehittémiseen koettiin puutteellisiksi. Sosiaalialan hen-
kilostd koki sosiaalitydon nakyvyyden terveydenhuollossa heikoksi, eika sosiaali-
tyota tunnettu terveydenhuollon puolella, miké vaikutti yhteisty6hon negatiivisesti.
(Kokkaret & Nurkkala 2012, 70-73.) Myos Riski (2008) toteaa yhdeksi tutkimuk-
sensa tuloksista yhteistydkumppaneiden epétietoisuuden sosiaalipéivystystyon-
tekijan toimenkuvasta. Tutkimuksen mukaan sosiaalipaivystyksen roolia tulisi sel-
kiyttdd niin paivystystyontekijbille, yhteistyokumppaneille kuin asiakkaillekin.
(Riski 2008, 90.)

Sosiaalitydbn moninaista ja joskus epamaaraistakin tydnkuvaa voi olla haasteel-
lista kuvailla muille ammattiryhmille. Tyon perustuminen asiakkaan kanssa kay-
tavaan dialogiin seka tiukka salassapitovelvollisuus rajoittaa keinoja tyénkuvan
selventamiselle. Moninaisuus on kuitenkin yhta lailla tydon vahvuus. Sosiaalityon
pinnalla pitaminen etenkin terveydenhuoltopainotteisessa organisaatiossa vaatii
tekijaltéan ammattieettista selkdrankaa ja rohkeutta tiedon, taidon ja asiantunti-
juuden esille tuomiseen. Laine (2014) kuvaa tata sosiaalitydon tuomista muiden
ammattiryhmien tietoisuuteen positiiviseksi hairikdinniksi. Positiivisen hairikoin-

nin keskiossa on kuitenkin aina asiakas ja asiakkaan paras. (Laine 2014, 26-30.)

Sosiaalitybn moninaisia rooleja ovat tutkineet muun muassa Craig ja Muskat
(2013). Tutkimuksessa selvitettiin erdassa kanadalaisessa sairaalassa tyosken-
televien sosiaalityontekijoiden kasityksia heidan rooleistaan. Craig ja Muskat ni-
mesivat tutkimuksessaan seitseman roolia, joita ovat bouncer (rajojen asettaja),
janitor (vahtimestari), glue (liima), broker (valittaja), firefighter (palomies), juggler
(jongl6ori) ja challenger (haastaja). Rajojen asettajana sosiaalityontekijan odote-
taan hoitavan vaikeita tilanteita, kuten kiihtyneen asiakkaan rauhoittelun. Vahti-
mestarin rooli tarkoittaa juoksevien asioiden hoitamista ja joskus myés muiden

sotkujen siivoamista. Liimana sosiaalityontekija toimii silloin, kun han tydssaan
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tukee perheita tai yllapitdd moniammatillisen tiimin yhteisty6ta. Valittajan roolilla
tarkoitetaan sosiaalitydontekijan asemaa tiedonkulun linkkina perheiden ja muiden
palveluiden valilla. Palomiehen rooli liittyy kriisitydskentelyyn ja nopeaan p&aatok-
sentekoon. Jongl6orin roolilla tarkoitetaan kykya tasapainoilla erilaisten roolien ja
tyoyhteisbn odotuksien valilla. Haastajan roolissa sosiaalityontekija toimii asiak-
kaan aanena niin tyoyhteiséssa kuin laajemmin yhteiskunnassakin. Naitd monia
rooleja sosiaalityon ammattilaisten pitaisi tydssaan aktiivisesti hyodyntéa ja tuoda
esille. (Craig & Muskat 2013, 12-15.)

Sosiaalitydhon voi kohdistua eparealistisia odotuksia muiden viranomaisten ta-
holta. Yhteisty6viranomaiset saattavat esimerkiksi odottaa valitbnta reagointia ja
nopeita tuloksia, vaikka tilanteet vaatisivat selvittelyd. Sosiaalityon saatetaan
odottaa ratkaisevan ongelmat, vaikka siihen tarvittavia resursseja tai keinoja ei
sosiaalityolla olisikaan. Yhteisty6tahojen tietous sosiaalitybn menetelmista ja
mahdollisuuksista on ratkaisevassa asemassa ja sita tulisi selkeyttaa ja liioiteltua

painetta asioiden ratkaisemiseen vahentaa. (Malkamaki 2003, 8.)

Sosiaalityon nakokulmasta moniammatillisen yhteistydn sujuvuuteen vaikuttavat
myOs sosiaalitydn arvostus ja asema organisaatioissa ja yhteiskunnassa. Mo-
nesti sosiaalityolla on yleisessa keskustelussa negatiivinen kaiku. Kokkaretin ja
Nurkkalan (2012) tutkimuksessa sosiaalityontekijat kokivat, ettd heikko sosiaali-
tyon sisallén tuntemus johti myds puutteelliseen tydon arvostukseen terveyden-
huoltopainotteisessa organisaatiossa. Sosiaalityontekijat kaipasivat yhteistyo-
kumppaneiltaan tyonsa arvon tunnistamista. (Kokkaret & Nurkkala 2012, 63.)
Myds sosiaalialan ammattiliitto Talentian (2017) selvityksessa sosiaalityontekijat
nostivat yhtena tyon mielekkyyden ja houkuttelevuuden kannalta tarkeéna seik-
kana arvostuksen sosiaalialaa kohtaan. Tyon arvostusta kaivataan seka omalta
organisaatiolta etta koko yhteiskunnalta. (Paulin 2017, 27-28.)

Tilanne moniammatillisen yhteistydn suhteen nayttaisi olevan samansuuntainen
myds sosiaalipdivystyksissa. STM:n (2019) selvityksessa tarkasteltiin talla het-
kelld toimivien sosiaalipaivystysten ja terveydenhuollon yhteistydtd. Suuri osa
vastaajista oli yhteistydn toimivuuteen tyytyvaisia, mutta moniammatillisen tyoot-

teen omaksumisessa on kuitenkin viel& kehitettavaa. Selvityksen mukaan noin
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kolmasosa vastaajista luonnehti yhteistyota kohtalaiseksi tai huonoksi. Toimimat-
toman yhteistyon syiksi nimettiin terveydenhuollon henkiléston tietdméattomyys

sosiaalipaivystyksen tehtavasta ja toiminnasta. (STM 2019a, 54-55.)

Moniammatillisen yhteistyon sujuvuutta ja sosiaalityén roolia moniammatillisessa
yhteistydssa parhaiten edistaa yhteinen tyo. Tiivis tekeminen muiden viranomais-
ten kanssa konkretisoi sosiaalityon roolia yhteistyotahoille. (Malkamaki 2003, 7.)
Tietoisuuden lisaantyminen yhteistybkumppanin tydsta parantaa yhteistyota ja
mahdollistaa toisen tydn ymmartamisen ja arvostamisen. (Kokkaret & Nurkkala
2012, 71.) Saanndlliset yhteistydpalaverit tiivistavat yhteisty6ta, samoin yhteiset
toimintamallit, kehityskeskustelut seka yhdessa asetetut paamaarat ja tavoitteet.
Yhteisen tyon ja toiminnan myota toimijat tulevat toisilleen tutuiksi, mika taas

edistéaa avointa kommunikaatiota ammattilaisten kesken. (Alahuhta ym. 2018, 3.)

Tutkimusten mukaan sosiaali- ja terveysalan moniammatilliset yhteistyokaytan-
teet vaativat hiomista, mutta onnistuessaan moniammatillinen yhteistyd tuottaa
paljon hyvaa. Toimiva moniammatillinen yhteistyd muun muassa mahdollistaa
asiantuntijuuden jakamisen ja monipuolisemman asiakkaan tilannearvion, auttaa
hyvaan lopputulokseen paadsemisessa, lisda ratkaistujen asiakastapausten maa-
raa ja kehittaa tiimien toimintakulttuureja. Tutkimuksissa onnistunut moniamma-
tillinen yhteisty0 on lisannyt tydyhteisdissa tietoisuutta sosiaalityon roolista, ke-
hittdnyt luottamusta ja luonut kokemuksen tasa-arvosta eri ammattiryhmien va-
lille. (Hirvonen 2017, 41-48.)

5 Opinnaytetyon tarkoitus

Taman opinnaytetyon tarkoitus on selvittdda Eksotessa tydskentelevien yhteis-
paivystyksen tyontekijoiden ja heidan kanssaan yhteistyota tekevien sosiaali- ja
terveydenhuollon ammattilaisten kokemuksia tammikuussa 2018 alkaneesta so-
siaalipaivystystyon pilotista. Opinnaytetyon tavoitteena on tuottaa tietoa moniam-
matillisen yhteistydn toimivuudesta yhteispaivystyksessa, jotta ty6ta voitaisiin

edelleen kehittaa. Tutkimuskysymyksina opinnaytetydssa ovat:

1. Millaisia kokemuksia tyontekijoilla on Eksotessa tammikuussa 2018 alka-

neesta sosiaalipaivystystyon pilotista?
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2. Miten tyontekijat kuvaavat moniammatillisen yhteistyon toimivuutta yhteis-
paivystyksessa?

3. Millaisia ajatuksia tyontekij6illa on tyon kehittdmiseksi yhteispaivystyksessa?

6 Opinnaytetyon toteutus

Tama opinnaytetyd toteutettiin yhteistydssa Etela-Karjalan sosiaali —ja terveys-
piirin (Eksote) kanssa. Kohderyhmana oli Eksoten yhteispaivystyksen sosiaali-
paivystystyossa tyoskentelevat henkilot ja heidan kanssaan yhteistyota tekevat
sosiaali- ja terveysalan ammattilaiset. Opinnaytetyon tekemiseen haettiin tutki-

muslupa Etela-Karjalan sosiaali -ja terveyspiirilta.

Opinnaytetyossa kaytettiin kvalitatiivista eli laadullista tutkimusmenetelmaa. Ai-
neistonkeruumenetelmind laadullisessa tutkimuksessa kaytetaan esimerkiksi
haastattelua tai havainnointia. Laadullinen tutkimus on kiinnostunut asioista, joita
ei voi yksinkertaisella tavalla mitata maarallisesti. Kohdejoukkoa ei valita satun-
naisesti, vaan tarkoituksenmukaisesti. Lahtokohtana laadullisessa tutkimuksessa
on todellisen elaméan kuvaaminen ja pyrkimyksena kohteen kokonaisvaltainen
tutkiminen. (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2007, 157-160.) Tahan pyrittiin myos

téssa opinnaytetydssa.

Tiedonkeruumenetelmana tassa opinnaytetydssa kaytettiin haastattelua. Ai-
neisto keréttiin haastattelemalla Eksoten yhteispaivystyksessa tydskentelevia so-
siaalipaivystystyontekijoitd seka heidan kanssaan yhteistyota tekevia sosiaali- ja
terveysalan ammattilaisia. Haastattelu on yksi yleisimpia tiedonkeruumuotoja,
koska se on joustava menetelma ja sopii moniin erilaisiin tarkoituksiin. (Hirsjarvi
& Hurme 2001, 34.) Haastattelutyyppejd on monia ja ne eroavat toisistaan siina,
miten kiinteasti kysymykset on muotoiltu ja miten haastattelija jasentaa tilannetta.
Haastattelu on vuorovaikutustilanne, mutta verrattuna tavalliseen keskusteluun
se on tavoitteellista ja paamaarahakuista toimintaa. Haastattelijan tavoitteena on
saada tietoa tutkimusongelman kannalta tarkeiltd alueilta. (Hirsjarvi & Hurme.
2001, 42-43))
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Haastattelutyypeista tahan opinnaytetyohén valikoitui teemahaastattelu, koska
haastatteluilla halutaan keratd ammattilaisten kokemusperaista tietoa ja ajatuk-
sia. Teemahaastattelu on haastattelutyyppiné strukturoidumpi kuin avoin haas-
tattelu, mutta antaa haastattelijalle ja haastateltavalle enemmé&n vapautta kuin
esimerkiksi strukturoitu lomakehaastattelu, jossa on tarkat valmiiksi muotoillut ky-
symykset valmiine vastausvaihtoehtoineen. Teemahaastattelussa kiinnostuksen
kohteena on haastateltavien omat tulkinnat ja merkityksenannot. (Saaranen-
Kauppinen & Puusniekka 2006.)

Teemahaastattelussa valitaan etukateen teemat ja muodostetaan niihin liittyvat
kysymykset. Ennalta maaritellyt kysymykset eivéat kuitenkaan saa olla liian tark-
koja, jotta tilanne pysyy keskustelunomaisena. Haastattelijalla on koko haastat-
telun ajan mahdollisuus esittdé tarkentavia ja taydentavia kysymyksia. (Tuomi &
Sarajarvi 2018, 84-90.) Tassa opinnaytetydssa haastattelurunko oli kaikille haas-

tateltaville sama.

Tassa opinnaytetydssa haastattelut tehtiin yksilohaastatteluina, koska se on pa-
ras haastattelumenetelmé& haastateltavien omakohtaisten kokemusten selvittami-
seen. Liséksi olemme vasta aloittelevia haastattelijoita, joten yksil6haastattelu on
esimerkiksi ryhmahaastattelua helpompi hallita, litteroida ja analysoida. (Saara-

nen-Kauppinen & Puusniekka 2006.)

Tassa opinnaytetydssa haastatteluun osallistui viisi Eksoten yhteispaivystyk-
sessa tyoskentelevaa henkil6a, yksi sairaalan terveyssosiaalityontekija seké yksi
Eksoten mielenterveys- ja paihdepaivystyksen tyontekija. Yhteispaivystyksen
haastateltavista kolme on sosiaalipaivystystyontekijoita ja kaksi sairaanhoitajia.
Tarkoituksena oli haastatella kolmea sairaanhoitajaa, mutta naista haastatte-
luista toteutui vain kaksi. Haastatteluilla kerattiin ammattilaisten kokemuksia so-
siaalipaivystystyon pilotista ja moniammatillisen yhteistyén toimivuudesta seka

ajatuksia tyon kehittamiseksi.
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7 Aineiston analysointi

Aineiston analyysilla tarkoitetaan aineiston perusteellista lapikayntia, tekstimate-
riaalin jarjestelya seka sisallon erittelya, jasentamista ja pohtimista. Tarkoituk-
sena on tiivistaa ainestoa ja tulkita sitd. Se on vuoropuhelua teorian, keratyn ai-
neiston ja tutkijan oman ajattelun kanssa. Erilaisia nakokulmia ja tarkastelutapoja
aineiston analyysille on lukuisia. (Saaranen-Kauppinen & Puusniekka 2006.)

Aineiston analyysimenetelmana tassa opinnaytetytssa kaytettiin sisallonanalyy-
sid. Se on analyysimenetelmista tavallisin ja sité voidaan kayttaa kaikissa laadul-
lisissa tutkimuksissa. Sisallonanalyysi etenee vaiheittain niin, ettd ensin teksti-
muotoinen aineisto pilkotaan pieniin osiin, kasitteellistetaan ja lopulta muodoste-
taan tutkittavasta ilmiosta tiivistetty kuvaus jarjestamalla aineisto uudelleen. Si-
sallébnanalyysi voidaan toteuttaa aineistoléhtoisesti, teoriaohjaavasti tai teorialah-
toisesti. Aineistolahtéinen analyysi perustuu kerattyyn aineistoon, teoriaohjaava
ja teorialahtdinen analyysi sen sijaan valmiiseen teoreettiseen viitekehykseen.
(Tuomi & Sarajarvi 2018, 103-110.) Tassa opinnaytetydssa kaytettiin aineistolah-

toista sisallonanalyysia.

Taman opinnaytetyon aineisto kerattiin teemahaastattelua kayttaen. Haastatte-
luista keratty nauhoitettu aineisto purettiin tekstimuotoon litteroimalla. Litteroin-
nilla tarkoitetaan esimerkiksi puhemuotoisen aineiston auki kirjoittamista. (Saa-
ranen-Kauppinen & Puusniekka 2006.) Aineiston kasittely aloitettiin lukemalla lit-
teroitu aineisto lapi huolellisesti useaan kertaan. Kokonaiskuvan hahmotuttua
teksti pelkistettiin eli tekstiin merkittiin ilmaisut, jotka vastasivat tutkimuskysymyk-
siin. Merkityt ilmaisut kerattiin yhteen erilleen muusta aineistosta ja samalla ai-
neistosta karsiutui tutkimukselle epéolennainen pois. Pelkistamisen jalkeen ai-

neisto jarjestettiin uudelleen.

Jarjestamisen muoto valikoituu aineiston ja tutkimusongelman mukaan. Taman
opinnaytetyon teemahaastatteluilla kerétyn aineiston jarjestamiseen sopi luonte-
vasti teemoittelu. Teemoittelu on aineiston pilkkomista ja ryhmittelya erilaisten
aihepiirien mukaan, jolloin on mahdollista vertailla tutkimusongelman kannalta

oleellisten teemojen esiintymista aineistossa. (Tuomi & Sarajarvi 2018, 104-107.)
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Aineistosta esiin nousseet teemat noudattelivat pitkélti teemahaastattelun run-

koa.

Teemojen muodostamisessa kaytettiin apuna koodausta, jolla aineisto oli hel-
pommin hallittava. Samaa aihepiirid kasitteleville ilmauksille annettiin yhteinen
koodi. Koodatut ilmaukset listattiin erilladn muusta aineistosta ja alkuperéisille il-
mauksille muodostettiin pelkistetyt ilmaukset. Pelkistetyt ilmaukset yhdisteltiin
edelleen omiksi teemaryhmikseen. Taulukossa 4 on esimerkki tassa opinnayte-
tyossa tehdysta teemoittelusta. Samaan aihealueeseen liittyvat alkuperaiset il-

maukset oli ennen taulukointia merkitty sinisella varilla ja koottu erilleen muusta

aineistosta.
Sosiaalipdivystyspilotin tuomat muutokset tyohon
Alkuperdinen ilmaus Tiivistetty ilmaus
Helpottanu sitd ainakii Helpottanut tydta

Nii, no helpottanu sitd ainakii, et Helpottanut tydtad

sit just mitkd aikaa vie

nyt tissd tilanteessa oo tid Ei muutoksia TEEMAT
sosiaalipdivystys alkanu ni ei oo
niiky muuttuny, . muuttuny

mitenk&dn 1. Helpottanut tyota

Jotenki ollu eriloinen ympiristd Tydymparisto erilainen

sielld 2. Tydympéristd

sie tapoat sen sielld, ni ne on ehkd  Asiakkaan kohtaaminen

niitd puuttumisen paikkojo tai 3. Toimintatavatja tyGkulttuuri
niitd hetkid millon sithen on just

paras puuttua 4. Asiakkaan kohtaaminen
thmisen niinkun kohtaa siindg ja Asiakkaan kohtaaminen

ndkee 5. Ei muutoksia

et jotenkii se siel on nii erilaiset Toimintatavat ja tyokulttuuri

toimintatavat jo erilainen se

tydkulttuuri ja kaikki

Et tual ihon aikeesti kohdotoon se  Asiakkaan kohtaaminen
asiakas

Jo se sairaalaympdristd siis Tydymparistd erilainen
tydpaikkana, on niin erilainen ku

tdd perhetukikeskus

niiku téélld tehtyyn tydhdn Asiakkaan kohtaaminen
verrgttuna ku sielld pddsee nifku

topoo ne asigkkaat ni se on

sellanen mistd mie tykkadn kylia

ei olluy mulle uutta, ku mie oon ollu El muutoksia

jo siel pilotin pilotissa jo

aikasempaa

Taulukko 2 Esimerkki teemoittelusta
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8 Tulokset

Tassa opinnaytetydssa haastatteluihin osallistui yhteensa seitseman sosiaali- ja
terveysalan ammattilaista, joista kolme oli sosiaalipaivystystyontekijaa, kaksi
Etela-Karjalan keskussairaalan yhteispaivystyksessa tyoskentelevaa sairaanhoi-
tajaa, yksi sairaalan terveyssosiaalityontekija ja yksi Lappeenrannan mielenter-
veys- ja paihdepaivystyksen (mtpp) tyontekija.

Tulosten esittelyssa kaytetaan apuna suoria lainauksia tutkimusaineistosta, jotka
on merkitty tekstiin kursivoidulla tekstilla ja sisennyksia apuna kayttaen. Lainaus-
ten perdan on kirjainlyhenteella merkitty vastaajan ammattiryhma. Jos vastaaja
on terveydenhuollon ammattilainen, on lainauksen perassa kirjain T, kun taas so-
siaalialan ammattilaisten haastatteluista poimitut lainaukset on merkitty kirjai-
mella S. Tarkemmalle vastaajien identifioinnille ei tdssé opinnaytetydssa ollut tar-

vetta.
8.1 Kokemukset pilotista

Kaikki haastateltavat kertoivat haastatteluissa pitdneensé sosiaalipaivystystyon
pilottia hyvana asiana. Haastateltavien mielesté sosiaalipaivystys on tarpeellista
yhteispaivystyksessa ja osa haastateltavista mainitsi, etta palvelulle oli yhteis-
paivystyksessa tarvetta jo ennen pilottia. Nyt sosiaalitybon nahdaan loytaneen
paikkansa terveydenhuollon rinnalla ja pilotti on lahentanyt sosiaali- ja terveyden-
huollon ty6ta. Sosiaalipaivystajat kokivat vastaanoton yhteispaivystyksessa ol-

leen paaasiassa hyva.

koin ettd meidat on otettu hyvin vastaan siella (S)

se on hyva juttu, etta ollaa siella sairaalalla ja niiku tarpeellinen juttu

(S)

no tuota ensinndkin miun mielesta on niiku hyva etta tuli (sosiaali-
paivystys) (T)

onneks oli sosiaalipuoli paikalla sillo (T)

on t&& menny ihan jarjettéman ison harppauksen eteenpain mita se
on ollu joskus, et kyl tA& pilotti on tehny sen, et se on lahentany naita

(S)
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Sairaala on tydymparistona sosiaalipaivystykselle uusi, ja yhteispaivystyksessa
tehtava sosiaalipadivystystyd on myods hieman aiempaa erilaista. Ennen pilottia
suurta osaa sosiaalipaivystyksen asiakkaista on pystytty palvelemaan puheli-
messa, kun yhteispaivystyksesséa asiakas kohdataan kasvokkain. TAmén ansi-
osta vastaajilla oli tunne, etta apu saavutti asiakkaat paremmin. Toisaalta sosi-
aalipadivystystyd nahtiin samanlaisena kuin aiemminkin, vain tyéymparistd on

muuttunut ja asiakas kohdataan eri tavalla.

Jo se sairaalaymparisto siis tydpaikkana, on niin erilainen ku taa per-
hetukikeskus (S)

sie tapaat sen siell&, ni ne on ehka niitd puuttumisen paikkoja tai niita
hetkia millon siihen on just paras puuttua (S)

Haastatellut kokivat, etta yhteispaivystyksessa sosiaalipaivystys tavoittaa asiak-
kaita, jotka eivat puhelimen valityksella valttamatta yhteytta heihin ottaisi. Sosi-
aalipaivystyksen lasnaolo yhteispaivystyksessd madaltaa myos terveydenhuol-

lon ammattilaisten kynnystéa ottaa yhteytta sosiaalipuolen tydntekijoihin.

moni ei olis tullu, tullu valttaméatta sitte tanne (S)

ollaan niiku sillee l&ahella ni se aina muistuu mieleeki et tammodnen
on (T)

et sinne voi ihan oikeesti menna sanomaa ja keskustelee jostain po-
tilaasta jos heraa huoli (T)

Yhteydenotto sosiaalipaivystykseen on ollut yhteispaivystyksessa tytskentele-
vien ammattilaisten mielestd helppoa ja sosiaalipdivystys on yhteispaivystyk-
sessa riittavasti nakyvilla, vaikka sosiaalipaivystyksen nakyvyyden nahtiin olevan
pitkalti sosiaalipaivystdjan oman aktiivisuuden varassa. Sosiaalipaivystyksen fyy-
sinen sijainti yhteispaivystyksessa nahtiin erinomaisena, ja sosiaalipdivystys-

tyontekijat olivat henkildina tulleet tutuksi terveydenhuollon tyontekijdille.

on, kylla, on todella helppo olla yhteydessa (T)

Me ollaa siel esilla just sen verra, kuka omana persoonana siel liik-
kuu (S)

Toisaalta varsinkin pilotin alkuvaiheessa tilanteita, joissa sosiaalipdivystykseen
olisi syyté ottaa yhteyttd, ei osattu aina tunnistaa, ja yhteydenottoja jai siksi na-

kyvyydesta huolimatta tekeméttda. Etenkin pilotin alkaessa haastateltavilla oli
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tunne, ettei terveydenhuollon tydntekijoilla ollut riittavasti tietoa sosiaalipdivystyk-
sen tehtavasta. Ymmarrys sosiaalipaivystyksen tekemasta tydsta on kuitenkin pi-
lotin aikana lisdantynyt ja se on helpottanut asiakkaiden ohjaamista sosiaali-

paivystykseen.

ei tiedetty missa niiku tilanteessa sitte vois tdhan sosiaalihoitajaan
niiku olla yhteyksissa (T)

menny itseltdki paljo ohi tavallaan niit semmosii potilaita mist ois
voinu sosiaalihoitajalle sit sanoo (T)

Joo, kyl se koko aika tulee niiku tutummaks heille (S)
Et kyl se niiku lisdantyy, mut se on ihan jarjettdbman hidasta (S)

Suuri osa vastaajista arvioi pilotin lisdnneen yhteydenottojen maaraa sosiaali-
paivystykseen. Vaikka yhteydenottojen méaaran nahtiin lisdantyneen, pilotin koet-
tiin helpottaneen terveydenhuollon tydntekijoiden ty6ta. Muiden kuin fyysisista
sairauksista johtuvien ongelmien selvittdmiseen on yhteispaivystyksessa mennyt
aiemmin paljon aikaa ja nyt niitd on voitu siirtda suoraan sosiaalialan ammattilai-

selle.

mie luulen et se on niiku kasvanu mydskin se yhteydenotto (S)
nii no helpottanu sita (tyotd) ainakii, et sita just mitka aikaa vie (T)
helpottanu sita ainakii (pilotti omaa ty6ta) (T)

Haasteeksi vastaajien mielestd muodostui terveydenhuollon puolelta tiedottami-
sen vahyys ja vastaavasti sosiaalipaivystyksen tyontekij6illa sopeutuminen uu-
teen tydymparistoon. Varsinkin pilotin alkuvaiheessa selkea ohjeistus siita, mil-
loin sosiaalipaivystykseen tulisi olla yhteydessa, oli puutteellista. Tydntekijat oli-
sivat kaivanneet ennakointia ja parempaa pohjustusta alkavalle pilotille. Samalla
sosiaalipaivystyksen tyontekijoilla kesti aikansa |6ytdd paikkansa yhteispaivys-
tyksen tydyhteisdssa. Syyna néihin haasteisiin néhtiin terveydenhuollon erilainen

tyokulttuuri ja tietdmattomyys sosiaalipaivystyksen tyonkuvasta.

alkuun meit ehka tiedotettiin aika vahan (T)

ehka siinaki olis voinu vdhan ennakkooki jotain pohjustusta teha sitte

(M
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minkalaisia asiakkaita hy® meille ohjaa, ni se oli alussa hyvin niiku
epaselvaa (S)

nyt sit ajan myota ni kyl tykkaan niiku menna sinne tyévuoroo et sit
ku on paassy siihen tydyhteis66 mukaan (S)

8.2 Moniammatillinen yhteisty6

Kaikilla haastatteluun osallistuneilla oli hyvia kokemuksia sosiaalipaivystystyon
pilotin aikana tehdysta moniammatillisesta yhteistydsta. Vastaajien mukaan mo-
niammatillinen yhteisty0é sosiaalipaivystyksessa ja terveydenhuollossa on toimi-
nut paaasiassa hyvin ja pilotin my6ta siitd on tullut sujuvampaa. Haastateltavat,
jotka eivat fyysisesti tydskentele yhteispaivystyksessa, eivat kokeneet yhteistyon
muiden ammattilaisten kanssa lisaantyneen. Namakin haastateltavat olivat kui-
tenkin sitéa mielta, etta sosiaalipaivystyksen ja terveydenhuollon yhteisty6 yhteis-

paivystyksessa on pilotin ansiosta kehittynyt.

se pilotti alko tavallaan et niiku se yhteistyd toisten viranomaisten
kans on sujuvampaa. (S)

tosi helppo heijan kans on niiku yhteistyota teha (T)

Osa vastaajista oli sitd mielta, etté pilotti on lisdnnyt tietoisuutta toisten ammatti-
laisten tydsta. Yhteistyokumppaneiden tydnkuvat ovat selkiytyneet ajan kanssa.
Tietoisuutta on lisdnnyt myds yhteinen koulutus. Lisaantynyt tietoisuus etenkin

sosiaalipaivystyksen tehtavasta on helpottanut yhteistyon tekemista.

kuitenkii aina enemman ja enemman, et tavallaa kyl hy6 oppii, et kyl
myo6 oikeesti jotai tehaa. (S)

ajan kans on niiku molemmille selkiytyny. (S)

Suuri osa haastateltavista koki, etta pilotin aikana sosiaali- ja terveydenhuollon
keskinainen tyonjako on ollut aiempaa selkeampaa. Terveydenhuollossa sosiaa-
lipalveluiden tarpeessa olevat asiakkaat on voitu delegoida suoraan sosiaali-
paivystykselle, jolloin ammattiryhmét ovat voineet tydssaan keskittyd omaa am-
mattitaitoaan vastaaviin tehtaviin. Vastauksista nousi esille toive sosiaalipaivys-
tyksen osaamisen tehokkaammasta hyddyntamisesta terveydenhuollossa. Tyon-

jaon halutaan selkiytyvan tulevaisuudessa edelleen.

niin helppo tavallaa et myo hoijetaa vaa se, se niiku se somaattinen
puoli kuntoo. (T)
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ku hyo osais hyddyntaa meita, ni heil jais itellaé niiku se osuus koko-
naa, ja hyo pystyis keskittyy siihe omaa. (S)
Haastateltavien mukaan terveydenhuollossa on totuttu kasittelemaan asiakkai-
den sosiaalisia ongelmia osana terveydenhuollon tyota. Etenkin paivystykselli-
sessa terveydenhuoltoty0ssa tulee eteen tilanteita, joissa asiakkaan somaatti-
nen, mentaalinen ja sosiaalinen héaté sekoittuvat toinen toisiinsa. Terveydenhuol-
lossa naihin tilanteisiin on aiemmin pyritty vastaamaan pitkalti terveydenhuollon

omalla osaamisella.

on niiku tottunu siihen etta naa kaikki asiat pitaa hoitaa ite. (T)
yritetty vaan parjata niilla omilla. (T)

hyd on niin paljo siel niiku tottunuki tekee, etenki paivystyksessa, sel-
lastakii mika ei oo sita iha nilden omaansa. (S)

Keskusteltaessa moniammatillisen yhteistydon haasteista pilotin aikana esille
nousi etenkin jo edellda mainittu tietamattomyys yhteistydkumppanin tyénkuvasta.
Myds sosiaali- ja terveysalalla vallitsevat keskenaan erilaiset tyokulttuurit vaikut-
tavat yhteistydn sujuvuuteen. Tyota tehdaan eri nakdkulmista ja esimerkiksi tyota
ohjaavat lait ja kirjaamiskaytanteet jarjestelmineen ovat erilaisia. Sosiaalipaivys-
tyksen fyysinen sijainti ei vield pilotin alussa ollut hyva ja sairaalan remontin
vuoksi kulkeminen sosiaalipdivystykseen oli haastavaa, minkd néhtiin osaltaan
hidastavan sujuvan yhteistydn kaynnistymista. Myods terveydenhuollon tyénteki-
jéiden vaihtuvuus ja tyon kiire nahtiin moniammatillisen yhteistybn haasteena.
Yhteispaivystyksessa terveydenhuollon tyd on hektista ja potilaita ohjataan mo-
nille eri tahoille, jonka vuoksi kaikkien yhteistyétahojen muistaminen on haasta-

vaa.

ne ei niiku tiia niitd mitéa asioita meille voi ohjata, minkalaisii asiakkaita (S)

tavallaan joskus ne odotukset on niiku vahan enemman ku sit oikeesti, niiku
voidaan teha. (S)

ollaa kuitenki niiku aika eri maailmassa (S)

ja niiku niin monta eri tahoo mihin mein pitds jonnekki laittaa niita potilaita

()
Sosiaalipaivystyksen tyontekijat nostivat haastatteluissa esille myds kysymyksia

littyen sosiaalitydon arvostukseen. Haastateltavat kokivat sosiaalitydon jaavan
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usein taka-alalle, vaikka se olisi tdrked viranomainen muiden rinnalla. Sosiaali-
tyon arvostuksen arveltiin olevan muita t6itd heikompi. Liséksi haastateltavat
pohtivat, millaisena sosiaalityd muiden ammattilaisten silmissa nayttaytyy. Sosi-
aalipaivystyksen tyonkuvan epéaselvyyden koettiin toisinaan aiheuttavan epérea-

listisia kasityksia sosiaalipaivystajan tyosta.

eiks se arvostus 00 niin suuri silla ty6lla ku sil kaikel muulla (S)

hyd ajattelee, et niiku et naa on jotain kukkahattutateja, tulee taas
lassyttamaan tanne jotain. Et hyo tekee niiku sita oikeeta tyota ja sit
myo6 vaa niiku chillaillaa ja hengaillaan siella (S)

Toisaalta pilotin aikana ilmenneet moniammatillisen yhteistyén haasteet nahtiin
ymmarrettavinda. Uudenlaisen yhteistyon alkaessa haasteita osattiin odottaa.
Ajan kuluessa yhteistyd on vahvistunut ja sen odotetaan sujuvoituvan myos tule-
vaisuudessa. Osa haastatelluista toi esille, etteivat yhteistydn haasteet johdu

tyontekijoista, vaan myos tyon johtamisessa ja sen rakenteissa on kehitettavaa.

ei voi jotenki odottaa et heti samantien kaks erilaista niiku ammatti-
ryhmaa pystyy tekemaa ihan mutkattomasti hommia (S)

jos ei ne (terveydenhuollossa) tiid mik& se on se sosiaalipaivystys ni
ehka se vika ei ole heisséa vaan ihan jossain muualla (S)

et ehk& aikaakaa ei 0o sit menny niin paljoo et se olis niiku tuttua (S)

Seka haastatellut sosiaalipaivystystyontekijat etta terveydenhuollon ammattilai-
set kokivat, etta yhteisty0 sairaalan terveyssosiaalitydn kanssa on jadnyt ohueksi,
eika yhteisty6 ole muuttunut pilotin aikana. Suurella osalla haastatelluista ei ollut
kasitysta terveyssosiaalityon tehtavasta eika yhteistyota juuri tehda. Osa tyonte-
kijoistd ei muistanut olleensa yhteydessa terveyssosiaalityohén kertaakaan.
Syyna yhteistyon vahyyteen nahtiin terveyssosiaalitydn kaukainen sijainti, kas-
vokkain tapahtuvan kohtaamisen puuttuminen ja terveyssosiaalityon keskittymi-
nen ei-paivystykselliseen asiakastyohon. Terveyssosiaalitydon néhtiin kuitenkin
teoriassa tekevan sosiaalipaivystyksen kanssa samaa tyota virka-aikana, joten
yhteistydn vahvistamiselle nahtiin tarvetta. Haastatteluissa nousi esille myo6s
toive siitd, ettd terveydenhuollossa hyoédynnettaisiin terveyssosiaalitybn palve-

luita aiempaa enemman.
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elikka siis tan terveyssosiaalipalveluitte kans ei juurikaa yhteistyota
tehd. et se on oikeestaa vaa se paivystava (T)

Ei oo mitdan niiku sellast kosketuspintaa siihe, heijan tyéhon (S)

ei me siis oikeestaan naha niita siella, ei olla oikeestaan misséaan

tekemisissa ikina (S)
Myosk&éan yhteistyd Lappeenrannan mielenterveys- ja paihdepaivystys mtpp:n
kanssa ei ollut haastatteluun osallistuneiden mukaan muuttunut pilotin aikana.
Paaasiassa yhteistyd on sujunut hyvin jo ennen pilottia ja jatkunut ongelmitta
myoOs paivystysjarjestelman uudistamisen jalkeen. Lappeenrannan mielenter-
veys- ja paihdepaivystys mtpp sijaitsee yhteispaivystyksen kanssa saman toimi-
paikan tiloissa, Eteld-Karjalan keskussairaalan yhteydessa. Haastateltujen mu-
kaan asiakkaiden ohjaaminen yhteispaivystyksesta mielenterveys- ja paihde-
paivystykseen on paaosin selkeaa, ja myos siella tydskenteleva haastateltava

koki, etté oikeat asiakkaat ohjautuvat heille melko sujuvasti.

heijan kaa on kyl tehty yhtisty6té jo ennen tota pilottia. (S)

tosi paljo kyl heija kanssa niiku iha paivittain (yhteisty6ta) (T)

8.3 Tydn kehittadminen

Haastateltavien mukaan moniammatillista yhteistyota ja sosiaalipéivystystyota
on jo jonkin verran kehitetty pilotin aikana. Kehittdmisen toivotaan jatkuvan tule-
vaisuudessa ja ajatukseen tyon kehittamisesta haastateltavat suhtautuivat myon-

teisesti.

miust tata ty6ta ei voi koskaan jattaa sillee, etta, et ois niiku valmis.

(S)

Pilotin aikana tarkeimmaksi keinoksi yhteistyon kehittamisen kannalta nousi yh-
teiset kehittdmispaivat, joissa erilaisten esimerkkien avulla terveydenhuollon
tyontekijoille havainnollistettiin tilanteita, joissa sosiaalipdivystykseen tulisi olla
yhteydessa. Kaikilla osallistuneilla sosiaalipaivystystyontekijoilla ja terveyden-
huollon ammattilaisilla oli kehittdmispaivista hyvia kokemuksia. Kehittdmispaivat
avasivat terveydenhuollon ammattilaisille sosiaalipéivystyksen tarkoitusta ja

tydnkuvaa ja sen rooli selkiytyi. Kehittamispaivien jalkeen yhteistyo lisaantyi ja
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yhteispaivystyksesta ohjautui enemman asiakkaita sosiaalipaivystykseen. Toi-
saalta suuri osa haastatelluista ajatteli, ettd kehittamispaivat olisi voitu jarjestaa

aikaisemmin, jolloin yhteinen tytskentely olisi Iahtenyt kayntiin nopeammin.

nii ne oli alyttdoman hyvat ne (kehittdmispaivat) (T)
tota just mei henkilokunta kaipaa (T)

sit siella hyo niiku avas enemman ettd mita kaikkee niiku siihen kuu-
luu (T)

tuli semmonen et hei ettd ois voinu kayttda niinku enemminkii (T)

se lisas ihan hirveesti sitten sité, niitten paivien jalkeen alko tulemaan
niit caseja enemman, koska se tietosuus lisdanty (S)

sen kehittamispaivan jalkeen ni sen jalkeen on tullu ihan eri tavalla
et ne tulee juttelemaan et siin on joku muuri murtunu (S)

Pilotin aikana sosiaalipaivystystyontekijat ovat pyrkineet vahvistamaan yhteis-
tyota terveydenhuollon kanssa kiertamalla paivystyksen tiloissa tydvuorojen
alussa muistutellen muuta henkilostéa yhteydenottomahdollisuudesta sosiaali-
paivystykseen. Sosiaalipaivystyksen lasnaolo yhteispaivystyksessa ja tyon esille
tuominen nahtiin tarkeiksi keinoiksi lisata sosiaalipaivystyksen tunnettavuutta ja
parantaa yhteistyota. Lisaksi sosiaalipaivystystyontekijat ovat jakaneet tervey-
denhuollon henkildstélle paperisia ohjeita yhteydenotosta.

tuodaa ittedmme niiku esille nii se on ehkéa se paras niiku mita tas
nyt vois tammaost kehittamisty6ta tehda (S)

toki myo siella ku ollaan iltasin ni sehan se on sita parasta mainosta
tai jotenki et my0 ollaan siella ni myo ollaa heijan niiku mielessa niin-
sanotusti (S)

Haastatteluun osallistuneet terveydenhuollon ammattilaiset kaipasivat kuitenkin
sosiaalipaivystystyontekijoilta viela aktiivisempaa tyon esille tuomista. Tyontekijat
toivoivat sosiaalipaivystystyontekijoiden kiertdvan paivystyksen tiloissa seka
akuuttiosastoilla nykyista enemman. Haastatellut toivovat sosiaalipaivystystyon-
tekijoiden olevan lasné ja tiedustelevan tyévuoron aikana mahdollisia sosiaali-

paivystykselle kuuluvia asiakastapauksia.

mut enemman niiku kaya nayttaytymassa (T)
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sellai etta jos jotain sieltd niiku bongais viela enemman mika ei tuu
sitte ehka itelle mielee (T)

Suuri osa haastatteluun osallistuneista ajatteli, etta yhteiset tydtehtavat ovat
avainasemassa moniammatillisen yhteistyon kehittdmisessa. Haastatteluissa
nousi esille myos ajatus tyoparitydskentelysta. Yhteisten tydtehtavien nahtiin vai-
kuttavan yhteistyokumppanin tydnkuvan tuntemukseen, silla rinnakkain tehtava
tyd mahdollistaa toisen tydn seuraamisen kaytannodssa. Yhteisty6ta voisi vahvis-

taa myos esim. yhteisella palaverilla tyévuoron aluksi.

mie aattelen et ne yhteiset tehtéavat ni silloin hyd konkreettisesti na-
kee sen et mita myo tehdaan (S)

pitas jotenki saada niiku tehd enemman rinta rinnan sita tyota (S)

Haastateltavien mukaan yhteisty6 vaatii kehittyakseen sosiaalipaivystystyén tun-
nettavuuden lisaamista terveydenhuollossa. Tietoisuutta sosiaalipdivystyksen
tarkoituksesta ja tyon sisallosta tulisi vahvistaa. Keskinaisia rooleja seka sosiaa-
lipaivystystyon mahdollisuuksia tulisi selkiyttaa terveydenhuollossa edelleen. Tie-
toisuutta ja tunnettavuutta voidaan lisata esim. aiempien kehittamispaivien kaltai-
silla jarjestelyilla, joissa tyon sisalldista keskustellaan kasvotusten. Myds erilaiset
saanndlliset tietoiskut, infot ja muut tiedonannot ovat terveydenhuollossa toivot-
tuja. Yhteispaivystyksessa tyoskentelevét terveydenhuollon ammattilaiset kai-
paavat selkeda kaavaa tai listaa esimerkkitapauksista, joissa sosiaalipaivystyk-
seen tulisi olla yhteydessa. Lisdksi sosiaalipdivystyksen aktiivisen markkinoinnin

nahtaisiin lisddvan sosiaalipaivystyksen tunnettavuutta terveydenhuollossa.

vaik pitda niiku aina tietyin véliajoin vaik jonkuu osastotunnin nist
sosiaalipalveluista ni se ois iha hyva (T)

aina mitd enemman on tietoo itella toisten tydsta ni ainahan se hel-
pottaa (T)

jotenki pitaa koko ajan pinnalla sitd meijan niiku sita ty6ta (S)

Haastatteluihin osallistuneet kokivat, etta ajan myota tapahtuva sosiaalipéivys-
tystyontekijéiden tutuksi tuleminen ja tydyhteisoon mukaan paéseminen tulevat
helpottamaan yhteistytn tekemista. Sen sijaan, ettd sosiaalipaivystys ja tervey-

denhuollon paivystys toimivat samoissa tiloissa erillaan, tulisi kahden eri alan
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tyontekijoiden toimia yhdessa. Sosiaalityon toivotaan limittyvan vahvemmin muu-

hun ty6hon, jolloin sosiaalipdivystys on luonteva osa palveluketjua.

sellaset yhteiset niiku et ajateltas et ne on meijan tytkavereita ja hyo
ajattelis et myo ollaa heijan tytkavereita (S)

Haastatteluissa nousi esille myds toive terveyssosiaalitydn roolin selkiyttamisesta
yhteistybkumppaneille ja erityisesti sosiaalipaivystyksen kanssa tehtavan yhteis-
tyon vahvistamisesta. Koska tyotehtavissa on paljon samaa, voisi yhteisesta
tydsta puhuminen vahvistaa palveluketjua. Myds mielenterveys- ja paihdepaivys-

tyksen ja sosiaalipaivystyksen yhteistyoté voisi tulevaisuudessa lisata.

jotenkii siit yhteisest tyosta niinku puhumista, kylla. Ei se oo ikina pa-
hitteeks (S)
Suuri osa haastatteluun osallistuneista nosti esille ajatuksen sosiaalipaivystyksen
lasnaolon laajentamisesta yhteispaivystyksessa myds virka-aikaan. Haastatelta-
vat kokivat, ettd yhteispaivystyksessa on paivallékin tarve sosiaalipaivystyksen
lasn&ololle. Ympéarivuorokautinen sosiaalipaivystys yhteispéaivystyksessa mah-
dollistaisi asiakkaiden sujuvan ja nopean ohjaamisen sosiaalipalveluihin vuoro-

kauden ajasta riippumatta.

Haastatteluun osallistuneet toivoivat yhteistydn kehittdmiseen esimiesten ja
ylemman johdon tukea. Johdolta kaivattiin perusteellisempaa tiedotusta organi-
saatiomuutoksiin seké selkedmpia maarayksia yhteisten toimintamallien muo-
dostamiseksi. Johdon toivotaan olevan mukana tyon kehittdmisessa, jotta sosi-

aali- ja terveysala saataisiin kaytannon tydssa lahemmas toisiaan.

se pitds nimenomaan tulla sielta niiku ylhaalta pain ja vahan ehka
jopa kaskyna tai maarayksend, et missa asioissa heidan pitaa ottaa
yhteytta, niiku selvasti (S)

et se lahtis sielta, et hyo niiku siella 16ytas sellasen ratkaisun, et nda
kulkis tallee nai naa terveydenhuolto ja sosiaalipuoli (S)

Yhtena tarkeana yhteistyon kehittamisen keinona haastatteluissa nostettiin esille
koulutus jo ammattiin opiskelun aikana. Etenkin terveydenhuollon ammattikoulu-
tukseen toivottiin siséllytettdvan enemman opintoja, joissa perehdyttaisiin sosi-
aalihuollon palveluihin. Myds alojen yhteiset opinnot ja yhteistyon harjoittelu opin-

tojen aikana helpottaisi ammattiin valmistuvia sujuvan yhteistyon tekemisessa
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myo6hemmin tydelamassa. Uusien yhteistytkaytantdjen omaksuminen vaativan
ja hektisen tydn lomassa voi olla haastavaa, joten harjoittelu aikaisemmassa vai-

heessa olisi tyontekijdille eduksi.

vois olla niiku sellasta, et se menis jo sielld, niiku koulutusvaiheessa.
Mahollisimman luontevasti limittdin naa erilaiset ndkokulmat asioihin
ja yhteisty6hon (S)

Ihan varmasti se helpottas, jos se lahtis jo sielté koulusta (S)

9 Tutkimuksen eettisyys ja luotettavuus

Tutkimusetiikan eli hyvan tieteellisen kaytdnnén noudattaminen kuuluu olennai-
sena osana tutkimuksen tekemiseen. Hyvan tutkimuksen tulisi alkaa tutkimuseet-
tisesta keskustelusta ja lopulta jalleen paattya siihen niin, etta hyva tieteellinen
kaytanto toteutuu koko tutkimusprosessin ajan. (Vilkka 2015, 41.) Tutkimus-
etiikka maarittaa tutkimuksen laatua seké tulosten luotettavuutta. Lisaksi uskot-
tavuus perustuu siihen, kuinka hyvin tutkijat noudattavat hyvaa tieteellistd kay-
tantda. Laadullisessa tutkimuksessa tiedonkeruumenetelmat ovat avoimia ja
mahdollisia eettisid ongelmia saattaa olla vaikea etukateen selvittaa, siksi tutkijan
etiikkaa ja moraalia tulisi erityisesti laadullisissa tutkimuksissa painottaa. (Tuomi
& Sarajarvi 2018, 147, 149-150.) Opinnaytetydssa hyodynnettiin Tutkimuseetti-
sen neuvottelukunnan (TENK) sivustoa (www.tenk.fi), josta loytyy ohjeistusta ja

ajankohtaista tietoa hyvaan tieteelliseen kaytantoon liittyen.

Tiedonhankinnassa perehdyimme tassa tutkimuksessa tarvittavaan tieteelliseen
kirjallisuuteen ja muihin asianmukaisiin tietolahteisiin, seka oman tutkimuksen
analyysiin. Tutkimuksessa kaytetyn tiedon alkuléhteet on tuotu esille tutkimus-
tekstissa seka lahdeviitteissa. Lahtokohtana perus- ja eritystietoa tutkimukseen
etsittdessa voidaan pitda Hanna Vilkan Tutki ja kehitd (2015) kirjassaan esitta-
maa muistisaantta: “Mita tarkempaa ja huolellisempaa viittaamien ja lahdeviittei-
den merkitseminen on, sitd paremmin tutkimus noudattaa hyvaa tieteellista kay-
tantéa”. (Vilkka 2015, 41, 44-45.)

Kaytannon hyddyn pitdisi ohjata jokaista eri toimi- ja ammattialoilla tehtavaa tut-

kimusta ja parhaimmillaan se voi olla yhteistoimintaa edistavaa. Tutkimus voi aut-
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taa synnyttamaan uusia nakemyksia ja ajattelutapoja, tuottaa uusia ideoita, aut-
taa maarittelemaan asioita uudella tavalla ja synnyttad uusia kysymyksia. Tasta
johtuen tutkimuksessa on pyritty varmistamaan, ettei tutkittavien antamaa tietoa
esitetd tekstissa niin, etta sitd voitaisiin kayttaa tutkittavien tai heidan toimialo-
jensa ja sidosryhmiensa haitaksi. (Vilkka 2015, 46.)

Hyvan tieteellisen kaytannon edellytyksena on tutkimuksen huolellinen suunnit-
telu, toteutus ja raportointi. Tassa opinnaytetydssa tutkimusteksti on kirjoitettu
tutkimussuunnitelmasta lahtien tarkasti, tasmallisesti ja rehellisesti. Lukijan tulisi
pystyd seuraamaan tutkimuksen kuvausta ja ymmartamaan sen sisalto. Lisaksi
haastattelut suunniteltiin hyvin ja niihin valmistauduttiin mahdollisimman huolelli-
sesti. (Vilkka 2015, 45.)

Ennen haastattelututkimuksen aloitusta kaikkien osapuolten asemat, oikeudet,
vastuut ja velvollisuudet maariteltiin ja kirjattiin. Tutkimussuunnitelmassa esiteltiin
tehtava tutkimus ja suunnitelman perusteella haettiin tutkimukseen tarvittava
lupa. Tutkimukseen osallistuville lahetettiin etukateen saatekirje (Liite 2), jossa
esitettiin tietoa tutkimuksesta, jonka perusteella paatoksen tutkimukseen osallis-
tumisesta voi tehda. Haastattelun alussa vastaajilta varmistettiin, etta he ovat riit-
tavan tietoisia tutkimuksen aiheesta ja mihin he tietojaan antavat, seka kysyttiin
kirjallinen suostumus haastattelun antamiseen (Liite 3). Tutkimusaineistoja on
tutkimuksen aikana sailytetty ja kasitelty asianmukaisesti ja tutkittavien anonymi-
teettia suojellen. (Vilkka 47-48, 190.)

Laadullisen tutkimuksen luotettavuuden arviointiin ei 16ydy yksiselitteistd ohjeis-
tusta ja luotettavuuteen liittyviin kysymyksiin |0ytyy erilaisia kasityksia. Tutki-
musta arvioidaan kokonaisuutena, jossa tutkija on lopulta itse merkittavin luotet-
tavuuden kriteeri. Laadullisessa tutkimuksessa arvioinnin kohteena on tutkijan te-
kemaét teot, valinnat ja ratkaisut. Tasta syysta tutkimustekstissa on perusteltu ja
kuvattu kuinka ja millaisin keinoin lopullisiin valintoihin ja ratkaisuihin on paadytty,
seka arvioitu tulosten tarkoituksenmukaisuutta ja toimivuutta tutkimuksen tavoit-
teiden kannalta. (Tuomi & Sarajarvi 2018, 158, 163; Vilkka 2015, 196-197.)

Yhtené& luotettavuuden kriteerina pidetaan tutkimuksen toistettavuutta. Jokainen
laadullisin tutkimusmenetelmin tehty tutkimus on ainutkertainen, eika sité voi siksi

kaytannossa koskaan toistaa. Opinnaytetyon tutkimusaineistoa luokitellessaan ja
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tulkitessaan toinen tutkija voisi tulla eri tuloksiin ja johtopaatoksiin, johtuen erilai-
sesta teoreettisesta perehtyneisyydesta. Taman opinnaytetyon tutkimustekstissa
kaytetyt luokittelu- ja tulkintasa&nnot on pyritty kuvaamaan niin, etté lukijan tulisi
kyeta loytamaan opinnaytetydsta vahintaan se tulkinta, joka opinnaytetydssa on
perusteltu. (Vilkka 2015, 197.)

Tutkimuksen luotettavuutta saadaan parannettua dokumentoimalla tutkimuspro-
sessissa tehty tyo yksityiskohtaisesti ja antamalla tutkimusprosessi seké tulokset
ja johtopaatokset jonkin toisen tahon arvioitavaksi. Tassa opinnaytetyossa tutki-
musta ohjasi ja arvioi tutkimuksen aikana opinnéaytetyon ohjaaja Eksotesta seké
ohjaava opettaja Saimaan ammattikorkeakoulusta. (Tuomi & Sarajarvi 2018,
165.)

Tama opinnadytety6 on monialaisessa tyoyhteisdssa tehty tutkimus, jonka lukija-
kunta hallitsee monenlaista tietoa ja taitoa eri ammatti- ja tieteenaloilta. Siksi luo-
tettavuutta arvioitaessa on arvioitava myos mista nakokulmasta ratkaisuja tutki-
muksessa on tehty. Opinnaytetyd on osa sosionomin amk-tutkintoa ja opinnayte-
tydssa tutkittiin kokemuksia sosiaalipaivystystyon pilotista. Liséksi haastatelluista
suurin osa tyoskenteli sosiaalialalla. Vastaajien jakaantuminen epatasaisesti so-
siaali- ja terveysalan edustajien kesken ja opinnaytetyon aihe korostavat sosiaa-
lialan ndkokulmaa. Tutkimus on kuitenkin opiskelijan asemassa tehty ja puoluee-
ton. (Vilkka 2015, 44.)

Yksi laadullisen tutkimuksen luotettavuuteen liittyva kasite on yleistettavyys, el
onko tutkimuksen tulokset yleistettavissa muihin kohteisiin tai tilanteisiin. Yleis-
tettdvyyden kriteerien mukaan tutkimusta voi esimerkiksi vertailla aiempiin tutki-
muksiin ja niiden tuloksiin, jota tdssa opinnaytetydssa on tehty. Liséksi laadullisen
tutkimuksen tavoitteena on yleisen ymmarryksen lisddminen, vanhojen ajatus-
mallien kyseenalaistaminen ja ilmion selittdminen ymmarrettavaksi, jolloin ilmi-
0sté voidaan ajatella uudella tavalla. N&ihin tavoitteisiin paasemiseksi tutkimuk-

sen yleistettavyydella ei ole niin suurta merkitysta. (Vilkka 2015, 195.)

Tutkimuksessa haastateltujen lukumaaréa oli suhteellisen vahainen, seitseman
vastaajaa. Laadullisen tutkimuksen tarkoitus ei ole kuitenkaan pyrkia tilastollisiin

yleistyksiin, jolloin vastaajien lukumé&éara ei ole niin merkitsevaa. Tarkeampé&a on
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tiedonantajien mahdollisimman kattava tietdmys tutkittavasta aiheesta tai koke-
mus asiasta. Opinnadytety6ssa aineiston kokoon vaikuttaa myos kaytettavissa
olevat resurssit, joita on rajallisesti ajatellen suurien aineistojen kokoamista ja

analyysia. (Tuomi & Sarajarvi 2018, 97-98.)

Luotettavuutta arvioitaessa tulee keskustella tutkimuksen puolueettomuudesta.
Varsinkin monialaisessa tutkimuksessa puolueettomuus korostuu, silla tutkimus
koskettaa usean eri alan ammattilaisia. Puolueettomuudesta puhuttaessa voi-
daan arvioida tutkijan roolin ja arvojen merkitysta tutkimuksessa tehtyyn tulkin-
taan. Esimerkiksi tutkijan ik&a, sukupuoli, yhteiskunnallinen asema ja poliittiset tai
uskonnolliset ndkemykset voivat vaikuttaa valintoihin, joita tutkimuksessa on
tehty. Laadullisessa tutkimuksessa myonnetaan, etta tutkijan arvot vaikuttavat
vaistamatta tutkimuksen tulkintaan, vaikka tutkimuksen tulisi olla arvovapaata.
Taman opinnaytetydprosessin aikana tutkimusta on tehty mahdollisimman julki-
sesti ja avoimesti, jolloin tutkimuksen lapinakyvyys mahdollistaa puolueettomuu-
den arvioinnin, mihin opinnaytetydssa on pyritty. (Tuomi & Sarajarvi 2018, 160;
Vilkka 2015, 198.)

Viimeiset tutkimuksen luotettavuuteen vaikuttavat seikat ovat tutkimuksen lukijat
ja erityisesti tutkimukseen osallistuneet. Mikali tutkijan tekemat tulkinnat vastaa-
vat tutkittavien kasitystéd, voidaan tutkimusta ja tutkimusprosessia pitaa luotetta-
vana. Viimeinen kriteeri tayttyy vasta tutkimuksen valmistuttua, joten sita ei ole
mahdollista kasitella itse tutkimusraportissa. (Tuomi & Sarajarvi 2018, 165-166;
Vilkka 2015, 196.)

10 Johtopaatdkset ja pohdinta

Tassa tutkimuksessa haluttiin selvittdd Eteld-Karjalan keskussairaalan yhteis-
paivystyksen tyontekijoiden seka heiddn kanssaan yhteisty6ta tekevien sosiaali-
ja terveysalan ammattilaisten kokemuksia sosiaalipaivystystyon pilotista, sen
mydta kaynnistyneen moniammatillisen yhteistyon sujuvuudesta seké kartoittaa
tyontekijoiden ajatuksia yhteistyon kehittdmisesta. Kokemusperaista tietoa han-
kittiin haastattelemalla tyontekijoita ja aineisto analysoitiin sisdllonanalyysin me-

netelmin.
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Tutkimustulosten mukaan tyéntekijoilla on positiivisia kokemuksia pilotista ja mo-
niammatillinen yhteistyd on kaynnistynyt melko hyvin. Sosiaalipaivystys kuitenkin
etsii viela paikkaansa yhteispaivystyksessa ja yhteiset toimintamallit vaativat hio-
mista. Yhteisty6ta terveydenhuollon kanssa on kehitettava sujuvan palveluketjun
muodostamiseksi, jotta asiakas tulisi kokonaisvaltaisesti huomioiduksi. Sosiaali-
paivystystyon ja moniammatillisen yhteistyon kehittamistarve tuotiin esille myos
STM:n selvityksissa vuosina 2016 ja 2019 sekd THL:n selvityksessa vuonna
2011 (STM 2016b; STM 2019; Reissell ym. 2011).

Tutkimustuloksemme ovat hyvin samansuuntaisia kuin muissa aihetta kasittele-
vissa tutkimuksissa, joihin opinnaytetydprosessin aikana tutustuimme. Vaikka
moniammatillista yhteisty6ta on tehty eri organisaatioissa jo pitkédéan, on roolira-
joja rikkova yhteisty0 sosiaali- ja terveysalalla vasta muotoutumassa osaksi arjen
tyota. Uudenlainen moniammatillinen yhteistyé vaatii seka taman tutkimuksen
ettd aiempien aihetta kasitelleiden tutkimusten mukaan kehittamista. Onnistues-
saan se kuitenkin tuottaa hyotyja niin organisaatiolle, tydyhteisdlle kuin asiakkail-
lekin. (Hirvonen 2017, 41-48.)

Tutkimustuloksista voidaan havaita, etta sosiaalipdivystyksen tydnkuva ja tarkoi-
tus terveydenhuoltopainotteisessa organisaatiossa on epaselva. Samoihin johto-
paatoksiin sosiaalitydn tydbnkuvan tuntemattomuudesta tydyhteisdssa ovat tutki-
muksissaan tulleet mm. Korpela (2014), Hirvonen (2017), Kokkaret & Nurkkala
(2012) ja Riski (2008). Sosiaalityd ymmarretaan usein vain asiakkaan toimeentu-
loon ja etuuksiin liittyvaksi tyoksi. Sosiaalitydon nakyvyytta tulisi organisaatiossa
lisata ja tyon sisaltoa yhteistyokumppaneille kirkastaa. Sosiaalityon identiteettia
organisaatiossa vahvistetaan mm. yhteisilla tyotehtavilla ja sdannéllisella koulu-
tuksella. Tutkimustulosten mukaan haastatellut kokevat sdannélliset yhteiset
koulutukset tarkeiksi sosiaalipaivystystyon ymmartamisen ja yhteistyon kehitty-
misen kannalta. Ty6paikalla jarjestettava koulutus on tarkead, mutta moniamma-
tillisten yhteistyotaitojen harjoittelu voisi olla vahvemmin osana myos tutkinto-
opiskelua. Myds Isoherrasen (2012) mukaan nykyinen ammattiin opiskelu ei
anna riittavia valmiuksia sujuvan moniammatillisen yhteistydn tekemiseen tydela-

massa.
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Haastateltujen mukaan valmiutta moniammatilliseen yhteisty6hon kasitellaan ai-
nakin teoriassa seké sosionomin etta sairaanhoitajan tutkintoon johtavissa kou-
lutuksissa, mutta yhteisten kaytantdjen harjoitteluun ei ole koulutuksissa juuri-
kaan panostettu. Sosionomiopiskelijoina olemme haastateltujen kanssa samaa
mielta. Opiskelun aikana kontaktipinta esim. sairaanhoitajaopiskelijoihin on ollut
lahes olematon. Verkko-opintojen kasvavaa osuus osana korkeakoulututkintoja
mahdollistaa vaivattoman oppimisympariston, mutta miten kéy sosiaalisten taito-
jen ja asenteiden oppimisen, jos opiskelu siirtyy yhd enemman verkkoon? Sosi-
aali- ja terveysalalla ty6 perustuu kuitenkin aina vuorovaikutukseen ja ongelman-
ratkaisuun, usein osana moniammatillista tiimid. Panostamalla eri alojen yhteisiin
opintoihin koulutuksessa tutkintoa opiskelevat omaksuisivat taitoja, joista on hyo-

tya mybéhemmin tydelamassa.

Tutkimuksemme mukaan moniammatillista yhteisty6ta vie parhaiten eteenpéain
yhdessa tehty ty6, mutta yhta tarkeaa on moniammatillisen, ammattialarajoja ylit-
tavan tyoyhteison syntyminen. Yhteenkuuluvuuden tunnetta edistaa tulosten mu-
kaan lisdantyva tuntemus toisen tyosta, tyotekijoiden toisilleen tutuksi tuleminen
seka kasvava arvostus toisen tekemaa tyota kohtaan. Jokaisen edella mainitun
asian kehittyminen edesauttaa myds muiden osa-alueiden kehittymista, jolloin
esim. yhteisessa kahvihuoneessa vietetylla ajalla voi olla suuri merkitys moniam-
matillisen yhteistyon kehittymisen kannalta. Saman suuntaisiin paatelmiin tutki-
muksissaan tulivat myds mm. Malkaméaki (2003), Kokkaret & Nurkkala (2012) ja
Alahuhta ym. (2018).

Taman opinnaytetydn tulosten mukaan sujuvan moniammatillisen yhteistyén syn-
tyminen vaatii aikaa. Saman totesivat tutkimuksissaan mm. Kokkaret & Nurkkala
(2012) ja Alahuhta ym. (2018). Haastattelemamme tyOntekijat tiedostivat, etta
taysin toimiva yhteisty6 ei synny hetkessa. Vaikka tehtavaa on vield monella osa-
alueella, on pilotin aikana otettu jo tarkeitd askelia yhteistyon kehittdmiseksi.
Tyontekijat olivat tulevan suhteen optimistisia ja uskoivat, etta toiminta jatkaa ke-

hittymistaan, mikali sille annetaan aikaa ja resursseja.

Haastatellut tunnistivat yhteistyén ongelmakonhtia ja olivat halukkaita toiminnan

kehittamiseen. Tahan tyontekijat kaipaavat kuitenkin myds esimiesten hyvaksyn-
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téaa ja tukea. Esimiehen rooli on mahdollistaa kehittdmistyo ja taata riittavat re-
surssit sen toteuttamiseksi. Myds aiemmassa sosiaalitydn ja moniammatillisen
yhteisyon tutkimuksessa nousee esille organisaation johdon merkitys tyon kehit-
tamisessa. Kehittdmisty6 vaatii onnistuakseen seka tyoyhteison sitoutumista etta
esimiesten rohkaisua. (Kokkaret & Nurkkala 2012, 72.)

Haastatteluilla saimme paljon tietoa yhteispaivystyksen nykytilasta ja moniam-
matillisen yhteistyon toimivuudesta sek& hyvia ajatuksia tyon kehittamisesta.
Haastatellut halusivat osallistua tyon kehittdmiseen ja kertoivat mielelladn koke-
muksistaan. Sosiaali- ja terveydenhuollon valilla olevaa kuilua halutaan kaven-
taa. Kaikki opinnaytetytprosessissa mukana olleet kokivat aiheen tarkeaksi ja
ajankohtaiseksi. Ajankohtainen aihe ja osallistujien positiivinen asenne edesaut-
toi tutkimusongelman ratkaisemista ja opinnaytetyélle asetetut tavoitteet toteutui-

vat hyvin. Haastatteluista saatu aineisto vastasi tutkimuskysymyksiin.

Taman opinnaytetydn suunnitteluvaiheessa haastatteluihin valittiin yhteispaivys-
tyksen tyontekijbiden lisdksi sairaalan terveyssosiaalityontekija seka tyontekija
mielenterveys- ja paihdepaivystyksesta (mtpp). Tutkimuksen edetesséd havait-
simme, ettd ndiden toimijoiden rooli sosiaalipaivystyksen pilotissa on vahainen.
Etenkin mielenterveys- ja paihdepaivystys on toimijana taysin erillinen, vaikka tii-
vista yhteistyota tehdaankin. Sosiaalipaivystyksen ja mtpp:n valisen yhteistyon
kehittamistarvetta voitaisiin arvioida erillisessé tutkimuksessa. Terveyssosiaali-
tyon rooli sen sijaan nayttaytyi seka meille tutkijoina ettd haastatteluihin osallis-
tuneille epaselvana. Opinnaytetydprosessin alussa oletimme terveyssosiaalityon
roolin olevan sosiaalipdivystystyon pilotissa merkittdvampi. Kontaktipinnan puut-
tuminen terveyssosiaalityon ja yhteispaivystyksen vélilla oli yllattavaa. Terveys-
sosiaalityon roolia uudistuneessa paivystysjarjestelméssa tulisi selkiyttéaa ja poh-
tia. Tata ajatusta tukee myos hallituksen esitys (HE 224/2016 vp), jonka mukaan
paivystysuudistuksessa tarke&a on huomioida koko sosiaalityén kokonaisuus yh-
distamalla seka sosiaalipaivystyksessa, terveydenhuollossa ettd kunnassa teh-

tava sosiaalityd toimivaksi kokonaisuudeksi.

Sosiaali- ja terveysalla palvelurakenteita on pyritty viimeisten vuosien aikana uu-
distamaan. Muutoksista on kayty runsasta keskustelua ja aihetta on kasitelty me-

diassa paljon. Julkinen sosiaali- ja terveysalaa koskeva keskustelu painottuu

54



aluepolitiikkaan tai yksityisten palveluntarjoajien toimintaan osana julkisia ter-
veyspalveluja, mutta sosiaaliala on jostain syysta unohdettu. Helsingin Sanomien
artikkelissa sosiaalityon professori Marja Vaaraman mukaan kaatuneessa Sipilan
hallituksen sote -uudistuksessa tarkein asia oli saumattoman palveluketjun luo-
minen sosiaali- ja terveyspalveluiden vélille, mutta se siivutettiin uudistuksessa
kokonaan. (Nykanen 2019.) Sosiaaliala ei ole siis unohtunut ainoastaan keskus-
telussa, vaan myods muutoksia toteutettaessa. Syita tiedon tai arvostuksen puut-
teesta sosiaalialaa kohtaan taytyisi selvittda kokonaan erillisessé tutkimuksessa.
Olisi kuitenkin suotavaa, etta sosiaali- ja terveysalan uudistuksia tehtdessa
avauksia tulisi enemman myos sosiaalialaan liittyen. Myds tdmén opinnaytetyén
tuloksissa esille nousi sosiaalialan tydnkuvan epaselvyys ja sosiaalityon vahai-
nen arvostus. Naiden seikkojen kehittamiseen tarvitaan kuitenkin yksittaisen sai-
raalan sisaisen kehittamistyon lisaksi muutoksia koko palvelujarjestelman ja yh-

teiskunnan tasolla.

Opinnaytetyd ajoittui mielenkiintoiseen ajankohtaan runsaan sote -keskustelun ja
lopulta uudistuksen kaatumisen vuoksi. Vaikka sote -uudistus kaatui, sosiaali- ja
terveyspalveluiden uudistaminen jatkuu. Uuden sote -mallin valinta on seuraavan
hallituskauden kasissa ja paine palveluiden uudistamiselle jatkuu vaeston ikaan-
tyessa. (Rajala 2019.) Opinnaytetyon tekeminen ja mediassa kaytava keskustelu
heratteli ajatuksia sosiaalipalveluiden asemasta osana kaavailtua uudistusta
seka tyon arvostuksesta yhteiskunnassamme. Toivottavaa on, etté tulevat uudis-
tukset vahvistavat sosiaalityon roolia osana palveluita, jolloin ajan kuluessa ar-
vostus ty6ta kohtaan lisaantyy ja moniammatillinen yhteistyd kaytannén tydssa

paranee.

Sote -uudistus otettiin syksyn aikana uudelleen esille, kun tulevan hallituskauden
suuntaviivoja esiteltiin medialle. Uusi hallitus vahvistaa sosiaali- ja terveyspalve-
luja Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus -ohjelmalla. Ohjelman tavoitteena
on laaja-alaisten palveluiden yhteen sovittaminen niin, ettd asiakas saa kaiken
tarvittavan avun samasta paikasta. Osana ohjelmaa sosiaalihuollon roolia paino-

tetaan ja sosiaali- ja terveysalan ammattilaisten tyonjakoa kehitetddn moniam-
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matillisella tiimitydskentelylla. (STM 2019b, 1-7.) Tulevaisuus nayttaad, miten pal-
velut lopulta muotoutuvat ja milla tavalla sosiaalipalvelut osaksi jarjestelmaa aset-

tuvat.

Opinnaytetyon tekeminen oli prosessina haastava, mutta antoisa. Aiheen ajan-
kohtaisuus ja todellinen tyon kehittamisen tarve teki opinnaytetyon tekemisesta
mielekasta. Sosiaalipaivystystoiminta alkoi Etela-Karjalan keskussairaalan yh-
teispaivystyksessa pilottina, mutta toiminta vakinaistettiin kesalla 2019. Sosiaali-
paivystys jatkaa siis osana yhteispaivystyksen palvelupalettia. My6és moniamma-
tillisen yhteistydn hioutuminen ja alojen keskinainen lahentyminen jatkuvat arjen

tyossa.

Sosiaalipaivystys oli meille palveluna alun perin melko tuntematon, mutta sen
jarjestamistapa ja paikka osana palvelujarjestelmé&é avautui meille kuitenkin pro-
sessin edetessa. Tiedonhakua tehdessa tunsimme valilla hukkuvamme lahteiden
ja mielenkiintoisten nakoékulmien runsauteen, joten prosessin aikana oli opetel-

tava rajaamisen taitoa ja lahdekriittisyytta.

Opinnaytetydprosessin aikana aihe inspiroi meitéd pohtimaan laajemmin palvelu-
jarjesteimaamme seka paikkaamme siina tulevina sosiaalialan ammattilaisina.
Kavimme kuukausien aikana monia reflektiivisia keskusteluja, jotka muun pro-
sessin ohella tukivat ammatillista kasvuamme ja vahvistivat ammatti-identiteette-
jdmme. Opinnaytetydmme opetti meille paljon moniammatillisen yhteistyon tar-
keydesta ja siihen syventyminen osana opinnaytetyota antoi meille paljon vali-
neité tulevaan. Lisaksi monivaiheinen opinnaytetydprosessi vastoinkaymisineen
opetti meille sitkeytta ja pitkajanteisyyttad seka hioi vuorovaikutus- ja yhteistyétai-

tojamme.
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Liite 1
Haastattelurunko
Teema/kysymys:

1) Millaisia kokemuksia sinulla on Eksoten yhteispaivystyksessa tammi-
kuussa 2018 kaynnistyneesta sosiaalipaivystystyon pilotista?

2) Miten kuvaat moniammatillisen yhteistyén toimivuutta yhteispaivystyk-
sessd?

3) Millaisia ajatuksia sinulla on moniammatillisen yhteistydn ja sosiaalipaivys-
tystydn kehittdmiseksi yhteispaivystyksessa?
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Liite 2

SAIMAAN

ammattikorkeakoulu
Saimaa University of Applied Sciences

Sosiaali- ja terveysala Saatekirje

Hyva vastaanottaja

Olemme sosionomi (AMK) -opiskelijoita Saimaan ammattikorkeakoulusta.
Teemme opinnaytetyota sosiaalipaivystystyon kehittamisesta Eksoten
yhteispaivystyksessa.

Opinnaytetyon tarkoituksena on selvittaa yhteispaivystyksessa tydskentelevien
sosiaali- ja terveysalan ammattilaisten kokemuksia tammikuussa 2018
alkaneesta yhteispaivystyksen sosiaalipaivystystyon pilotista, sekd sen aikana
esiin nousseista haasteista. Tutkimuksen kohteena on myés se, miten
sosiaalipaivystystyota voisi yhteispaivystyksessa kehittdda. Ammattilaisten
kokemuksia kerddmme haastatteluilla.

Opinnaytetyohon liittyvat haastattelut toteutamme teemahaastatteluina.
Haastattelut litteroidaan ja analysoidaan. Vastauksenne kasitella&n
luottamuksellisesti, eikd haastateltavia voida tunnistaa aineistosta.
Haastattelu vie aikaa noin tunnin. Lahetdmme teille haastattelukysymykset
etukateen. Osallistumisenne on tarkeaa, silla sen avulla saadaan tarpeellista
tietoa tyon kehittamiseksi.

Haastattelut sovitaan teidan aikataulunne mukaan. Haastattelut toteutetaan
maalis- huhtikuun 2019 aikana.

Kiitos osallistumisestanne!

Ystavallisin terveisin
lida Koskenata Ja Uackko Matikka

iida.koskenala@student.saimia.fi
jaakko.matikka@student.saimia.fi
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SAIMAAN

ammattikorkeakoulu
Saimaa University of Applied Sciences

Suostumus

Sosiaalipaivystystyon kehittdminen yhteispéivystyksessa
lida Koskenala & Jaakko Matikka

Olen saanut riittavasti tietoa kyseisesta opinnaytetyosta ja olen ymmartanyt saamani
tiedon. Minulla on ollut mahdollisuus esittda kysymyksia ja olen saanut kysymyksiini
riittdvat vastaukset. Tiedan, ettd minulla on mahdollisuus keskeyttdd osallistumiseni
misséa tahansa vaiheessa ilman ettd se vaikuttaa saamaani hoitoon tai kuntoutukseen.

Suostun vapaaehtoisesti osallistumaan tdhan opinnaytetyohon liittyvaén tutkimukseen.
Lisaksi annan suostumukseni henkilGtietojeni kerddmiseen opinnaytetyohon

laadinnassa syntyvaan tutkimusrekisteriin. Minua on informoitu henkilttietojen
kasittelysta tutkimuksen yhteydessa.

Aika ja paikka

Nimi

Opiskelija/opiskelijat
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