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Nykypaivan tybelamassa muutos ja uudistuminen on jatkuvaa ja valttamatonta. Teknologisen
kehityksen rooli tydelaman muutoksen taustalla on merkittava. Digitalisaatio muuttaa kaiken-
laisten tdiden tekemistd. Kyse on toimintatavan muuttamisesta, jota tuetaan uutta teknolo-
giaa hyddyntamalla. Tama puolestaan edellyttdd vahvaa panostusta henkildstén osaami-
seen. Tydeldmé&n muutos ja tydn muuttuva luonne haastavat tyéelamassa tarvittavan osaa-
misen monella tavalla. Digitaalisuus ja siihen liittyvat innovaatiot ravistelevat myés perinteisia
hiearkkisia johtamisen malleja.

Taman opinnaytetyon tarkoituksena on kuvata miten digitalisaation mukaan tulo perinteisen
fysioterapian rinnalle on nakynyt HUS fysioterapeuttien ja heidan esimiestenséa uusissa osaa-
mistarpeissa sekéd miten se on muuttanut heidan tyotaan. Lisaksi tarkoituksena on kuvata
millaisia vaatimuksia digitalisaation johtaminen aiheuttaa esimiestydlle.

Opinnaytety0 toteutettiin laadullisena tutkimuksena. Tiedonkeruumenetelmiksi valittiin puo-
listrukturoitu teemahaastattelu sekd péaaosin avoimia kysymyksia sisaltava kyselylomake.
Haastatteluihin valikoitui HUS:n etdvastaanottohankkeeseen osallistuneita fysioterapeutteja.
Kuusi yksilbhaastattelua tehtiin. Neljd Kuntoutuslinjan esimiesta vastasi kyselyyn. Aineisto
analysoitiin induktiivisella sisdlldnanalyysilla, jota ohjasivat tutkimuskysymykset.

Keskeisiksi tuloksiksi tydn muutokseen ja uusiin osaamistarpeisiin digitalisaation myéta nou-
sivat taman pdivan ja tulevaisuuden tydelamaan liittyvia keskeisia ilmioitd. Naita olivat inno-
vatiivisuus, kohtaaminen, potilaskeskeisyys, teknologiaosaaminen, verkostoyhteistyd, asian-
tuntijuus ja osaaminen.

Opinnaytetydn tulokset digitaalisuuden johtamisesta voidaan tiivistaa seuraavasti; Esimies-
tyon tulee muuttua innovatiivisuuteen ja palvelujen seka tydntekijéiden uudistumisen johta-
miseen, missa kaadetaan nakymattomia verkostoyhteistydn rajoja ja tuotetaan uutta osaa-
mista asiakkaiden parhaaksi. Hiearkkisesta johtamisesta tulee siirtyd valmentavaan esimies-
tyohon, jossa innovaatiokulttuuri ja asiantuntijajohtajuus ovat merkityksellisessa asemassa.
Myds termit muutosjohtajuus ja strategiajohtaminen ovat luotsaamassa esimiehia tavoitteel-
lisemmin kohti oman tydnsa muutosta.

Avainsanat osaaminen, muutos, digitalisaatio, digitalisaation johtaminen
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In today’s working life, change and renewal is constant and necessary. The role of techno-
logical development in the background of the change in working life is significant. Digitization
is changing the way we do all kinds of work. It is about changing the way we act, which is
supported by the use of new technology. This in turn requires a strong investment in staff
skills. Digitalization and related innovations are also shaking traditional hi-sheet manage-
ment models.

The purpose of this study is to describe how, according to digitalization, the advent of tradi-
tional physiotherapy has been reflected in the new skills needs of HUS physiotherapists and
their supervisors, and how it has changed their work. In addition, the purpose is to describe
what kind of requirements digitalization management imposes on supervisory work.

The study was carried out as a qualitative research. The data collection methods were a
semi-structured thematic interview and a questionnaire containing mainly open-ended ques-
tions. Physiotherapists who participated in the HUS remote reception project were selected
for the interviews. Six individual interviews were conducted. Four Rehabilitation Line super-
visors responded to the survey. The data were analyzed by inductive content analysis
guided by research questions.

With digitalization, key phenomena related to current and future working life emerged as key
outcomes for job change and new skills needs. These included innovation, encounter, pa-
tient-centeredness, technology expertise, network collaboration, expertise and know-how.

The results of the study on digital management can be summarized as follows; The work of
a supervisor must change into innovation and the management of the renewal of services
and employees, where the invisible boundaries of network cooperation are poured out and
boundaries are poured out and new know-how is produced for the benefit of customers.
There is a need to move from hi-arched leadership to coaching leadership, in which the
creation of a culture of innovation and expert leadership play a significant role. The terms
change leadership and strategy management are also piloting supervisors more purpose-
fully towards change in their own work.

Keywords knowledge, change, digitalization, digitalization management
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1 Johdanto

Suomi on suurien haasteiden edessé. Vaesto ikaantyy ja tarvitsee enemman tukea hy-
vinvoinnin ja terveyden edistamiseen. Julkishallinnon kasvava alijagaméa pakottaa vastaa-
maan lisdantyvaan kysyntaan entista pienemmilla taloudellisilla resursseilla. Tama vaatii
entistd enemman tuottavuutta, vaikuttavuutta ja kustannustehokkuutta. N&aihin haastei-
siin vastaamisessa digitalisaatiolla on merkittava rooli, mutta sen hyédyntaminen vaatii
organisaatioilta rohkeutta ja nakemyksellisyytta — yhteista visiota tulevasta. (Sosiaali- ja
terveysministerio 2015: 4.)

My6s Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiiri HUS on vastannut sosiaali- ja tervey-
denhuollon palvelurakenneuudistukseen digitalisaatiolla. Se on linjannut yhdeksi l&pi-
murtohankkeekseen vuonna 2019 uudet palvelukonseptit digitalisaatiota hyddyntaen,
jossa strategisten painopistealueiden; asiakaslahtoisyyden ja asiakaskokemuksen tulee
olla vahvasti esilla. Sen tarkoituksena on tuottaa uusia ja innovatiivisia tuotteita digitaa-
lisia ratkaisuja hyddyntden. HUS:n Kuntoutuslinjan etévastaanottotoiminnan kehittami-
nen oli osa tatd uutta konseptia ja toimintatapojen uudistamista ja se tulee osaltaan
muuttamaan fysioterapeuttien ty6ta seka haastamaan myds esimiestyéta. Tyén muutok-
seen ei tosin riittdnyt strategisten paamaarien maarittdminen, vaan tarvittin vahvempi
ajuri, joka pakotti muuttamaan kaytanteitéa lahes kaikilla elaman osa-alueilla. Koko suo-
malainen yhteiskunta kuin koko maailmakin siirtyi poikkeukselliseen tilaan. Koronaepi-
demia eristi ja siirsi ihmisten véliset kohtaamiset digitaaliseen muotoon niin tydelamassa

kuin muussakin arjessa.

Nykypaivan tydelamassé muutos ja uudistuminen on jatkuvaa ja valttamatonta. Tekno-
logisen kehityksen rooli tydelaman muutoksen taustalla on merkittdva. Uudet teknologiat
tuovat omat haasteensa tydpaikoille ja globalisaation my6ta asiakkaat ovat yha valveu-
tuneimpia. Digitalisaatio muuttaa kaikenlaisten téiden tekemistd. Kyse on ,ja toimintata-
van muuttamisesta, jota tuetaan uutta teknologiaa hytdyntamalla. Taméa puolestaan
edellyttdd vahvaa panostusta henkiloston osaamiseen. Henkiloston oikeanlaisella osaa-
misella taataan organisaation menestyminen muuttuvassa toimintaymparistéssa. Esi-
miehen tehtavana on huolehtia siita, ettd uusien asioiden oppimiselle on olemassa voi-

mavaroja ja resursseja.
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Opinnaytetyon tarkoituksena on kuvata, miten digitalisaation mukaantulo perinteisen fy-
sioterapian rinnalle on nakynyt HUS fysioterapeuttien ja heiddn esimiestensa uusissa
osaamistarpeissa sekd miten se on muuttanut heidan ty6taan. Liséksi tarkoituksena on
kuvata millaisia vaatimuksia digitalisaation johtaminen aiheuttaa esimiestydlle. Saatua
tietoa voidaan hyodyntaa esimiestydssa digitalisaation johtamissa HUS Kuntoutuslinjan
fysioterapiassa. Tassa opinnaytetytssa digitalisaatiota tarkastellaan sairaalamaail-

massa, jossa digitaalisuus fysioterapeuttien tyovalineena on viela vahaista.

2 Digitalisaatio kasitteena

Digitalisaatio sanalle ei ole virallista maaritelmaa ja sita selitetddn usein esimerkkien
kautta. Digitalisaation perusajatus on, ettd se muuttaa ihmisten kayttaytymista ja organi-
saatioiden toimintaa. (Ilmarinen — Koskela 2015: 23, 25.) Kelan tutkimuksessa 2016 Sal-
minen ym. maarittelivat digitalisaation toimintojen muuttamiseksi toisenlaisiksi tietotek-
niikan avulla. Se on myos alykkaiden ratkaisujen ja teknologian integroitumista arkeen.
Euroopan unionin mukaan digitalisaatiolla terveydenhuoltoalalla tarkoitetaan tieto- ja
viestintatekniikan kayttdva terveydenhuollon tuotteissa, palveluissa ja prosesseissa yh-
dessa terveydenhuoltojarjestelmien, organisaatiomuutoksen ja uusien taitojen kanssa”.
(Komission tiedonanto Euroopan parlamentille, neuvostolle, Euroopan talous- ja sosiaa-
likomitealle) Sosiaali- ja terveysministerion digitalisaatiolinjausten lahtokohtana toimii
puolestaan valtiovarainministerion digitalisaation maaritelma: “Digitalisaatio on seké toi-
mintatapojen uudistamista, sisdisten prosessien digitalisointia, ettd palveluiden sahkois-
tamista. Kyse on oivalluksesta ja oman toiminnan muutoksesta jopa radikaalisesti toi-
senlaiseksi tietotekniikan avulla. Kayttajalahtdisyys on olennainen osa digitalisaatiota.”

(Sosiaali- ja terveysministerit 2016: 4.)

Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiiri HUS (2020) avaa digitalisaation kasitetta seu-
raavasti. Digitalisaatiossa on ennen kaikkea kyse suuresta kulttuurisesta murroksesta
terveydenhuollossa, eikd ainoastaan teknologisesta kehityksestéa. Digitalisaation myota

tapamme tuottaa ja kayttaa terveyspalveluja muuttuu olennaisella tavalla.

Tassa opinnaytetytssa digitalisaatiolla tarkoitetaan séhkaisia terveydenhuollon palve-
luita. Sahkaoisella terveydenhuollolla (eHealth tai eTerveys) tarkoitetaan sellaisia tervey-
denhuollon tuotteita, palveluita ja prosesseja, joissa kaytetdan tieto- ja viestintateknolo-
gioita. Kasitteeseen liitetddn myds terveydenhuoltojarjestelmien muutokset seké uudet

toiminnot. Taman avulla pyritdédn parantamaan kansalaisten terveytta, terveyspalvelujen
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tarjoamisen tehokkuutta ja tuottavuutta. Sahkoéinen terveydenhuolto kattaa potilaiden ja
terveydenhuoltopalvelujen tarjoajien valisen vuorovaikutuksen, hoitolaitosten vélisen tie-
donsiirron tai potilaiden ja/tai terveydenhuollon ammattilaisten valisen vertaistiedottami-
sen. (Euroopan komissio 2012: 4.) eTerveys kasitetta voidaan yleisesti ajatella ylakasit-
teend, jonka alapuolelle kuuluvat muun muassa etéaterveydenhuolto, etédvastaanottotoi-

minta, etdkuntoutus, etalaéketiede seka terveydenhuollon tieto- ja viestintatekniikka.

2.1 Etaterveyspalvelut

Asiakkaan roolin vahvistaminen ja omatoimisuuden kehittdminen tietoteknologian avulla
ovat olleet kansainvélisena trendind jo pitkdan. Sosiaali- ja terveysministerion tietotek-
nologian hyddyntamisstrategian tavoitteena on ollut jo vuodesta 1996 alkaen tietototek-
nologiaa hyddyntamalla lisata kansalaisten itsendista suoriutumista, asiakkaiden oma-
toimisuutta ja osallistumista seké kansalaisten tietoa terveydesta ja elintavoista. (Hyppo-
nen — Niska: 2008: 20.) Vaikka Suomi on yksi digi- ja teknologiaosaamisen karkimaista,
niin julkisen terveydenhuollonpalvelujen tuottaminen séhkdisesti on ollut viela melko va-
haista. Solitan (2017) teettaman kyselyn mukaan suomalaiset ovat kuitenkin kiinnostu-
neita julkisen terveydenhuollon digipalveluista. Kansalaiset kokevat, etta verkkopalvelut
nopeuttavat ja sujuvoittavat hoitoon paéasya ja yleista asiointia, mika johtaa parempaan
terveydenhuoltoon. He uskovat my6s, etta tulevaisuudessa digitaaliset palvelut tehosta-

vat ja parantavat entisestaén julkisen terveydenhuollon palveluja.

Terveydenhuollossa digitalisaatio on edennyt jo pitkdlle mm. etédkonsultaatioina, potilas-
tietojen sahkoistamisend, potilaiden sahkoisend ajanvarauksena ja ilmoittautumisena
seka etdmonitorointina ja ihmisten mittaamisena. Jatkossa digitalisaatioon asetetaan
alalla yh& kunnianhimoisempia toiveita. Jatkuvasti kasvavaa digitaalisessa muodossa
olevaa dataa ja nopeita 5G-mobiiliverkkoja hyddyntavien tekoalysovellutusten ja robotii-
kan avulla on mahdollista tehda tarkempia diagnooseja ja kirurgisia operaatioita, paran-
taa tautiriskeja, riskiryhmia ja tautien leviamista koskevia ennusteita, suunnitella yksilol-
lisempi& hoitoja, kehittdd omahoidon kaytantdja seka helpottaa monia raskaita tai paljon
laskentaa vaativia tyOvaiheita. Digitalisaatio mahdollistaa tehokkaamman preventiivisen
hoidon, etdhoidon yleistymisen, robottien valityksella tapahtuvan yha kattavamman rutii-
ninomaisen kommunikoinnin potilaiden kanssa ja ylipd&tadéan resurssien optimaalisem-

man kohdistamisen. (Alasoini 2018: 58.)
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Vuononrinta (2011) toteaa tutkimukseen, etta vaikka etaterveydenhuollon kayttéénotto
koetaan yleisesti hyddyllisena, sen kayton vakiinnuttaminen terveydenhuollon arkeen ei
tapahdu helposti. Terveydenhuollon tydtekijdiden hyvaksynta ja osallistuminen kayttoon-
ottoprosessiin on etaterveydenhuollon onnistuneessa kayttdonotossa keskeinen tekija.
Etaterveydenhuollon kayttddnotosta on kansainvalisia tutkimuksia jonkin verran. Tutki-
mukset ovat nostaneet esille huomattavan maaran etaterveydenhuollon kayttéénottoon
vaikuttavia tekijoitd, kuten havaittu hyoty, kayton helppous, soveltuvuus, asenteet ja
tarve kaytolle. (Vuononrinta 2011:14.)

2.1.1 Etavastaanotto

Etavastaanottotoiminta on erilaisten etateknologiaa (puhelimen, tietokoneen, tablettitie-
tokoneiden yhteiskayttod) hyddyntavien sovellusten tavoitteellista kayttda (Hiekkala -
Salminen - Stenberg 2016: 11). Palvelua voidaan toteuttaa esimerkiksi puhelimen ja vi-
deovadlitteisen Internet- yhteyden lisaksi myds suojatulla sdhképostiyhteydella. Etavas-
taanottotoiminta on aika- ja paikkariippuvaista niin terveydenhuollon ammattilaisille, kuin
potilaillekin. Se toimii samanlaisella ajanvarausjarjestelmalla kuin perinteinen vastaanot-
tokayntikin. Etavastaanottopalvelut toteutetaan yleensa siten, etta terveydenhuollon am-
mattilainen on etdyhteyden paéassa ja asiakas osallistuu etdvastaanottoon yksin tai yh-
dessa toisen terveydenhuollon ammattilaisen kanssa. (Hamalainen - Kangas - Keréanen
- Reponen 2015: 91.)

Sosiaali- ja terveysministerion (2015) linjauksessa etapalveluna toteutettava vastaanot-
tokaynti on rinnastettavissa perinteiseen vastaanottokayntiin. Potilas voi valita kumman
kaynnin haluaa. Sek& perinteista etta etana tapahtuvaa vastaanottokayntid koskee sa-
mat sdadokset koskien potilasturvallisuutta, tietosuojaa ja asianmukaisten potilasasia-
kirjamerkintdjen tekemistad. My0ds Valvira (2015) on ottanut kantaa etapalveluiden toteu-
tukseen. Toteuttamisessa on tarke& huomioida potilaan tietoinen suostumus etépalve-
luun, soveltuuko annettava palvelu etdpalveluna annettavaksi, soveltuuko potilas hoidet-
tavaksi etayhteyden valityksell&, potilaan tunnistautuminen etépalveluun on perustuttava
luotettavaan menetelmaan, etpalvelusta on laadittava asianmukaiset potilasasiakirja-
merkinn&t seka potilaalle on tarvittaessa varattava mahdollisuus henkilokohtaiseen vas-

taanottokayntiin.

Yeroushalmi ja kumppanit (2019) osoittivat tutkimuksessaan, ettd etdna tapahtuva MS-

potilaiden kliininen tutkiminen, pitkdjaksoinen etalddketieteellinen yhteydenpito ja eta-
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kuntoutus olivat hyédyllisia, kustannustehokkaita ja riittavia seka potilaille etta palvelun-
tuottajille. Geisler ym ( 2019) vertailivat tutkimuksessaan etana tapahtuvaa akuuttiin ve-
renkiertohdiriobn sairastuneen potilaan arviointia ja hoitopaatoksia suhteessa paikan
paalla sairaalan paivystyksessa tapahtuvaan arviointiin ja hoitopaattksiin. Tulokset
osoittivat yksimielisyyden diagnoosin, neurologisen tutkimisen ja hoitopaattsten valilla
riippumatta kummassa paikassa arvio tehtiin. Tama tutkimus antoi vahvaa nayttéa siita,
etta etdna tapahtuva neurologin arvio ja hoitopaatos lyhentaéd huomattavasti aikaa liu-
otushoidon aloittamiseksi ja taten parantaa potilaan toipumismahdollisuuksia ja oireku-
vaa, jotka voivat olla jatkossa hankaliakin, jos hoito pitkittyy.

2.1.2 Etdkuntoutus

Etakuntoutus on yksi tapa digitalisoida terveydenhuollon palveluja. Se mahdollistaa kun-
toutuspalveluiden saatavuuden sijainnista riippumatta, kuntoutuksen jalkautumisen
osaksi kuntoutujan arkea, laheisten osallistumisen kuntoutukseen seka tarjoaa uuden-
laisia verkostoyhteistyén mahdollisuuksia ammattilaisille. (Valtioneuvosto 2018, Hiek-
kala ym. 2019: 289.)

KELAnN (2016) tutkimuksessa etakuntoutus maariteltiin etateknologiaa hytdyntavien so-
vellusten tavoitteelliseksi kaytoksi kuntoutuksessa. Se on myds ammattilaisen ohjaamaa
ja seuraamaa ja silla on selkea tavoite, alku ja loppu, kuten muullakin kuntoutuksella.
Etdkuntoutus voidaan jakaa kahteen kategoriaan: reaaliaikaiset menetelmét ja ajasta
rippumattomat menetelmat (Hiekkala ym. 2016: 12). Usein etdkuntoutuksen eri muotoja
yhdistetdan kasvokkain toteutettavaan avo- tai laitoskuntoutukseen. Tallbin puhutaan
monikanavaisesta kuntoutuspalvelusta. Kelan etdkuntoutushankkeessa osoitettiin, etta
kasvokkain toteutettuun kuntoutukseen verrattuna, etédkuntoutus osoittautui vahintaan-
kin yhta hyddylliseksi ja kuntoutukselle asetetut tavoitteet paaosin saavutettiin. Etakun-
toutukseen ohjautumisessa asiakkaan diagnoosi ei vaikuta mahdollisuuteen osallistua
etakuntoutukseen. Kuntoutujan soveltuvuus etékuntoutukseen tulee arvioida aina yksi-
[6llisesti. (Hiekkala ym. 2019: 289 - 290.)
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2.1.3 Etéfysioterapia

Fysioterapia on osa kuntoutuspalveluja ja mukana Suomessa tapahtuvassa mittavassa
sosiaali- ja terveydenhuollon muutosprosessissa. Teknologiaa kaytetdan fysioterapiassa
tukemaan asiakkaan tavoitteita osana véalitonta fysioterapiaa ja etayhteyksien kautta ns.
etafysioterapiana. (Suomen fysioterapeutit 2017.) Suomen Fysioterapeutit 2017 maarit-
taa etafysioterapian olevan aani- ja kuvakommunikaatioyhteytta tai tekstin avulla tapah-
tuvaa henkilokohtaista ohjausta tai neuvontaa tai erilaisten aktiivisuusmittareiden kayttoa
tai internet sovellusten hyédyntamista yksilo- ja ryhmaohjauksessa. Mukaino ym. (2020)
tutkivat koronavirukseen sairastuneiden henkildiden fyysista aktiivisuutta, kun potilaat
olivat joutuneet eristykseen taudin vuoksi. Tutkimuksen tarkoituksena oli selvittda miten
etafysioterapialla voidaan tukea potilaiden fyysista aktiivisuutta ja itsenaista toimintaky-
kya. Eristaminen voi aiheuttaa seka fyysista etta psyykkista toimintakyvyn laskua, joista
seurauksena voi olla muiden sairauksien aktivoituminen. Erityisesti iakkaimmilla henki-
[6illd omatoiminen itsendinen harjoittelu voi olla tydlasta ja vaikeaa. Fysioterapeultti oh-
jasi sairastuneita henkiloita reaaliaikaisesti tietokoneen kautta 20 min. Harjoittelu sisalsi
venyttelyja, lihasvoima- ja tasapainoharjoituksia. Lopuksi osallistujille l&hetettiin kysely,
jossa oli kolme kysymystéa. Osallistujat arvioivat kysymyksia asteikolla 1-10. Heilta tie-
dusteltin mm yleista tyytyvaisyytta harjoitteluun seka oliko harjoittelu merkityksellista
heidan terveytenséa kannalta ja suosittelisivatko he muille tallaista harjoittelua. Vastauk-
set olivat janalla seitsemasta kymmeneen. Yleisesti ottaen etafysioterapia koettiin eris-

tyksessa hyvaksi, merkitykselliseksi ja suositeltiin harjoittelua muillekin.

2.2 Digitalisaatio muuttaa tyota

Digitalisaatio muuttaa tyota ja tydn tekemisen malleja. Se on ilmid, joka automatisoi
tyota, palveluita ja tuotantoa entistékin pidemmalle. Samalla uusi tekniikka korvaa perin-
teisia tydtehtavia, tydn sisaltdéa ja luo uutta tyotd. (Parviainen — Federley — Grenman —
Seisto 2017: 6.) Jotta tyotd voidaan hoitaa, tarvitaan uutta osaamista, koulutusta seka
sopeutumista. Ty0 ei havid vaan muuttaa muotoaan. TyoOntekijoiltd vaaditaan yha enem-
man uusien roolien hallintaa seké itsensa johtamisen taitoja. Yhteistyo- ja vuorovaiku-
tustaitojen tai paineen- ja epavarmuuden sietokyvyn merkitys korostuu. Liséksi muita
kuvattuja tulevaisuuden tarkeita ty6elamataitoja ovat priorisointi, keskittyminen, kokeile-
vuus, nopea oppiminen, oppimistavoitteen maarittely, luovuus, vaihtoehtojen etsiminen
ja lateraalinen ajattelu. Koska tieto ja osaaminen ovat periaatteessa kaikkien saatavilla
ja osittain automatisoitavissa, nousevat tyontekijan vahvuudeksi taidot, joita on vaikea

automatisoida tai korvata. ( Parviainen ym. 2017: 17.)
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Digimuutos on tyypiltdéan murrosmainen muutos ja sille on tyypillistd muutosvastarinta.
Muutosvastarinnassa pyritdan suojaamaan olemassa olevia rakenteita ja omaa asemaa.
Digitalisaation mahdollisuuksien hyddyntaminen vaatii asenne- ja kulttuurimuutosta. Eri-
laisten kokeilujen avulla on mahdollista vaikuttaa henkiloston asenteisiin digitalisaatiota
kohtaan. Teknologia voidaan mieltda pelottavana ja se saa henkiléston epailemaan op-
pimiskykyjaan. Henkildston hyvinvoinnin huomioivan muutosohjelman lapivienti olisi
suotavaa ja erilaisten kokeilujen avulla pystytd&n halventaméaéan pelkoja ja tuomaan lisda
tietoa. Kokeilut ovat aina huolellisesti suunniteltava ja resursoitava. Riittdva koulutus,

opetus ja rinnalla kulkeminen kokeiluissa ja piloteissa on tarkeaa. (Tihinen 2019: 62.)

Ketdan ei voi pakottaa omaksumaan uutta ajattelutapaa tai uusia tyonteon valineita. Hy-
valla tyon ja teknologian suunnitteluosaamisella ja osallistamalla myos itse tyontekijat
mukaan jo suunnitteluprosessiin voidaan luoda parhaat edellytykset toimiville ja tyon
mielekkyytta parantaville ratkaisuille (Alasoini 2018: 76).

Muutosten toteutustavalla voi jo sindnsa olla tarkeita vaikutuksia tyoelaman laadun kan-
nalta. Muutosprosessin kannalta oleellisia kysymyksia ovat mm millaisia ovat tyGorgani-
saation strategiset valinnat ja miten ne ohjaavat uusien teknologioiden kayttdonottoa,
kuinka muutoksia suunnitellaan ja toteutetaan, millainen on kayttéonotettava teknologia
seka kuinka tydn organisointiin ja kayttajien osaamistarpeisiin muutoksessa vastataan.
On todettu, etta huonosti suunnitellut ja toteutetut teknologiset muutokset kasvattavat
digitaalista kuilua tydntekijoiden kesken ja jattavat osaamisen kehittdmisen muutosten

edellyttamalla tavalla tydntekijdille itselleen. (Alasoini 2018: 78.)

Tiedetdan, etta digitekniikka muuttaa tyota. Ydinkysymykseksi nousee, miten ty6 muut-
tuu ja kuinka tdhdn muutokseen pystytdaan vastaamaan. Uhkana on, ettei digitekniikan
my6ta syntyvia mahdollisuuksia uudelleen ajatella ja ettei tyéta osata organisoida uudel-
leen. Digitaalitekniikka voidaan ndhda vain vélineeksi virtaviivaistaa nykyisia toimintoja
ja prosesseja etsien yha nopeimpia ja kustannustehokkaita toimintamalleja. T&han pitdisi
littyd myds pohdintaa siitd, kuinka toimintoja voitaisiin yhdistdd uudenlaisiksi kokonai-
suuksiksi. Digimurrosta ei tulisi ajatella vain erilaisten sovellusten ja digitaitojen nakokul-
masta, vaan paasylippuna yha useampiin tyotehtéviin. Tulevaisuudessa olisi hyva kehit-
t&& naita uusia tyotehtavia tavalla, joka tukee osaamisen hyddyntamista ja jatkuvan ke-
hittymisen mahdollisuutta. Tama tulisi olla lahtékohtana, kun kehitetdén ty6ta digitalisoi-

tuvassa maailmassa. (Alasoini 2019: 17-18.)
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2.3 Digitalisaation johtaminen

Johtaminen on vuorovaikutteista sosiaalista toimintaa tavoitteiden saavuttamiseksi. Niin
myds digitaalisuuden johtaminen. Digitaalisten innovaatioiden kayttoonotto tarvitsee
yhteisty6td asiakkaiden ja organisaation eri yksikdiden kesken seka ketteraa
kokeilukulttuuria. Innovaatioiden edistaminen vaatii myos erilaista johtamista, jossa ei
pelatd epdonnistumisia ja jatkuvaa oppimista tuetaan. Tyontekijat ovatkin usein ki-
innostuneita uusista tydskentelytavoista, mutta johdon yhtendinen nakemys uusien
toimintamallien suunnista ja keinoista saattaa olla puutteellinen ja nousta muutoksen es-
teeksi. Esimiesten on kyettava yhdistamaan innovaatiokyvykkyys ja asiakaskeskeisyys
organisaation tavoitteisiin. Innovaatiokulttuurimuutos pakottaa miettimaan perinteisia
valtarakenteita. Paatoksenteko siirtyy yh& enemmaén tiimeihin, jolloin johdon rooli
muuttuu auktoriteetista muutosta tukevaksi valmentajaksi. Nain ollen itseohjautuvat tiimit
pystyvét toimimaan ketterasti tydn muutoksessa ja organisoitumaan parhaalla mahdol-
lisella tavalla tilanteen mukaan. Oikeanlainen vastuu ja vapaus kannustavat tyontekijoita
ottamaan vastuuta digitaalisen innovaatiokulttuurin rakentamisesta. (Digisyke.

Hakkarainen.)

Sydanmaalakka (2009: 60-61) avaa kirjassaan innovaation ja innovatiivisuuden kasit-
teitd seuraavasti: “Innovaatiot ovat organisaatiolle lisdarvoa tuottavia uudistuksia ja
parannuksia. Innovaatiot voidaan nahda myds prosessina, jonka lopputuotoksena on
uusi hyodyllinen tuote tai palvelu. Innovatiivisuus on yksil6iden, tiimin ja organisaation

kykya tuottaa ja soveltaa uusia ideoita lisdarvon tuottamiseen.”

Organisaatioissa onnistuneen digitalisaation ratkaisee johtaminen. Pohjimmiltaan digita-
lisaation johtamisessa on kyse uudistuksen johtamisesta. Digitalisaation johtamisessa
korostuu ihmisten johtaminen tavalla, joka saa heidat antamaan parastaan yhteisten ta-

voitteiden saavuttamiseksi. (Koskela — lImarinen 2017: 229-230.)

llImarinen ja Koskela 2017 ovat nostaneet digitalisaation johtamisessa esille er-
ityispiirteitd, jotka tulevat haastamaan perinteista johtamiskulttuuria yha vahvemmin
kohti digitaalisuutta. Johtamisen rohkeus ja asenne uudistua seka kokeilukulttuurin ra-
kentaminen avaa digitaalisuuden myo6ta mahdollisuuden uudenlaiseen tydskentelyyn,

jossa innovatiivisuudella on téarkea rooli.
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Digitalisaatio tuo johtamiseen omat erityispiirteensa. Ensinnékin on tarke&a tehda paa-
tos digitalisaation hyddyntamisesta ja paattaa, miten laajasti digitalisaatiota kaytetaan
organisaation toiminnassa. Mikéali digitalisaatio ei selkeasti ndy esimiesten tavoitteissa,
se muuttuu organisaatiossa herkasti toiveajatteluksi toteuttamisen sijaan. (llmarinen ja
Koskela 2015: 231, 229.)

Toiseksi llImarisen ja Koskelan (2015: 232-235) mukaan digitalisaatiossa on kyse muu-
toksesta ja sen johtamisesta. Digitalisaatiossa muutostahti on nopeaa ja muutoksen suu-
ruus voi tuntua vaikealta, joten prosessi vaatii vahvaa ihmisten johtamista. On kyettava
hallitsemaan organisaation pyérittdminen uuden digitaalisen toiminnan kehittamisen ai-
kana sek& samalla kannustettava ja rohkaistava tyontekijéitd uuden toimintamallin kay-
tossé. Usein digitalisaation kayttoonottoon liittyy epavarmuutta ja muutosvastarintaa, joi-
hin esimies voi vaikuttaa positiivisesti omalla esimerkillaan. Digitalisaation johtaminen on

myds luopumisen ja poisoppimisen johtamista.

Kolmanneksi limarinen ja Koskela toteavat kirjassaan, ettd valtuuttaminen on yksi tér-
keimpi& johtamisen tyokaluja digitaalisessa ajassa. Digitalisaatio vaatii nopeita valintoja
ja ketteraa johtamista. Perinteinen ylhaalta alaspéin johtaminen ei enaa toimi vaan joh-
don on osattava valtuuttaa ja kannustaa tydntekijoitd tekemaan paatoksia. Johdon on
luotettava alaisiinsa, silla heilla on paras tietdmys ja asiantuntemus omasta alastaan ja
kyky luoda oikeita paattksia tietamyksensé pohjalta. Johdon tehtavéksi jaa kokonaisuu-
den hallinta, palautteen antaminen, toiminnan etenemisen viestiminen ja epavarmuuden
hallinta. (Ilmarinen — Koskela 2015: 235.) My6ds Sydanmaalakka (2014: 104) kuvaa kir-
jassaan vallan ja vastuun hajautusta sinne, misséa asiantuntijajohtajuus on, jotta organi-
saatio voi toimia ketterasti. Talloin tarvitaan vahvaa luottamuksen kulttuuria tukemaan

yhteisten tavoitteiden saavuttamista.

Neljanneksi llmarinen ja Koskela toteavat, ettd johtajan on luotava organisaatioon roh-
keuden, uteliaisuuden ja kokeilun kulttuuri, jossa epaonnistumisista ei rankaista, vaan
pyritddn ottamaan niista oppia (llmarinen -Koskela 2015: 236-238.) Digitalisaatioon vaa-
ditaan monenlaisia toimijoita, joten organisaation sisaisia ja ulkoisia rajoja tulee rikkoa.
Avainkumppanit on saatava osaksi tyoyhteisdjd, jossa heidan panostaan tarvitaan. Yh-
teistyd, avoimuus ja luottamus ovat tarkeita tekijoita pyrittdessa reagoimaan nopeasti

muuttuvaan tilanteeseen. (llmarinen - Koskela 2015: 236 — 237.)
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Kujala ym. (2018) ovat tutkineet johtamisen hyvia kaytanttja sahkoisten omahoitopalve-
luiden kayttoonotossa. Hyviksi kaytannoéiksi nousivat selkean vision ja tavoitteiden esiin-
tuonti, johdon tuki, tehokas tiedottaminen palvelun kayttéénotosta ja sen hyddyista, am-
mattilaisten ja asiantuntijoiden osallistuminen suunnitteluun, koulutuksen tarjoaminen

seka kayttéonoton seuranta.

3 Osaaminen ja sen johtaminen osana esimiestyota

Tyo6sta suoriutumisen olennainen perusta on osaaminen. Se koostuu tiedoista, taidoista,
asenteista, kokemuksesta seka henkilostokohtaisista ominaisuuksista. Nama kaikki
mahdollistavat hyvan suorituksen tietyissa tilanteissa. Osaaminen nakyy sujuvana tyds-
kentelyna ja hyvina tytsuorituksina. Asioista puhutaan myos kasitteilla kompetenssi ja
ammattitaito. Tydelaman yleisid kompetensseja ovat itsensa johtamisen taidot, vuoro-
vaikutustaidot, tiedonhallinnan taidot, kansainvalisyyteen liittyvat valmiudet, kyky toimia
vastuullisesti ja sopeutumiskyky muutostilanteissa. Tyotehtdvakompetenssit ovat puo-
lestaan taitoja, joita edellytetadn tietyissa tydtehtavissa ja tyérooleissa. Ne pitavat sisal-
laan myos yksilon kyvyn sopeutua tydn muutoksiin seka parantaa ja kehittaé ty6ta jatku-
vasti. (Viitala — Jylha 2019: 245-246.) Oppimisen vastuu on aina ihmisella itsellaan, mutta

oppimisen tukemisen vastuu on organisaatiolla (Viitala 2005: 4).

Osaamisen vaatimukset kasvavat yhteiskunnan ja terveydenhuollon muuttuessa. Sosi-
aali- ja terveydenhuollon uudistus (Sote-uudistus) luo uusia osaamisen vaatimuksia pe-
rinteisen ammattiosaamisen rinnalle. Uudistuksen tavoitteena on tarjota ihmisille ny-
kyistd yhdenvertaisempia palveluja, vahentda hyvinvointi- ja terveyseroja seka hillita
kustannusten kasvua. Peruspalveluja vahvistetaan ja digitaalisia palveluja hyddynne-

taan paremmin. (Maakunta- ja soteuudistus 2019.)

Tyontekij6iltd tarvitaan tulevaisuudessa myods teknologisia perustaitoja syvéllisempaa
teknologista osaamista. Digitaalinen kompetenssi on nostettu esiin tulevaisuuden tyo-
elamén lapileikkaavana osaamisvaatimuksena. Digitaalinen kompetenssi on teknologi-
sia taitoja syvallisempééa osaamista, joka sisaltdd kyvyn vastata moninaisiin haasteisiin
tietyssa kontekstissa. Tyontekij6ilta tarvitaan tulevaisuudessa kykyé teknologisten muu-
tosten kaynnistamiseksi ja toteuttamiseksi organisaatioissa. (Fronberg — Lonngvist 2018:
14-15.)
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Toimintaymparistéissa toimimiseen liittyvista taidoista niemenomaan tulevaisuuden tyo-
elamaan liittyen nostetaan esille erityisesti teknologiaan, tieto- ja viestintatekniikkaan,
liketoimintaan ja innovointiin liittyva osaaminen. Tarkeé&a on liséksi asiakaslahtoisyyteen

ja ennakointiin liittyva osaaminen. (Fronberg — Lonngvist 2018: 14.)

Konttila ym. (2019) totesivat tutkimukseen, etta terveydenhuollon nakoékulmasta digitali-
soitumisen keskeiset osaamisalueet kasittavat tietdmyksen digitaalitekniikasta ja hyvan
potilashoidon edellyttdmat digitaaliset taidot, mukaan lukien niihin liittyvéat sosiaaliset ja
viestintataidot, seké digitalisoinnin eettiset nakokohdat potilaan hoidossa.

3.1 Osaamisen johtaminen

Yrityksissa ja organisaatioissa osaamista pitaa johtaa. Tulevaisuus korostaa erityisesti
osaamisen uudistumista ja tehokasta hyodyntamista seka inhimillisia johtamisen taitoja.
Tarvitaan strategisen johtamisen vahvaa osaamista, muutosjohtamista sek& ihmisten
johtamistaitojen kehittamista. Osaamisen johtamisprosessi lahtee liikkkeelle organisaa-
tion vision, strategian ja tavoitteiden kirkastamisesta. Lahtékohtana ja edellytyksena on
sen osaamisen maarittely, jonka varassa organisaatiossa uskotaan vision saavuttami-
seen ja strategioiden toteuttamiseen, silld ne luovat kehystéa organisaation kaikelle toi-
minnalle. Osaamisen johtamisen maarittelyn ydin on havaittavissa kahdesta suunnasta:
organisaation strategisista tarpeista seka tyon edellyttaman ammattitaidon yleisista vaa-
timuksista. Organisaation nakékulmasta se on strategisen kyvykkyyden perusta. Orga-
nisaation jasenten nakodkulmasta se on puolestaan tydssd menestymisen perusta. Esi-
miehen kannalta se on seka véline tavoitteiden saavuttamiseen ettd johtamistyon kohde.
(Santti - Viitala 2010: 104.)

Osaamisen johtaminen on laaja kokonaisuus, johon sisaltyy kaikki sellainen tarkoituksel-
linen toiminta, jonka avulla organisaation strategian edellyttamad osaamista yllapide-
taan, kehitetaan, uudistetaan ja hankitaan. (Viitala 2005: 14.) Cho, Cho, MacLeanin
(2009) mukaan osaamisen johtamisen perimmainen tarkoitus on helpottaa yksilgita tun-
nistamaan, kayttdmaan ja jakamaan osaamista organisaatiossa. Osaamisen johtamisen
tulokset pitaisi nakya organisaatiossa kehittyneempina toimintatapoina, tuotteina ja pal-
veluina, innovaatioina ja lopulta parantuneena taloudellisena tuloksena (Viitala 2009:
170).
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Karamitri ym. (2015) totesivat tutkimuksessaan osaamisen johtamisesta, etté terveyden-
huollon johtajien tulisi vaalia osaamista yksikdssaan, toimia roolimalleina, hyédyntaa
osaamisen johtamisen keinoja seka palkita tyontekijoitd, jotka toimivat osaamisen tie-
donvalittajinad ja jakajina. Tarkedd on myds rohkaista henkilostoa kayttdmaan erilaisia
yhteistydmahdollisuuksia seka jakamaan tietoa. Johtajan onnistuessa osaamisen johta-

misessa johtaa se potilaskeskeisyyden vahvistamiseen.

Otalan (2008) mukaan esimiesten tulee pystya tunnistamaan tulevaisuuden osaamistar-
peita sekd kehittAma&an ja hankkimaan tarvittaessa lisdd osaamista. Heidén tulee olla
tulevaisuussuuntautuneita: pitdd osata nahda, milta tulevaisuus nayttaa. Esimiesten tu-
lee kehittdd myds omaa osaamistaan ja kysya tarvittaessa neuvoa muilta seka pystya
uuden tiedon jalkeen tarvittaessa muuttamaan omaan kantaansa. (Otala 2008: 287).

Henkiloston tulee tuntea ja ymmartaa strategia, jotta strategia voi kuulua osaksi jokaisen
tyontekijan tyotd, tama on organisaation johdon vastuulla. Lahijohdon tehtavana on maa-
ritella tyéntekijoiden kanssa, mité strategia kaytanntssa tarkoittaa omassa tyoyksikossa.
(Laaksonen — Niskanen — Ollila 2012: 92.) Kun henkil6sto tietaa ja ymmartaé organisaa-
tion strategian, se voi toimia tydssaan toivotulla tavalla ja kehittda toimintaansa haluttuun
suuntaan (Osterberg 2014: 143). Strategian johtaminen on iso osa osaamisen johta-
mista. Osaamisen kehittdminen, yllapitdminen ja kasvattaminen on tarkeda, kun tavoi-
tellaan organisaation strategisia tavoitteita. Kuitenkaan osaamisen johtaminen ei ole yk-
sittdisten osaamisten lisaamista vaan strategian mukaisen arkitoiminnan ja tyén johta-
mista. Strategia ohjaa osaamisen kehittdmista ja osaaminen puolestaan mahdollistaa
strategian uudistamisen. Strategian ytimessa on ydinosaaminen, organisaation yhtei-

nen, ainutlaatuinen ja tulevaisuuteen vieva osaaminen. (Tuomi — Sumkin 2012: 14.)

Tiivistetysti maariteltyna osaamisen johtaminen on systemaattista johtamisty6td, jonka
tarkoituksena on turvata yrityksen tavoitteiden ja paamaarien edellyttdma osaaminen nyt

ja tulevaisuudessa. (Viitala 2005: 37.)

Viitala (2005) mallintaa osaamisen johtamista ulottuvuuksien kautta. Han on tutkimuk-
sessaan selvittdnyt niitd esimiestytn elementtejd, jotka erityisesti ovat organisaation
osaamisen johtamisen kannalta keskeisia seka sitd, miten osaamisen johtaminen kay-
tdnnon esimiestydssa ilmenee. Hanen mallissaan osaamisen johtaminen todentuu nel-
j&na ulottuvuutena, joita ovat: osaamisen suuntaaminen, oppimista edistavan ilmapiirin

luominen, oppimisprosessien tukeminen ja esimerkilla johtaminen.
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Ensimmainen ulottuvuus osaamisen suunnan selkiyttdminen, jolla esimies maarittelee
osaamisen kehittamisen tavoitteita ja suuntaviivoja. Niiden kautta tiedostetaan osaami-
seen tila, oppimistarpeet ja -tavoitteet, syyt oppimistarpeille ja oppimisen vaikutuksia or-
ganisaation toimintaan. Mita selkedmman kuva henkilostélla on toiminnan suuntaami-
sesta ja keskittamisesta, sita paremmin huomio ja aktiivisuus keskittyvat tarkeisiin asioi-
hin. Samalla vahvistuu ajatus siita, minka tekemisesséa osaamista tarvitaan ja mita sen
pitaisi olla. (Viitala 2005:313-314.)

Toisen osaamisen johtamisen ulottuvuuden muodostaa oppimista edistavan ilmapiirin
kehittdminen. Se pitaé sisallaan koko tydyhteison ilmapiirin kehittdmisen sek& esimiehen
ja héanen alaistensa valisten vuorovaikutussuhteiden kehittamisen. TyGyhteison ilmapii-
rilld on oppimiselle suuri merkitys. Oppimista edistavét turvallisuuden tunne ja myontei-
nen ilmapiiri. Tyoyhteison tilalla on ratkaiseva merkitys jasentensa psyykkiseen tilaan
tyopaikalla. Tama puolestaan ratkaisee sen, miten valmis ja kykeneva jasen on oppi-
maan uutta ja luopumaan vanhasta. llmapiiri on koko tydyhteison asia. (Viitala 2005:
316-317.) Hyvinvoivassa organisaatiossa hyvat vuorovaikutustaidot ovat merkittavassa
asemassa. Organisaation kehittamisen kannalta on tarkead, ettd vuorovaikutus ja vies-

tinta on riittdvaa ja kannustavaa. (Tuomi - Sumkin 2012: 52.)

Osaamisen johtamisen kolmas ulottuvuus on oppimisprosessien tukeminen, joka selke-
ammin ilmaistuna tarkoittaa osaamisen kehittymisen tukemista. Taman ulottuvuuden si-
salla on kaksi tehtavaryhmaa: ryhman kokonaisosaamisesta huolehtiminen ja yksilén

kehityksen tukeminen.

Ryhman kokonaisosaamisesta huolehtimisella tarkoitetaan sita, ettd esimies selvittaa
ryhmansé kanssa mitd osaamista siité pitaisi I16ytya nyt ja tulevaisuudessa. Samalla pai-
kannetaan niitd osaamisia, joita pitdisi jakaa useamman tai jokaisen kayttdon. Taman
tarkoituksena on nostaa nakyville ryhmé&n osaamisia ja niiden arvoa yhteisen tekemisen
kautta. Samalla on huolehdittava myds tyon tekemisen taustalla olevasta osaamisesta,
jotta osaamista tiedetdan ryhtyd uudistamaan ajoissa ja luopumaan vanhoista pois jou-
tavista osaamisista. Esimiehen tehtavana on huolehtia tydyksikon voimavaroista seka
riittdvasta pelivarasta, jotta uusien asioiden oppimiselle ja vanhasta luopumiselle on
mahdollisuus. Muutos ja oppiminen eivat voi kunnolla toteutua, jos niille ei riité aikaa ja
huomiota. TyoOyhteisdn voimavarojen kiinnittyessa taysin nykyisten tehtévien hoitami-

seen, tarkoittaa se, etta uusien asioiden vastaanottaminen aiheuttaa lisdvenymista, jos
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mistaan ei voida luopua. Esimiehen taytyy inventoida resurssien riittavyytta myds oppi-
miseen ja muutoksiin. (Viitala 2005: 321-323.)

Neljantenda osaamisen johtamisen ulottuvuutena Viitala esittda esimerkilla johtamista,
joka on perusta edellisille ulottuvuuksille. Siina keskeisinta on esimiehen suhtautuminen
omaan tyéhonsa ja kehittymiseensd, jonka katsotaan olevan osaamisen johtamisen us-
kottavuuden rakennusaines. Esimiehen arvot ja kasitys omasta tehtavastaan ihmisten
esimiehena nakyvat siind, miten h&n kayttaytyy ja toimii. Jos esimies pitaa tarkeana tyo-
yhteison jasenten oppimista toisiltaan, oppimista epdonnistumisista ja onnistumisista tai
tarkastelemista kriittisesti aikaisempia toimintatapojaan, hanen on puhuttava ja tehtava
asioita niihin liittyen. (Viitala 2005: 323-324.)

3.2 Muutosjohtaminen osaamisen johtamisen ndkokulmasta

Jo vuonna 1991 Ekvall & Arvonen totesivat johtamistutkimuksessaan, ettéa johtamisessa
on kolme vahvaa ulottuvuutta. Ihmisten ja asioiden johtamisen rinnalle on noussut kol-
mantena ulottuvuutena muutoksen, kehityksen ja uudistuksen johtaminen. Nyt entisesta
kaksifaktorimallista on kehitetty kolmiulotteinen asia-ihmis-muutos -malli. (Ekvall - Arvo-
nen 1991.) Hyvét esimiehet osaavat yhdistaa kaikki kolme ulottuvuutta (Yukl 2002: 65).
Viitala (2004: 300) toteaa kirjassaan yhtena johtamisen muutosulottuvuutena seuraavaa:
” Kyky havaita uusia mahdollisuuksia ja kehittamistarpeita, rohkeus ja aktiivisuus tarttua

niihin, ideointikyky ja kyky saada yhteistyoté kehityksen aikaansaamiseksi’.
Muutos ja oppiminen ovat vuorovaikutteisesti sidoksissa toisiinsa: muutos muuttaa ny-
kyisia osaamisia riittaméattémiksi ja haastaa uusien hankkimiseen Toisaalta kehittyva

osaaminen mahdollistaa kehityksen ja siihen liittyvat muutokset.

Haastaa

Osaaminen

A

Mahdollistaa

Kuvio 1. Muutos ja osaaminen. (Viitala 2005: 29)
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Esimies on luonnollinen taho kantamaan vastuuta alaistensa kehittymisen tukemisesta
ja oppimista tukevien toimintakaytantdjen kehittamisesta ryhmassaan. Osaamisen kehit-
tamisen tarpeet tulee kulkea samaa tahtia jatkuvien muutosten kanssa. (Viitala 2005:
298-299.) Kaynnistettdessa organisaatiossa tarkoituksellisesti jokin muutos, pitdisi sita
tarkastella my6s oppimisen nakoékulmasta. Ihmisten ollessa muutoksen toteuttajina rat-
kaisee muutoksen onnistumisen se, miten he lahtevat muutosta toteuttamaan. Kyse on
siis myds psykologisista prosesseista eikd vain loogisesti etenevista teknisista kaavi-
oista. Organisaatioiden kehittymisaskeleet syntyvéat lopulta aina yksilGtason oppimispro-
sessin varassa. Esimiehen on huolehdittava siité, etta uusien asioiden oppimiselle on
olemassa voimavaroja ja resursseja. Muutos ja oppiminen eivét voi toteutua kunnolla,
jos niille ei riitd aikaa ja huomiota. (Viitala 2005: 30.) Henkildston osaamistarpeisiin vas-
taamisen hitaus voi muodostua yritykselle pullonkaulaksi. Vaikka asiakkaiden muuttu-
neet odotukset on hyvin ymmarretty, voi olla, ettd niihin ei pystyta vastaamaan, jos ei
ehditd oppimaan tekem&én uutta ja uudella tavalla. Pullonkaula voi tulla siitékin, ettei
osaajia ole tarpeeksi, ettei ole riittdvasti tiettya osaamista tai ei ole oikeaa osaamisten
yhdistelmaa. Henkiléstdon osaamisten vahvistuminen tuottaa perustaa muutoksille. (Vii-
tala 2005: 27.)

Toimintaymparistén muutostilanteiden hallinta edellyttaa johdon kykya ennakoida. Toi-
miva johtaminen muodostuu arkipdivan asioista ja keinoista, joilla ihminen motivoidaan
mukaan muutokseen. Muutosten tulisi olla l&pinakyvia ja avoimesti informoituja. Henki-
|6stdn johtaminen muutoksessa ja siihen vaadittavat taidot ovat tarkeita toiminnan kehit-
tymisen ja henkilokunnan jaksamisen kannalta. Muutoksen toteuttamisessa tarkeinta on
kokonaisvaltainen nakdkulma ja ensisijaista onkin kuinka, miten, missa ja millaisin aika-
tauluin muutoksia toteutetaan. Kun kokonaiskuvaa ei hahmoteta, aiheuttaa se lyhytjan-
teistd ja tempoilevaa toimintaa. Toiminta ja sen muutos ilmenee talléin tydntekijalle kes-
keneraisyytend. Oman tybn muutoksesta pitdisi I6ytya oppimiskokemus, joka taas edis-
taé tyohyvinvointia. (Suonsivu 2011: 171-175).

4  Toimintaymparisto

Tama opinnaytetyd tehddan Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirin Sisataudit ja
Kuntoutuksen (SISU) tulosyksikdn Kuntoutuslinjalle, joka tuottaa HYKS-alueen sisdiset
aikuissomatiikan fysioterapiapalvelut. Naitd palveluita tuotetaan 10:ssa HYKS-alueen
sairaalassa: Iho- ja allergiasairaala, Jorvin sairaala, Meilahden sairaala, Naistenklinikka,

Peijaksen sairaala, Kirurginen sairaala, Syopatautien klinikka, T66lon sairaala, Laakson
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sairaala ja Vega-talo. Naissa tyoskentelee yhteensd n. 160 fysioterapeuttia ja kuusi
osastonhoitajaa. Heilla kaikilla on yhteinen ylihoitaja. Muita HUS-alueen fysioterapiapal-
veluita tuottavia yksikoita ovat: Hyvinkédéan sairaala, Lohjan sairaala, Porvoon sairaala ja

Raaseporin sairaala.

HUS:n fysioterapiayksikdiden tavoitteena on tuottaa potilaiden yksil6llisiin tarpeisiin hy-
van kuntoutuskaytanndén mukaista ja viimeisimpaan nayttéon perustuvaa fysioterapia-
palvelua. Fysioterapeuttien ty6té ohjaavat koko HUS organisaatiota koskevat strategiset
tavoitteet, arvot ja visio. HUS:n fysioterapiayksikot antavat palveluja l&hes kaikille eri-
koisaloille sek& vuodeosastoille, ettéa poliklinikoille. Erikoissairaanhoidossa hoitojaksot
ovat usein lyhyitd, jolloin fysioterapiassa painottuvat potilaiden ja [&heisten ohjaus seka
fysioterapeuttisen jatkokuntoutuksen jarjestaminen ja tarvittaessa seuranta (HUS). Fy-
sioterapian palvelukokonaisuuteen ei kuulu sdannénmukainen seuranta potilaan kotiu-
tuessa erikoissairaanhoidosta. Palovamma-, elinsiirto- ja selkdydinvammapotilaiden pit-
k&aikainen jopa elinikéinen hoitovastuu on HUS:lla. Naissa potilasryhmissé tarvitaan yh-
teydenpitoa potilaaseen tai potilasta hoitavaan ammattilaiseen séanndéllisin véliajoin. Fy-
sioterapiapalveluita toteutetaan paljon myds polikliinisesti, jolloin etavastaanoton avulla
voidaan tarjota asiakkaalle uusi palvelukanava saastaen potilaan aikaa ja matkustusku-
luja. Fysioterapiassa on koettu selkeda tarvetta digitaaliselle kommunikointivaylalle jo
pitkaan. HUS:n yhtend avaintavoitteena vuosille 2017-2019 oli uudet palvelukonseptit
digitalisaatiota hyddyntden. Tama tavoite mahdollisti myés HUS:n fysioterapeutteja ke-

hittdm&an monikanavaista kuntoutuspalvelua.

Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiiri (HUS) koordinoi kansallista Virtuaalisairaala
2.0 hanketta. Se on Suomen yliopistollisten sairaanhoitopiirien yhteinen hanke, jonka
vaestdvastuu- ja vaikutusalueeseen kuuluvat kaikki suomalaiset. Hanke tuo terveyden-
huollon palveluja kaikkien suomalaisten ulottuville asuinpaikasta ja tulotasosta riippu-
matta lisaten ndin kansalaisten tasa-arvoa. Digitaaliset palvelut sopivat erityisen hyvin
elaméanlaadun, oireiden ja elintapojen seuraamiseen seka pitkdaikaisen sairauden
kanssa elamiseen ennen hoitoa, hoidon aikana ja hoidon seurantavaiheessa. HUS:n di-
gitaalisten palveluiden tavoitteena on toteuttaa perinteisten potilaspolkujen rinnalle digi-
taalinen kanava, jolloin palvelua toteutetaan monikanavaisesti. Terveyskyla.fi — palvelu
on nakyvin osa Virtuaalisairaala 2.0. — hanketta. Terveyskyla.fi tarjoaa tietoa ja tukea
kansalaisille, hoitoa potilaille ja tyokaluja ammattilaisille. Palvelun sisalla toimii eri tee-

maisia virtuaalitaloja. (Terveyskyla.fi.)
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SISU tulosyksikko vastaa my6s Terveyskyla.fi palvelukokonaisuuden Kuntoutumistalo.fi
-palvelusta, jossa on jo valmiina etdvastaanottotytkalu. Sen kaytté kuntoutuspalveluissa
on vield ollut puutteellista. Kevaalla 2019 kaynnistyi Kuntoutuslinjan etavastaanottotoi-
minnan kehittdmishanke, joka toteutettiin HUS:n toiminnankehittdmisrahoituksella ja yk-
sikbiden oman tydntekijaresurssoinnin avulla kevaan ja kesédn 2019 aikana. Hankeen
pohjana oli HUSIn vuoden 2019 yksi strateginen lapimurtohanke, Uudet palvelukonseptit
digitalisaatiota hyddyntden, jossa strategisista painopistealueista asiakaslahtdisyys ja
asiakaskokemus olivat vahvasti mukana. Vuoden 2019 HUS:n arvoista luovuus ja inno-
vatiivisuus antoivat myds hyvaa taustaa hankkeen toteuttamiselle. Etavastaanottohan-
ketta vetamaan palkattiin projektikoordinaattori ja kokemusasiantuntijoita kaytettiin tay-
dentamaan prosessia. Hankkeen tarkoituksena oli selvittdé etavastaanottotoiminnan so-
veltumista HUS:n fysioterapiapalveluihin sek& toiminnan muutoksen tukeminen. Kehitta-
mishankkeen lopputuotoksena valmistui malli etdvastaanoton kayttéonoton tueksi kai-
kille HUS Kuntoutuslinjan fysioterapiayksikdille. Etdvastaanotto on uusi tydmuoto HUS
fysioterapiassa ja tulee tdydentamaan perinteista fysioterapiaa, mutta osaltaan myds

muuttamaan fysioterapeuttien ty6ta.

Etavastaanotto hankkeeseen osallistui viisi vapaaehtoista HUS:n yksikk6a: Raaseporin
sairaalan fysioterapian poliklinikka, Jorvin sairaalan fysioterapiasta Palovammayksikko,
TO6l6n sairaalan fysioterapiasta kaularankaleikatut potilaat, Selkaydinvammapoliklinikka
ja Meilahden sairaalan fysioterapiasta Sydpatautien klinikka. Jokaisesta yksikdsta osal-

listui 1-3 fysioterapeuttia etdvastaanoton toteuttamiseen n. 1,5 kuukauden ajan.

5 Opinnaytetydn tarkoitus, tavoitteet ja tutkimustehtavat

Opinnaytetyon tarkoituksena on kuvata, miten digitalisaation mukaantulo perinteisen fy-
sioterapian rinnalle on nakynyt HUS fysioterapeuttien ja heidéan esimiestensé uusissa
osaamistarpeissa sekd miten se on muuttanut heidan tyotaén. Liséksi tarkoituksena on

kuvata millaisia vaatimuksia digitalisaation johtaminen aiheuttaa esimiestyoélle.

Opinnaytetydn tavoitteena on tuottaa sellaista tietoa, jota voidaan hyodyntaa esimies-

tydssa digitalisaation tullessa osaksi perinteista fysioterapiaa.

Tutkimustehtavana on kuvata:

- Millaista uutta osaamista etavastaanotto edellyttaa fysioterapeutilta?
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- Millaista osaamista etavastaanoton kayttéonotto edellyttéda esimiehelta?

- Miten digitalisaatio muuttaa tyota?

- Millaisia vaatimuksia digitalisaatio aiheuttaa esimiestydlle?

6 Opinnaytetydn toteuttaminen

Opinnaytetyo toteutettiin laadullisena tutkimuksena. Laadullisella eli kvalitatiivisella tut-
kimuksella pyritadn kuvaamaan ja ymmartamaan ilmiota. Silla tavoitellaan ilmidsta lisaa
tietoa tai etsiméén siihen uusia nakdkulmia, jotka mahdollistavat ilmién syvallisen ym-
martamisen. (Kananen 2014: 16.) Tassa opinnaytety6ssa tavoitteena oli ymmartaa digi-
talisaation tuomaa muutosta tydhon ja sen myoéta tydn uusia osaamistarpeita. Digitali-
saatiota tarkastellaan sek& henkiloston ettd heidén esimiestenséa nakokulmista. Naiden
iimididen ymmartamisella pyrittiin kuvaamaan myds organisaation digitaalisen johtami-

sen tilaa.

6.1 Aineiston hankinta

Taman opinnaytetyon tiedonkeruumenetelmiksi valittiin puolistrukturoitu teemahaastat-
telu seka paaosin avoimia kysymyksia sisaltava kyselylomake. Kyselylomakkeen alussa
oli kolme monivalintakysymysta. Haastattelua ja kyselya voidaan kayttaa joko rinnan tai
eri tavoin yhdisteltyina tutkittavan ongelman tai tutkimusresurssien mukaan (Tuomi — Sa-
rajarvi 2009: 71). Opinnaytetydssa haluttiin tarkastella samaa ilmi6ta kahdesta eri nako-
kulmasta. Aikataulullisista syista paadyttiin kerdadmaan aineisto kahdella eri menetel-
malla. Laadullisessa tutkimuksessa suositaan ihmista tiedon keruun kohteena ja tutkit-
tavien nékdkulmat ja aani padsevat esille. Tutkittavien kohdejoukko valitaan tutkimuk-

seen tarkoituksen mukaisesti. (Hirsjarvi - Remes — Sarajarvi 2007: 160.)

Opinnaytetytssa haastateltiin yksilollisesti kuutta etdvastaanottohankkeeseen osallistu-
nutta fysioterapeuttia. Jos kehittdmiskohdetta on tutkittu vahan, haastattelulla on mah-
dollista saada keratyksi uusia nakokulmia avaavaa aineistoa. (Ojasalo - Moilanen — Ri-
talahti 2009: 95.)

Haastattelut tehtiin 18.12.2019 - 24.2.2020 valisella ajalla haastateltavien omilla typai-

koilla ennalta sovittujen aikataulujen mukaisesti. Jokainen haastateltava oli etsinyt
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omasta tydyksikostaan rauhallisen tilan haastattelua varten. Kaikkiin haastateltaviin oltiin
ensin yhteydessa sahkopostitse tiedustellen kiinnostusta osallistua tutkimukseen. Haas-
tatteluissa kaytettiin teemahaastattelurunkoa (Liite 1), jonka mukaan haastattelut eteni-
vat ennalta suunniteltujen aihepiirien ja avainsanojen mukaan. Haastattelujen kesto
vaihteli 16 minuutista 47 minuuttiin. Kaikki haastattelut nauhoitettiin ja tallennettiin. Taméa
iimoitettiin haastateltavalle ensin séhkdpostin saatekirjeessa seka viela paikanpaalla

juuri ennen haastattelua.

Tassa opinnaytetydssa toisena aineistonkeruumenetelména kaytettiin kyselya (Liite 2),
joka lahetettiin 17.2.2020 verkkokyselyna etavastaanottohankkeeseen osallistuneiden
fysioterapeuttien esimiehille, joita oli kuusi. Kysely toteutettiin HUS organisaation sisalla
toimivan Office 365:n tydkalun Forms kautta. Kysely lahettiin esimiehille sahkdpostilin-
kissd. Sahkoposti sisélsi tarkat vastausohjeet ja kyselyn takaisin lahetys asetettiin niin,
etta tutkija ei ndhnyt kenelté vastaus oli. Kyselyssa oli 3 monivalintakysymysta, jotka
koskivat vastaajan taustatietoja. Avoimia kysymyksia oli 7. Kysymykset etenivat samoilla
teemoilla ja aihepiireilla kuin haastattelutkin. Myds esimiehié lahestyttiin ensin sahkdpos-

titse kartoittamalla kiinnostusta osallistua tutkimukseen.

6.2 Aineiston analysointi

Opinnaytetyota varten keratty aineisto kasiteltiin anonyymisti. Haastatteluaineisto ja ky-
selyiden vastaukset analysoitiin induktiivisella eli aineistolahtdisella sisallonanalyysilla.
Aineistol&htdinen sisallon analyysi voidaan tiivistaa kolmivaiheiseksi. Ensin aukikirjoitet-
tuaineisto pelkistetddn eli redusoidaan, jolloin etsitdén tutkimustehtavan kysymyksilla
niitd kuvaavia ilmauksia. Samaa tarkoittavat ilmaisut alleviivataan erivarisilla kynilla.
(Tuomi — Sarajarvi 2009: 109.) Seuraavassa vaiheessa aineisto klusteroidaan eli pelkis-
tetyt ilmaukset ryhmitellaéan alaluokiksi ja edelleen alaluokkien ryhmittelya kuvataan yla-
luokkina, ylaluokkien yhdistamista paaluokkina ja ndiden ryhmittelyd yhdistavana luok-
kana. Kaikki luokat nimetaan luokan siséltéa kuvaavalla kasitteell&. Luokittelu tiivistaa
aineiston, jolloin yksittaiset tekijat sisallytetdan yleisempiin kasitteisiin ja syntyy alustavia
kuvauksia tutkittavasta ilmiosta. Kolmannessa vaiheessa abstrahoinnissa eli kasitteellis-
tamisesta edetdan yleiskasitteiden avulla kuvaukseen tutkimuskohteista. (Tuomi-Sara-
jarvi 2009:110-112.)
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Kuusi haastattelua litteroitiin eli aukikirjoitettiin puhtaaksi sanasta sanaan. Taytesanat
jatettiin kirjoittamatta kuten myoés kysyjan myoétailyt ja osa kommenteista. Litteroitua teks-
tia syntyi 19 sivua. Aineistoa luettiin huolella useita kertoja teema kerrallaan ja poimittiin
niista tutkittavaa ilmiéta kuvailevia ilmaisuja. Aukikirjoitettu aineisto pelkistettiin kolmen
aihepiirin mukaan: tydbn muutos, uudet osaamistarpeet, digitalisaation johtaminen. Sitten
pelkistetyt iimaukset ryhmiteltiin ja nimettiin mahdollisimman kuvaaviksi alaluokiksi. Luo-
kittelu jatkui alaluokkien muodostamisella ylaluokiksi, jotka myds nimettiin kuvaavasti.
Ylaluokista muodostettiin paaluokka, joka myos nimettiin.

Taulukko 1. Esimerkki alkuperaisten ilmausten pelkistamisesta ja luokittelusta.

Alkuperainen Pelkistetty il- | Alaluokka Ylaluokka Paaluokka

ilmaus

maus

"Potilaiden ois

Potilaille palve-

Palvelun Oi-

Potilaskeskei-

Fysioterapeut-

mahdollista lua oikea-aikai- | kea-aikaisuus | syys tien uudet
saada palvelua | sesti. osaamistar-
vahan oikea- peet

aikaisemmin”

7 Tutkimustulokset

Tassa luvussa esitelladn haastatteluista ja kyselyista saatujen vastausten tulokset eritel-
tyna tutkimuskysymyksittdin; uusi osaaminen, tydn muutos ja digitalisaation johtaminen.
Jokaista tutkimuskysymyksen vastausta tarkastellaan ensin fysioterapeuttien ja sitten
heidan esimiestensd nakokulmista. Tutkimukseen haastateltiin kuutta HUS Kuntoutus-

linjan fysioterapeulttia ja kyselyn vastasi nelja HUS Kuntoutuslinjan esimiesta.

Esimiesten kyselyyn liittyi kolme taustakysymysta, joiden vastaukset jakaantuivat seu-
raavasti, kun vastaajia oli nelja. Kaksi esimiesta oli ollut alle viisi vuotta esimiestehtavissa
HUS:ssa. Kahdella vastaajista tydvuosia oli kertynyt 5-15 vuotta. Kahdella esimiehista
oli alaisia 10-30 henkilda ja kahdella yli 30 henkilt6a. Esimiesten koulutustaso jakaantuli
seuraavasti; yksi yliopistotason tutkinto, yksi ylempi ammattikorkeakoulu tutkinto, yksi

alempi ammattikorkeakoulu tutkinto ja yksi opistoasteen tutkinto.

Fysioterapeuttien haastatteluissa ei esitetty taustakysymyksia.
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7.1 Digitalisaatio edellyttaa uutta osaamista

Ensimmainen tutkimuskysymys koski uusia osaamistarpeita. Aineiston eli haastattelujen
ja kyselyiden vastauksien perusteella digitalisaatio vaatii uudenlaista osaamista seké
henkildstolta etta esimiehilta.

7.1.1 Digitalisaation vaikutus fysioterapeuttien uusiin osaamistarpeisiin

Fysioterapeuttien nakemykselle tydnsa uusista osaamistarpeista digitalisaation tullessa
osaksi perinteista fysioterapiaa saatiin alaluokkien ryhmittelyn jalkeen kuusi ylaluokkaa,
joista paaluokaksi muodostui fysioterapeuttien kokemus siitd, millainen osaaminen
tydssa koettiin tarkeaksi digitalisaation tullessa perinteisen fysioterapian rinnalle. Ylaluo-
kat ovat innovatiivisuus, kohtaaminen, eettisyys, verkostoyhteistyd, teknologia ja potilas-
keskeisyys. Kuviossa 2 esitellaén digitalisaation vaikusta fysioterapeuttien uusiin osaa-

mistarpeisiin.
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—{ INNOVATIIVISUUS J

* Kyky tehda tydta uudella tavalla
*Halua oppia uusi toimintatapoja

* Tydn uudenlainen ymmartaminen
* Luovuus

* Avoimuus

 Uudistumisvalmius

—{ KOHTAAMINEN J

* Tarvitaan uusia vuorovaikutustaitoja

* Viestitintatekniikka

» Uudenlainen vuorovaikutus oli voimaannuttavaa
* Enemman lasnaoleva

* Luonteva vuorovaikutus

* Ohjaustavat muuttuivat

—{ EETTISYYS J

« Potilaiden valinta etdvastaanottoon

« Potilaiden tunnistautumiseen liittyvat haasteet
* Tarvittiin potilaan suostumus

* Palvelun yhdenvertaistaminen
 Toimintaympaériston turvallisuus

4[ UUDENLAINEN VERKOSTOYHTEISTYO J

* Moniammatillisuus

» Uudet sidosryhmat

* Yhteisty® auttoi uuden toimintatavan kayttdonotossa ja hallitsemisessa
« Evoa kehitettiin yhteiskehittelytapaamisissa

» Kokemusasiantuntijoiden merkityksellisyys

* Potilaiden @ani kuuluviin

4[ TEKNOLOGIAOSAAMINEN J

*Uusien laitteiden oikea ja tarkoituksenmukainen kaytto
» Uudenlainen kirajautuminen vastaanotolle

« Potilaita piti myos osata neuvoa tekniikassa

« Aiemmasta koulutuksesta oli apua

—[ POTILASKESKEISYYS J

« Potilaiden tasavertaisuus palveluun

* Palvelun oikea-aikaisuus

* Evo oli potilaalle tiivis ja focusointuneempi kaynti

* Fysioterapeutti koki lasndolevampaa kohtaamista

* Haasteena I0ytaa oikeat potilaat etavastaanottokayntiin

* Potilaan oman asuinympariston hyédyntaminen etéavastaanottokaynnilla
« Potilaan ohjaus niin, ettd han ymmartaa asiat oikein

« Pohdittiin, misté potilas saa riittdvaa ATK-apua tarvittaessa, riittdako fysioterapeutin
neuvonta

Kuvio 2. Paaluokan digitalisaation vaikutus fysioterapeuttien uusiin omaamistarpeisiin sisaltamat

yla- ja alaluokat
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Innovatiivisuus nousi taman tutkimuskysymyksen yhdeksi tarkedksi nakemykseksi. Moni
vastaajista koki merkitykselliseksi kyvyn tehda ty6ta uudella tavalla. Yksi konkreettinen
tapa oli miettid, miten muuttaa potilaan manuaalinen ohjaus taysin sanalliseksi oh-
jaukseksi, kun kaytossa oli etdyhteys. Yksi haastateltavista halusi oppia ndkemaan vi-
deon kautta miten potilas harjoittelee omassa asuinymparistossaan. Suhtautuminen tyon
uudelleen suunnitteluun oli padosin positiivista, kun se saatiin tehda itsenaisesti ja koet-

tiin luottamusta esimiehen suunnalta.

"Kykyé ajatella asioita toisin, et miten niijtd asioita pystyis toisella tavalla

tekemaan”

"Asioita, mité on tottunut tekeméaéan manuaalisesti ohjaamaan potilaalle, mi-
ten niita pystyis sit tekemaan pelkalla verbaalisella ohjauksella kameraa

hyddyntéen”

“Etédvastaanotot tuo paljon sellaista uuttakin eli sitten me péaastaan nake-

méan sitd miten potilas pystyy siind omassa kodissaan harjoittelemaan”

Kaikki vastaajat kokivat uusien osaamistarpeiden yhdeksi tarkeimmaksi ilmioksi potilaan
kohtaamisen. Haastateltavat kokivat, ettd uudenlaisia taitoja tarvitaan kommunikaatioon
ja vuorovaikutukseen, kun tydskennellaan etana potilaan kanssa. Kuitenkaan ei koettu
koulutuksen tarvetta siihen, vaan ennemminkin omien tydskentelytapojen lahempaa tar-
kastelua ja ajatusta siitéa, miten omaa kommunikaatiota voisi muuttaa videonvalitteisessa
kohtaamisessa potilaan kanssa. Sivuttiin viestintatekniikan merkitystd. Kohtaaminen ja
vuorovaikutus etana potilaan kanssa koettiin myos erittdin positiivisena asiana. Uuden-
lainen vuorovaikutus koettiin tdrkeana ja voimaannuttavana. Osa haastateltavista halusi
todella panostaa siihen ja tehda siita yhta luontevan kuin perinteinenkin vastaanotto oli.
Yksi haastateltavista koki, ettd etavastaanotto mahdollisti enemmaéan lasnéolevan koh-
taamisen potilaan kanssa. Haasteeksi tdssd uudenlaisessa kohtaamisessa koettiin se,
etta miten osaa havaita, ettd potilas ymmartaa asiat samalla lailla kuin fyysisessa kon-
taktissakin seka korvaako verbaalinen ohjaus manuaalisen ohjauksen, jotta potilas ym-

martéa kameran toisessa paassa asiat oikein.

"Vaatii paljon uuden opettelua, etta saa potilaat vastaamaan ja kertomaan

asioita videovdlitteisesti”
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"Wuorovaikutus on erittéin tarkeeta, koska se on myos voimaannuttavaa ja
lisda resilienssia. Siina vuorovaikutuksessa on sekin myds, et opettelee
katsoo sitd kameraa eikd kato sitd ruutua. Me harjoiteltiin kolleegan

kanssa”

"Wuorovaikutus ja viestintd. Onko se semmonen, et potilas ymmartaa sa-

malla lailla kuin fyysisessé ldsnéollessa vai pitdaké sitd muuttaa jotenkin”

“Oli helppoa keskustelun muotoiseen ohjaukseen tdmé videovalitteisyys”

Tybn uusiin osaamistarpeisiin haastateltavien vastauksista nousi vahvasti myos eetti-
syyden kasite uudenlaisista nékdkulmista. Moni vastaaja koki, etta oli haasteellista valita
etdvastaanottoon soveltuvat potilaat tai valita heille oikea vastaanottokaynti fyysisen ja
etdvastaanoton valilla. Toisena eettisena ndkodkulmana vastaajat kokivat potilaan tunnis-
tautumiseen etavastanottoon liittyvat haasteet. Pohdittiin sité, onko toisessa paassé oi-
kea ihminen, kenelle asioista puhuttiin. Toisaalta taas, kun potilas joutui kirjautumaan
etdvastaanottoon pankkitunnuksilla se lisési yhden vastaajan mielesta luottamusta, etta
oikean ihmisen kanssa oltiin tekemisissa. Muita asioita eettisyyteen liittyen olivat, var-
mistaa potilaalle, ettd olen yksin huoneessa, potilas otettiin vastaan etanékin rauhalli-

sessa ymparistossa seka potilaan suostumus etavastaanottoon.

"Siind pyydettiin suostumus ja potilaalla piti olla tda tekniikka kunnossa et

vain semmoisia potilaita voitiin ottaa”

“Meillé oli rajattu tiettyyn potilasryhméén”

"Pitdéa ottaa huomioon, ettd potilas ndkee mun olevan yksin huoneessa

ettei t4élla yks’kaks ole muita”

"Siihen liittyy tiettyja eettisia asioita miten potilasta kohdataan etévastaan-
otolla, kokeeko se potilas saavansa meilta terapeuteilta sité lAsnéoloa kun
me ei olla fyysisesti samassa paikassa ja toisaalta ihan tammdseen poti-

laan tunnistamiseen liittyvét asiat”
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Neljantena ylaluokkana tyon uusista osaamistarpeita nousi haastatteluaineistosta uu-
denlainen verkostoyhteistyd. Tassa opinnaytetydssa kaikki haastateltavat kokivat ver-
kostoyhteistydn ymmartamisen ja toteuttamisen yhdeksi tarkeimmaksi voimavaraksi di-
gitaalisen toimintatavan kayttéoénotossa. Kolmessa opinnaytetytéhon osallistuvassa fy-
sioterapiayksikossa etavastaanotto toteutettiin konkreettisesti yhden tai useamman am-
mattiryhman kanssa yhdessa. Etdvastaanottohanketta kehiteltiin yhteiskehittelytapaami-
sissa, johon osallistuivat kaikki etdvastaanottoa tekevat fysioterapeutit, hankkeen pro-
jektikoordinaattori, projektipdallikko ja kokemusasiantuntijat. Myds fysioterapeuttien esi-
miehilla oli mahdollisuus osallistua. Naissd tapaamissa pohdittiin yhdessa hankkeen
haasteita, onnistumisia, yritettiin |0ytaa keinoja miten edetdén vaikeissa tilanteissa seka
kannustettiin toisia. Haastateltavat kokivat tapaamiset parhaaksi tuen muodoksi hank-
keen aikana. Yksi haastateltavista koki, etta yhteistapaamisille oli vaikea l6ytaa aikaa,
mutta koki hyvana, etta niihin pystyi osallistumaan myds etéané. Kaikki haastateltavat ko-
kivat kokemusasiantuntijoiden roolin erittdin merkitykselliseksi yhteistapaamisissa. He
antoivat palautetta prosessiin tuoden asiakaskokemusta esille.

"Oli hyvé, etta meilla oli saanndéllisesti niitd tapaamisia, siella miettittiin ihan

sité prosessin eteenpéin viemisté vaihe vaiheelta”

"Oli potilaat ja sitten oli kokemusasiantuntijat ja sitten ammattilaiset, niin

mun mielesté se oli hyva”

“Tuli aina tietyt péivét, koska me tavattiin ja sit meilla oli tietysti sidosryh-
mana ne rintasydpahoitajat. Meilla oli kokouksia myds rintasydpahoitajien

ja niiden esimiesten kanssa”

Viidentena ylaluokkana fysioterapeuttien uusiin osaamistarpeisiin nousi teknologiaosaa-
minen. Etavastaanottoon liittyva tekniikka koettiin paasaantodisesti melko tydlaana ja sii-
hen liittyvat haasteet saivat vastaanoton tuntumaan monesta vaikealta. Piti oppia laittei-
den oikea ja tarkoituksenmukainen kayttd, kirjautuminen vastaanotolle ja toisinaan piti
kyeta neuvomaan potilaitakin tekniikassa, jotta yhteydenotto onnistuu. Kameran kaytto
koettiin uutena tydvalineena vaikealta. Toisaalta haluttiin oppia sen hyédyntaminen ja
siihen liittyvat uudet mahdollisuudet potilaiden fysioterapiassa. Kaksi vastaajaa puoles-
taan koki teknologian kayton helpolta. Toinen oli kdynyt etavastaanottoon liittyvan kou-
lutuksen ennen tata hanketta ja toinen vastaaja oli tydskennellyt jo aiemmin potilaiden

kanssa digihoitopolulla.
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"Ma luulen, etta jos sitd ois enemman tehnyt, niin tekniikka ois tullut itelle

varmemmaks ja tutummaks, et se ois vaatinut useimpia toistoja”

"Haasteet liittyivét aika usein siihen tekniikkaan ja sit kun se tekniikka tuntui

liian tyblaélta sit myods se etdvastaanotto tuntui haastavalta”

"Meille tekniikka ei tuottanut mitdan suuria vaikeuksia, se oli aika helppoo

Ja ndppéréa. Oltiin jo siella digihoitopolulla”

Uusien osaamistarpeiden kuudentena ylédluokkana haastateltavien vastauksista nousi
potilaskeskeisyys, jossa oli paljon yhtalaisyyksia potilaan kohtaamisen kanssa. Potilas-
keskeisyyteen liittyen haastateltavat nostivat esille asioita hyvin laajasta nakékulmasta,
jota esitellaén kuviossa 3. Potilaskeskeisyyteen liitettiin myts haasteita, koska toiminta

oli uutta ja usko omaan osaamiseen oli sen vuoksi vield huteraa.

"Me pééstdan ndkemaan sitd miten potilas pystyy omassa kodissaan har-

Joittelemaan”

“Potilaiden ois mahdollista saada palvelua ehka vahan oikea-aikaisemmin

Ja helpommin, et niiden ei tarvis aina liikkuu paikasta toiseen”
7.1.2 Esimiesten nakemykset henkiléstonsa uusista osaamistapeista
Kuviossa 3 esitellddn henkilostbén uusia osaamistarpeita vastaamaan HUS:n vuoden

2019 lapimurtohanketta "Uudet palvelukonseptit digitalisaatiota hyddyntaen” esimiesten

kuvaamina. Alaluokkien ryhmittelyn jalkeen saatiin kolme paaluokkaa.
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—[ ASIANTUNTIJUUS J

 Tarvitaan tyontekijoitd, jotka haluavat kehittda itsedén terveydenhuollon
tyontekijoind

*Pohdintaa digin soveltamisesta kaytannén tyéhon

*Halua kayda kongresseissa oman osaamisen vahvistamiseksi

*Hanke lahti taysin tydntekijastani liittyen hanen opintojensa jatkokehittdmiseen

Kiinnostusta digi-ilmiéta kohtaan

*Valmiutta

—[ OSAAMINEN }

*Ymmarrystd mika on hyva palvelu
*Osaaminen ja ATK-taidot hyvalla tasolla tyén tekemiseen

*Ohjauksen ja neuvonnan rakentaminen potilasta osallistaen ja palastellen, jotta
tieto valittyy potilaalle selkeéasti

—{ VERKOSTOYHTEISTYO }

*Osaaminen kehittyi yhteiskehittelyn ja yhdessé ideoimisen kautta tydryhman
kanssa

*Kykya verkostoitua
*Yhdessa pohtimista

Kuvio 3. Paaluokan henkiloston uudet osaamistarpeet esimiesten kuvaamina sisaltamat yla- ja

alaluokat

Esimiesten vastauksista nousivat selkeasti asiantuntijuuden ja osaamisen ilmitt. Asian-
tuntijuuden alaluokista esimiehet nostivat esille tyéntekijoiden halun kehittda itsedén
seka valmiuden ja kiinnostuksen digitalisaatiota kohtaan. Osaaminen linkittyi puolestaan
ymmarrykseen siitd millainen on hyva palvelu potilaille seké potilaan osallistamisen mer-

kityksen omaan hoitoonsa.

Kolmanneksi ylaluokaksi fysioterapeuttien uusiin osaamistarpeisiin nousi verkostoyh-
teistyd. Sen merkityksellisyys tydn digitalisoitumisessa on noussut erittain tarkeaksi ilmi-
Oksi taman paivan tydelamassa.

7.1.3 Digitalisaation vaikutus esimiesten uusiin osaamistarpeisiin

Kuviossa 4 esitelladn esimiesten vastaukset omiin osaamistarpeisiinsa digitalisaation

myota. Alaluokkien ryhmittelyn jalkeen saatiin kolme ylaluokkaa.
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—[ ESIMERKILLA JOHTAMINEN J

*Esimiehelld pitda olla ymmarrysta potilaiden tarpeista eri erikoisaloilla
*Halua olla mukana yhteisissa prosesseissa
+Olla kiinnostusta digitalisaatiota kohtaan

KULTTUURIN LUOMINEN |

*Rohkaista

*Innostaa

* Ennakkoluulottomuus
*Kykya motivoida
*Henkiloston osallistaminen
*Mahdollistaa kehittaminen

DIGITALISAATION KEHITTAMISTA TUKEVAN \

—{ KYKYA MUUTOSJOHTAMISEEN }

Kuvio 4. Paaluokan esimiesten osaamistarpeet heidan itsensé kuvaamina sisaltamat yla- ja ala-
luokat

Esimiehet kuvasit omaan tyohonsa liittyvaa uutta osaamista digitalisaation my6ta. Opin-
naytetyon teoriaosuudesta nousivat esille samankaltaiset ilmiét kuten esimerkilla johta-
minen ja esimiehen oma asennoituminen digitaaliseen maailmaan. Innovaatiokulttuurin
vahvistaminen yksikdssa vaatii esimiehelta tietynlaisen kulttuurin ymmartamista ja sen
eteen toimimista. Téallaista suuntaa tukevat esimiesten vastaukset ylaluokassa digitali-
saation kehittdmista tukevan kulttuurin luominen. Kaikkien esimiesten vastauksista nousi
ymmarrys johtajuuden merkityksesta tyon muuttuessa ja mita esimiehelta tarvitaan muu-

toksen onnistumisessa. Yhdeksi ylaluokaksi tuli siis muutosjohtaminen.

7.2 Digitalisaatio muuttaa tyota

Toinen tutkimuskysymys koski tydn muutosta digitalisaation tullessa perinteisen tyon rin-
nalle. Tutkimusaineiston perusteella tyd muuttui digitalisaation myota. Tydn muutosta ei
kuitenkaan koettu tyéelamaa taysin mullistavana muutoksena. Ennemminkin muutos li-

sasi ja korosti tydssa esiintyvia tiettyja elementteja voimakkaammin ja uudella tavalla.
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Fysioterapeuttien nakemyksia tydnsa muutoksesta
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Fysioterapeuttien nakemykselle tydnsa muutoksesta digitalisaation tullessa osaksi pe-

rinteista fysioterapiaa saatiin alaluokkien ryhmittelyn jalkeen viisi ylaluokkaa, joista paa-

luokaksi muodostui fysioterapeuttien kuvaamia ndkemyksia tydn muutoksesta digitali-

saation myota. Kaikki vastaajat kokivat muutoksia perinteiseen fysioterapiaan etavas-

taanoton mydéta. Paaosin muutokset koettiin positiivisiksi. Muutamia haasteitakin muu-

tokseen liittyi. Miten tyd muuttui digitalisaation tullessa osaksi ty6ta, saatiin ilmiéta ku-

vaavia ylaluokkia nelja: innovatiivisuus, potilaslahtdisyys, muutos kaytanndn tyéhon, ver-

kostoyhteistyon lisdantyminen. Kuviossa 5 esitelladn fysioterapeuttien kokemuksia

tydnsa muutoksesta digitalisaation myota.

4[

INNOVATIIVISUUS

*Uusi mahdollisuus tehda ty6ta
*Lisdmahdollisuus potilaiden fysioterapiassa
*Rohkeus uudistaa tyota

*Uskallus poiketa tutusta

*Valmius luoda ja kehittdd uusia toimintamalleja

4[

POTILASLAHTOISYYS

«Kéaynnin yksil6llisempi suunnittelu

*Potilas aktiivinen osallistuja

*Potilas sai avun nopeammin

*Vastaanotto oli tiivis

*Vastaanotto oli lyhyempi, mutta kohdentui paremmin (4)
*Fysioterapeutti enemman lasna

*Oikea-aikainen palvelu

*Potilaiden yhdenvertaisuus

R

MUUTOS KAYTANNON TYOHON

*Teknologian muutos

* Tarvittiin kamera ja mikrofoni (5)

* Tekniikan haltuunottaminen oli haasteellista (3)
«Etukéteisjarjestelyihin meni paljon aikaa

*Muutos toimintaymparistossa

*Vastaanoton rungon selkeys ja loogisuus miettittava

4[

VERKOSTOYHTEISTYON LISAANTYMINEN

*Moniammatillisuus
*Yhteiskehittelytapaamiset
* Sidosrymien merkityksellisyys

Kuvio 5. Paaluokan Fysioterapeuttien kokemuksia tydnsa muutoksesta digitalisaation myota si-

saltamat yla- ja alaluokat
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Digitalisaatio koettiin uutena mahdollisuutena ja tapana tehda ty6ta tai lisémahdollisuu-
tena potilaiden fysioterapiassa. Etdvastaanotto koettiin rohkeutena uudistaa tyéta ja us-
kallusta poiketa tutusta. Mydnteisina asioina koettiin myds uudet oivallukset ja uudenlai-
nen pohdinta tyon tekemisesta digitalisaation avulla. Tarkeéksi koettiin kehittaa ja sovel-
taa uusia keinoja ohjata potilasta, kun manuaaliset ohjaustavat eivat enaa digitaalisesti
ole mahdollista. Yleisesti oltiin valmiita luomaan uusia toimintatapoja ja -malleja tyon te-

kemiseen. Naista kokemuksista muodostui paéluokaksi: tydon muutos innovatiiviseksi.

"Tybssé pitéis pystyy suhtautuu siihen, ettd antais muutokselle mahdolli-

suuden”

"Se oli yks lis&mahdollisuus potilastyén tekemisessé”

"Meidén pitéis vield paremmin oivaltaa ne tilanteet missa me voitais sita

hyddyntaa”

Kokemus tyon muutoksesta oli vahvasti yhteydessa potilaslahtdisyyteen. Kaikki vastaa-
jat kokivat tydnsd muuttuneen yhad enemman potilaslahtdisemmaksi digitalisaation
my6ta. Koettiin, ettd potilasty6ta ja potilaan kuntoutuspolkua pystyi etdvastaanottokayn-
nin myo6ta suunnittelemaan yksildllisemmin potilaan ollessa samalla vahvemmin keski-
0ssa ja aktiivinen osallistuja. Koettiin myos etta, potilasta pystyttiin auttamaan nopeam-
min. Etavastaanotto muutti fysioterapian vastaanottokayntid fokusoituneemmaksi poti-
laalle ja pysyi tiivimmin kasassa lyhentden vastaanottokayntia. Nelja fysioterapeuttia
koki, ettd digitaalinen vastaanottokaynti lyhensi fysioterapian vastaanottoaikaa. Tarke-
aksi koettiin myos kokemus siita, etta oltiin enemman lasné potilaan kanssa siina het-
kessa. Yksi vastaajista totesi monen potilaan olleen tyytyvédinen etéavastaanottokayntiin.
Yksi vastaajista puolestaan koki etdvastaanoton yhdenvertaistavan potilaiden fysiotera-

piaa ja mahdollistavan potilaalle oikea-aikaisemman palvelun.

Yksikdssa, jossa ryhmamuotoinen fysioterapian vastaanottokdynti muutettiin yksilol-
liseksi etdvastaanottokaynniksi, pystyttiin yksiléllisemmin huomioimaan ja kyselemaan
potilaiden kuulumiset, kiputilanne, erot oireissa, sen hetkinen liikkumis- ja toimintakyky
seka arkiaktiivisuus. Naistd kokemuksista muodostui paaluokka tyé muuttui potilaslah-

toisemmaksi.
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"Tan digivastaanoton vuoksi me nahtiin se turvotus esimerkiksi sielta vi-
deon valityksella ja sitd kautta sitten myo6s rauhoitettua potilasta ettei ole
mitd&n hataa, et nyt aloitetaan hoito ja sit myods ohjaamaan kaikki jumppa-

likkeet videon vdlitykselld”

*Jos on paljon ruuhkaa ja me halutaan néille potilaille mahdollisimman no-

peesti kompressiotuotteet, niin tda toi parannuksen siihen puhelimeen”

"Et&vastaanottoa pystyttais kayttAmaan orientoivaan arvioon ja alustavaan
tutkimiseen ja tilanteen kartoittamiseen ja sitten mahdollisesti siiné lisana

ihan normaali vastaanottokaynti vois olla tiivimpi ja nopeempi”

Kaikki vastaajat kokivat muutosta kaytannon tyéhoénsa etdvastaanoton myota. Suurin
muutos koettiin teknologiaan liittyen. Etdvastaanottoon tarvittiin toinen nayttbépaéte, ka-
mera ja mikrofoni. Ty tehtiin kameran valityksella. Osa vastaajista koki, ettéd tekniikan
haltuun ottaminen oli haasteellista. Ennen etdvastaanottokayntia piti tehda potilaalle
ajanvaraus, kirjautua itse ohjelmaan, etsia potilaan ajanvaraus ja saada yhteydenotto
potilaaseen. Koettiin, ettd etukateisjarjestelyihin meni paljon aikaa, mutta itse vastaan-

otto kaynti oli ajallisesti lyhyempi.

"Kaikki vei aluksi enemmén aikaa, se ajan varaaminen ja vastaanottoon
valmistautuminen oli erilaista. Piti se tekniikkakin ottaa ensin ottaa haltuun,

kuulokkeet ja muut ja menna sisélle siihen ohjelmaan”

“Joutui tekeméédn enemmén sellaista aikataulutusta. Piti molemmin puolei-

sesti saada se aika sovittua”

"Tekniikka muuttui siiné eniten. Oli toinen néyttd ja kamera”

Toisena konkreettisena muutoksena koettiin muutos toimintaympaéristossa ja tilassa. Ti-
lan, jossa etavastaanotto tehtiin, piti olla rauhallinen ja taustaltaan neutraali, jolloin poti-
laan huomio ei kiinnity ympéaristoon. Vastaanottokayntia jouduttiin miettimd&n myds si-
joittumisen ja liikkkumisen suhteen, jotta pysyttiin kokoajan kontaktissa potilaaseen vi-
deon vdlityksella. Yhdessa yksikdssa painotettiin vastaanoton runkoa ja etenemista, joka

tulee miettid paremmin vastaamaan videonvalitteista kontaktia potilaaseen. Vastaanoton
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tulisi olla selkedmpi kokonaisuus ja edeta loogisesti ilman syrjahtelyita tai ihmisten pu-

humista yhta aikaa.

"Piti miettid miten se tila toimii sen vastaanoton aikana. Etta on rauhallinen

ymparist6 ja tausta semmoinen, ettd mitkaan tekijat ei vois vaikuttaa naky-

vyyteen”

"Kun itselléd ei oo poliklinikkahuonetta, niin se toi oman haasteensa siihen

etdvastaanottokayntiin”

Neljanneksi ylaluokaksi muodostui tydn muutokseen liittyen verkostoyhteistydn lisaanty-
minen. Suurella osalla haastateltavista oli etédvastaanoton myoéta paljon yhteistyéta eri
ammattirynmien kanssa, vaikka hallinnollisesti tydskenneltiin eri yksikdissa. Moni koros-
tikin moniammatillisuuden lisaantymista ja merkitysta. Verkostoyhteistyd koettiin yhteis-
kehittelytapaamisten kautta positiiviseksi ja omaa tyotdan tukevaksi. Siella tydskenneltiin
eri yksikoissa toimivien kollegoiden kanssa. Etéavastaanoton yhteiskehittelytapaamisiin
osallistui myos kokemusasiantuntijoita, joiden rooli nousi tassa hankkeessa erityisen tar-
keaksi vahvistaen seka asiakaskokemuksen etté asiakaslahtdisyyden nakdkulmia.

"Rintasybpéhoitaja laittoi vastaanoton alulle. Han oli siind mukana niin, ett4
hanen tehtéava oli ohjeistaa potilas kirjautumaan sinne Omapolulle tai rekis-

terbitymaan Terveyskylaan”

"Vastuu ja isoin rooli ndissé etédvastaanotoissa oli kuntoutusohjaajalla, joka

kavi lapi jonossa olevat asiakkaat, ketka tdhéan soveltuis”

"Moniammatillinen tyd korostui ja muutenkin meidéan vastaanotot oli mo-

niammatillisia vastaanottoja. Kokoonpano vaihteli”

"Se on moniammaitillista ty6té ja potilaita yhdessé tutkitaan ja arvioidaan”
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7.2.2 Esimiesten vastaukset henkildstonsa tydn muutokseen

Esimiehet vastasivat kyselyssd myos siihen, miten heidan henkildstonsa eli fysiotera-
peuttien tyd muuttui etdvastaanoton myota. Alaluokista muodostettiin nelja paaluokkaa.
Kuviossa 6 esitelladn esimiesten ndkemyksia henkildstonsé tyén muutoksesta digitali-

saation myo6ta.

POTILASKESKEISYYS J

*Potilaan kuntoutusprosessin arviointia etana ilman, etta potilas joutuu
matkustamaan

*Helpompi tapa pitda yhteytta potilaaseen

VERKOSTOYHTEISTYON LISAANTYMINEN J

*Yhteistydbmahdollisuudet paranivat
*Moniammatillisuus

TYOTAPOJEN UUSI TARKASTELU J

B I T

MUUTOS KAYTANNON TYOHON }

«Uutta tyon aikatauluttamista
* Tutkimus- ja ohjaustavat muuttuivat

Kuvio 6. Paaluokan esimiesten nakemykset henkilosténsa tyon muutoksesta digitalisaation myota

sisaltamat yla- ja alaluokat

Mielenkiintoista oli, ettd ylaluokiksi saatiin taysin samat luokat kuin henkildstonkin koh-
dalla. Potilaskeskeisyys korostui digitalisaation myo6ta molemmissa ryhmissa. Myos ver-
kostoyhteistyOn lisd&ntyminen ja ennen kaikkea sen uudenlainen merkityksellisyys néh-
tiin molemmissa ryhmissa tarkeaksi muutokseksi digitalisaation myéta. Myos esimiehet
kokivat henkildstonsd tydon muutokset nimenomaan uutena tarkasteluna tyén tekemi-
seen. Innovatiivisuus ei kuitenkaan noussut esille niin vahvana elementtind kuin henki-
|6ston vastauksista. Ja digitalisaation vaikutus kaytannén tyohon oli hyvin selkea muutos

molemmissa ryhmissa.

7.2.3 Esimiesten nakemyksia mita tarvitaan tydon muutokseen

Alaluokkien ryhmittelyn jalkeen tydn muutokseen tarvittavia paaluokkia saatiin kuusi. Ku-

viossa 7 esitellaan esimiesten ndkemyksia tarpeista, jotta ty® voi muuttua.
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VUOROVAIKUTUS
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* Dialogisuuden lisdantyminen
*Vastavuoroisuus

|

JOHTAMINEN

*Vision, strategian ja tavoitteiden tunnistaminen
* Siirtymista valmentavampaan johtamiseen

* Osallistavaa johtamista

* Tydntekijéiden &éni kuuluviin

* Henkilstdn osallistaminen

TYOYHTEISON TUKI

TYON FOCUSOITUMINEN

INREE

HALUA MUUTTAA TYOTA

* Ennakkoluulottomuus

* Positiivisuus uutta kohtaan
* Asenne

* Rohkeus

4[

AIKAA

* Tydhon tulisi saada véljyytta, etté uutta voidaan kehitta ja ideoida

Kuvio 7. Padluokan Mité tarvitaan, jotta ty6 voi muuttua ylaluokkien sisaltamat alaluokat

Tulevaisuuden tydntekijan tarkein ominaisuus on halu ja kyky oppia uutta seké kehittaa

tyota. Tassa kyselyssa esimiehet nostivat sen tarkeaksi vaatimukseksi siihen mité tarvi-

taan, jotta ty6 voi muuttua. Tyoyksikon tuki ja osallistuminen koettiin liittyvan vahvasti

tyon kehittamiseen. Siihen liittyy myos avoin jatkuva vuorovaikutus, joka perustuu dialo-

gisuuteen esimiesten ja henkiloston valilla, tydyhteison jasenien keskindiseen kommuni-

kointiin sek& eri sidosryhmien ja palvelua tuottavien henkildiden kanssa. Tyon jatkuva

tarkentaminen vastaamaan ketterammin asiakkaiden ja potilaiden tarpeita oli huomioitu

yhdessa vastauksessa. Kaikki esimiehet toivat johtamisen merkityksellisyyden esille

tydn muutoksessa. Vastauksista nousivat kasiteet valmentava johtaminen, osallistuva

johtaminen ja strategiajohtaminen, jotka liittyvat kuvauksiin digitalisaation johtamisesta

ja osaamisen johtamisesta seka kuvaavat kirjallisuuden mukaan tdméan paivan johtami-

sen suuntia.
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7.3 Digitalisaation johtaminen HUS Kuntoutuslinjan fysioterapiassa

Kolmas tutkimuskysymys koski digitalisaation johtamisen taméan hetkista tilaa fysiotera-
piassa sekéa sen kehittamista. Asiaa tarkasteltiin sekéa fysioterapeuttien etta esimiesten
vastauksien kautta. Ensimmainen luku avaa fysioterapeuttien vastauksia ja seuraava

luku esimiesten omia ajatuksia digitalisaation johtamisesta.

7.3.1 Fysioterapeuttien kokemuksia digitalisaation johtamisesta

Kolmas tutkimuskysymys koski fysioterapeuttien kokemusta digitalisaation johtamisesta
etdvastaanottohankkeen aikana. Alaluokkien ryhmittelyjen jalkeen saatiin viisi ylaluok-
kaa, jotka olivat esimiesty® koettiin myonteisend, esimiestytssa esiintyvid haasteita, tyo-
yhteison tuki, toiveita esimiestython, kehittdminen. Naistd muodostettiin kaksi paaluok-
kaa: Kokemuksia digitalisaation johtamisesta seka esimiestyo tulevaisuudessa. Kuvi-

ossa 8 esitellaan ensin fysioterapeuttien kokemuksia digitalisaation johtamisesta.

4{ MYONTEISET KOKEMUKSET ESIMIESTYOSTA ‘

* Kannustaminen

« Kiinnostunut

* Tuen antaminen (6)

* Avoin vuorovaikutus (4)

* Epdvarmuuden hallinta

* Luottamuksen osoittaminen (4)
* Tavoitteellisuus (2)

* Tydn kehittaminen

—{ HAASTEITA ESIMIESTYOSSA J

* Tuen puuttuminen (4)

+ Jatkuvan vuorovaikutuksen puuttuminen (2)
« Ei osoittanut kiinnostusta (2)

« Tavoitteet puuttuivat

* Hanketta ei viety eteenpdin

—[ TYOYHTEISON TUKI J

« Kolleegat olivat kiinnostuneita
* Positiivinen asenne vahaista
* Pettymys

Kuvio 8. Paaluokan fysioterapeuttien kokemuksia digitalisaation johtamisesta sisaltamat yla- ja

alaluokat
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Ensimmaisena ylaluokkana tarkasteltiin fysioterapeuttien myonteisia kokemuksia esi-
miestydsta etavastaanottohankeen aikana. Vastauksissa korostuivat esimiehen osoit-
tama luottamus henkil6stdn tekemiseen, tuen antaminen ja avoin vuorovaikutus seka

esimiehen kiinnostus tyén kehittamiseen.

”"Saatiin esimiehelta mielenrauhaa, etta nyt tarvii ottaa aika tahan projektiin.
Siind mielessa esimies oli isossa osassa ja kannustamassa, etta ei itse
luonut turhia paineita ja stresseja. Mukava oli huomata, etté esimies luotti,

ettd nédédhén vois tuoda projektiin lisdarvoa”

"Tassé pilotissa meitéa johdettiin silla tavalla, ettd meidat nimenomaan osal-
listutettiin siihe. Saatiin oman ty6n kautta miettii asioita eika lahdetty yl-
haalta johtamaan vaan annettiin meille mahdollisuus olla itse asiantuntijoita

siing”

"Kyllé se ihan t&n vuoden toimintasuunnitelmaan kirjattiin”

Toisena ylaluokkana kasitelladn esimiesty6hon liittyvid haasteita etavastaanottohank-
keen aikana. Kuviota 8 tarkastellessa voidaan huomata naiden alaluokkien olevan vas-
takohtia myonteisille kokemuksille esimiesty6ta. Etavastaanottohankkeen eteenpéin vie-
minen koettiin vahvasti esimiestydna, siksi sen toteutumattomuus koettiin esimiestydn

epaonnistumisena.

“Eipé ollut mitenké&én suunniteltu vaan tuli ilmoitus, et nyt te ootte siind mu-

kana ja viikon pééasté on eka tapaaminen”

”Olisi voinut tuoda esille kiinnostusta miten projekti menee eteenpéin”

Kolmantena ylaluokkana esille nousi ilmid tydnyhteison tuki, jonka vastaajat liittivat vah-
vasti esimiestydhdn. Ne vastaajat, jotka kokivat eniten myonteisia kokemuksia esimies-
tyostd, kokivat myos tydyhteison ilmapiirin suotuiseksi tydon muutokseen ja kehittdmi-
seen. Esimies tuki tata vahvasti ja kollegoiden tuki oli voimaannuttava. Asioista puhuttiin
avoimesti useassa yhteydessa. Kaksi haastateltavaa kokivat puolestaan, etta tyéyhtei-
son tuki oli pettymys eikéa tydyhteisdssa ollut positiivista ilmapiiria uuden oppimiselle ja

tyon muutokselle. TAmakin liitettiin esimiestyéhon.
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“Koko tybyhteisé oli mielenkiinnolla mukana tdssé”

"Oli positiivinen asenne osalla ihmisista, mut sit se jai siihen”

Tutkimuskysymyksen digitalisaation johtamisen kahdesta viimeisesta ylaluokasta; toi-
veita esimiestyélla ja esimiestydn kehittaminen, muodostettiin paaluokka, esimiestyo tu-
levaisuudessa. Ylaluokat nousivat selkeasti esille kaikkien haastateltavien vastauksista
ja ne haluttiin yhdistaa omaksi paaluokaksi etavastaanoton kehittamisen ja yhteiskun-

nallisen ndkdkulman kautta. Kuviossa 9 esitelladn esimiestyd tulevaisuudessa.

p

—L TOIVEITA ESIMIESTYOLLE }

«Jatkuva vuorovaikutus
«Kiinnostuksen osoittaminen
*Selkea paattksenteko

« Jatkuvuuden tukeminen

—L ESIMIESTYON KEHITTAMINEN }

*Vastuu etavastaanoton leviamisesta

« Etévastaanoton juurruttaminen omaan yksikkdonsa
«Etdvastaanoton yhteiskunnallinen merkitys
*Henkiléstén motivointi

« Strategiajohtaminen

Kuvio 9. Paaluokan esimiestyd tulevaisuudessa sisaltamat yla- ja alaluokat.

Fysioterapeutit nostivat erityisen téarkeéksi lahiesimiehen kanssa kaydyn saénnollisen
dialogin tyon uusien toimintatapojen tullessa osaksi perinteista ty6ta. Vuorovaikutuksen
merkitys koettiin tdrkednd ennen muutosta, muutoksen aikana ja erityisesti sen jalkeen,
jotta tiedetaan mihin suuntaan ollaan nyt menossa. Kehittdmishankkeisiin toivottiin esi-
miehen suunnalta jatkuvaa motivoinnin ja kilnnostuksen osoitusta, vaikka tiimit toteutta-
vatkin itseohjautuvasti tyon kehittdmista. Osallistuttaessa hankkeisiin ja muutettaessa
tyota toivottiin esimiehen osoittavan selke&é ja avointa paatoksentekoa koko prosessin
ajan. Hyvaksi havaituissa ja ty6ta positiivisesti muuttaneelle digitaaliselle hankkeelle toi-

vottiin jatkuvuutta ja taman koettiin esimiehen tehtavaksi.
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Esimiestyon kehittamista tarkasteltiin vain hyvin yleiselld tasolla. Kuntoutuslinjan esi-
miestyon kehittdmiseen ei tdssa opinnaytetydssa otettu kantaa. Eika yksikkdkohtaisia
eroja tuotu esille. Kaikki haastateltavat kokivat, etta esimiehella on rooli ja vastuu eta-
vastaantoton levidmisesta. Etdvastaanotto koettiin tulevaisuuden tydkaluna myds eri-
koissairaanhoidossa, joten sen kayttn pitdisi laajentua jatkuvasti ja uusien yksikéiden
ottaa sita kayttoon. Esimiehilla on paljon erilaisia konteksteja, joissa uutta tietoa ja osaa-
mista on aktiivisesti jaettava niin, etta niilla on mahdollisuus tulla laajempaan tietoisuu-
teen. Esimiehen tehtédvané koettiin myos etdvastaanoton juurruttaminen omaan tyoyk-
sikkoon digitalisaation etujen ja asiakaslahtoisyyden ymmartamisen kautta. Haastatelta-
vat pohtivat myds esimiehen roolia organisaation strategian ja arvojen lapikdymisesséa
henkiloston kanssa. Milla keinoin yksikko pystyy parhainten saavuttamaan organisaation
tavoitteita ja suuntaamaan toimintaansa suoraviivaisemmin yhteisten strategisten paa-
maéarien saavuttamiseksi. Tarkeaksi alaluokaksi tdhan saatiin strategiajohtaminen, joka
taman opinnadytetydn mukaan, tulisi olla vahvempana ja selkeampéana toimintana esi-

miesten tydssa.

“Esimiehilld on vastuu etdvastaanoton levidmisesta ja jatkuvasta keskus-

telusta ja toisivat ajatusta omaan yksikké66nsa”

"Me oltais voitu pitaa tiivimmin yhteytta et sais tan juurrutettua kaytannoks
ja sit tata pitdis ottaa laajemmin kayttoéon eri puolilla ja siihen tarttis kylla

esimiestyota”

7.3.2 Digitalisaation johtaminen esimiesten kuvaamana

Esimiehet vastasivat viimeiseksi kysymykseen digitalisaation johtamisesta, jossa ensin
haluttiin tietdd mita se kaytannossa tarkoittaa ja toiseksi selvittda digitalisaation johtami-

sessa koettuja onnistumisia seka kehittamistarpeita.

Kuviossa 10 esitelladn esimiesten vastaukset digitalisaation johtamiseen ja siihen mita
se omassa yksikossa tarkoittaa etdvastaanoton kautta. Alaluokkien ryhmittelyn jalkeen

saatiin 9 ylaluokkaa.
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INNOVATIIVISUUS
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* Innostusta

* Uudenlaista tydn tekemistéa
* Rohkeutta poistua vanhasta
* Kannustusta uuteen

LUOTTAMUS

VIRHEISTA OPPIMINEN

RESURSSOINTIA

« Aika, tila, valineet
* Taydennyskoulutus
*» Sopiva toimintaymparisto

MUUTOS

* Muutosjohtaminen
* Pysyvyys

YHTENAISIA KEHITTAMISEN LINJOJA

VUOROVAIKUTUSTA

SIDOSRYHMIEN TARPEIDEN TUNNISTAMISTA

L L L L

TULEVAISUUDEN ENNAKOINTI

* Tydn focusoiminen

Kuvio 10. P&aluokan digitalisaation johtaminen esimiesten kuvaamana sisaltamat yla- ja alaluo-

kat

Esimiesten vastauksista nousi paljon asioita, joita opinnaytetydn teoriapohja tukee hyvin

erityisesti digitalisaation johtamisen ja osaamisen johtamisen kautta. Vaikka ty6n inno-

vatiivisuutta ei koettu henkildston tydssa merkittavaksi muutokseksi eikd se noussut

osaamistarpeisiin vahvaksi ilmioksi, niin esimiehet nostivat sen merkitykselliseen ase-

maan digitalisaation johtamisessa. Innovatiivisuus koettiin oman asennoitumisen, roh-

keuden ja kannustamisen sek& uudenlaisen tyon kautta osaksi esimiestyota. Digitalisaa-

tion johtaminen koettiin my6s muutokseksi omassa tydssa, jolloin muutosjohtamista ha-

luttiin korostaa.
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Esimiehet vastasivat lopuksi kysymyksiin missa kokivat onnistuneensa digitalisaation
johtamissa etavastaanottohankkeen aikana ja missa kokivat viela kehittymisen tarvetta.
Vastauksia oli haasteellista luokitella niiden vahaisen maaran vuoksi. Onnistumisen ko-
kemuksia oli nelja kuvaavaa ilmiéta. "Luotin tiimini osaamiseen ja itseohjautuvuuteen,
olin avoin uuden kokeilussa, kannustin henkildstéani ja muutoksen suunnan nayttami-
nen”. Kehittymisen tarvetta koettiin: "Minun pitéisi olla vahvemmin digitalisaation sisalla,
Jotta henkilbstoni tuntisivat, etté heitd johdetaan ja heidén ty6tadan arvostetaan”, Digin
hyddyntamiseksi tehtava vielg paljon téitd”, Mahdollistamalla henkiléston ja potilaiden
osallistaminen”, Yhteisten tavoitteiden sisaistamisessa, jotta digitalisaationkin tavoit-
teena on laadukas hoito ja kuntoutus tata kautta tyytyvéinen potilas,” Turvata kehittami-

sen jatkuvuus ja fokusoida toimintaa”.

8 Pohdinta

8.1 Tulosten tarkastelu

Julkisessa terveydenhuollossa etavastaanotot ovat vasta tuloillaan uudeksi tyo- ja toi-
mintamuodoksi perinteisen fysioterapian rinnalle. Niihin liittyvat tydn muutokset ja muu-
toksen vaatimat uudet osaamistarpeet tarvitsevat syvempaa tiedostamista. Tyén muut-
tuessa myds tydelamén osaamistarpeita tulee tarkastella uusista ndkodkulmista ja yha
enemman ennakoida millaista osaamista tulevaisuudessa tarvitaan. Tama voidaan saa-

vuttaa myos tyota tukevan esimiestydn kautta.

Teknologisen kehityksen rooli tydelaman muutoksen taustalla on merkittdva. Onnistunut
muutos lahtee liikkeelle johdon halusta uudistua ja henkiléstén osaamisen varmistami-
sesta ja valjastamisesta uusiin tydtehtaviin. Digitalisaatio muuttaa osaltaan my6és johta-
mista. Taman opinnaytetyon tarkoitus oli kuvata HUS Kuntoutuslinjan fysioterapeuttien
ja heidan esimiestensa ndkemyksia tyon muutoksesta, uusista osaamistarpeista seka
digitalisaation johtamista, digitalisaation tullessa fysioterapeuttien uudeksi tyémuodoksi

perinteisen fysioterapian rinnalle.

Tutkimuskysymyksiin tydon muutoksesta ja henkiléstdn uusista osaamistarpeista tuli pal-
jon samankaltaisia vastauksia niin henkilostolta kuin heidan esimiehiltdan. Keskeisiksi
ilmi6iksi nousivat innovatiivisuus, kohtaaminen, potilaskeskeisyys, teknologiaosaami-
nen, verkostoyhteistyd, asiantuntijuus ja osaaminen. Esimiehet kokivat omassa osaami-

sessaan tarkeaksi esimerkilld johtamisen, digitalisaatiota kehittavan kulttuurin luomisen
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sekad kyvyn muutosjohtamiseen. Tulokset kuvastavat hyvin taman paivan tydelamaa ja

niité voidaan peilata opinnaytety6n teoriaosaan.

Digitalisaation kayttd potilastydssa erikoissairaanhoidon fysioterapiassa on toistaiseksi
ollut hyvin vahaista ja rajattua. Fysioterapiaa on toteutettu hyvin perinteisin menetelmin.
Toimiminen akuutissa toimintaymparistossa, tyon hektisyys, resurssien niukkuus ja osal-
taan myds organisaatiokulttuuri eivat ole tukeneet innovaatiokulttuuriin siirtymisen muu-

tosta.

Digitaalisuuden kasitteeseen kuuluu vahvasti késite innovatiivisuus. Tuloksissa eniten
yllatti se, ettd innovatiivisuus haluttiin yhdistaa perinteiseen kasvokkain tapahtuvaan fy-
sioterapiaan. Tyontekijat kokivat sen hyvin vahvana ja positiivisena ilmiona liittyen
tydnsd muutokseen ja uusiin osaamistarpeisiin etdvastaanoton myota. Silla osoitettiin
my0s luovuutta ja avoimuutta tydtehtavien uudelleen tarkastelemista kohtaan, jotta tyo-
hon saataisiin yhd enemman potilaskeskeisyytta ja lasnaolevampaa kohtaamista. Tulos-
ten mukaan henkildsté haluaa uudistaa ja kehittédé tyotaan koko potilaan fysioterapiapro-
sessin kautta vastaamaan paremmin digitaalista potilastyota.

Tuloksista nostan tarkasteltavaksi verkostoyhteistyon lisddntymisen yli organisaatiorajo-
jen. Se osoittautui merkitykselliseksi seka tydn muutosta ettéd tydn osaamistarpeita tar-
kastellessa molemmissa vastaajaryhmissa. Se voidaan ymmartad myos kasitteena sii-
loutumisen vahentaminen, joka puolestaan yhdistetddn digitaaliseen tydkulttuuriin ja in-
novaatioihin. Tana paivana puhutaan yleisestikin tydelaman siiloutuneesta organisaa-
tiokulttuurista, jossa eri yksikdiden ja ihmisten vélista yhteisty6ta hankaloittaa vuorovai-
kutuksen puute. Tama johtaa siihen, etta toisen tydn vaatimuksia ei ymmarreta, osoite-
taan ihmetysta ja epaluottamusta tyon tekemista kohtaan. Yhdessa tekeminen on kor-
vautunut oman yksikon tai henkilokohtaisten etujen puolustamisella niin, etta asiakkaan
palvelukokemus ja koko yrityksen etu unohtuvat. Siiloutumisen puhutaan olevan liiallisen
prosessikeskeisen johtamisen tulos, missa luontainen vuorovaikutus on korvattu tarkasti
ohjatulla tekemisella. Erityisesti asiantuntijaorganisaatioiden pyrkimys uudistumiseen ja
innovaatioihin vaatii uudenlaista johtamismalleja. Paatoksenteon hierarkioita tulee ma-
daltaa niin, etta paatokset voidaan tehda alemmalla tasolla. Usein tdma tarkoittaa itse-
ohjautuvaa tiimirakennetta, jossa ihmisille pystytaan luomaan riittdva osaaminen tehda
kokonaisuuden ja asiakaspalvelun ndkodkulmasta oikeita p&atoksia. (Uuden esimiehen

kasvupolku 2016.) Tamén opinnaytetydn tulokset haluavat osaltaan rikkoa yksikdiden ja
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tyoyhteisdjen nakymattémia rajoja. Siihen on selkea tahtotila, vaikka yhteinen kehitta-
misty0 ja yhteisten kaytanteiden luominen yksikdiden valilla on ollutkin vahaista. Toi-
saalta myods yhteiset hankkeet eri talojen valilla vahvistavat verkostoyhteistydén onnistu-

mista.

Ne vastaajat, jotka ymmarsivat verkostoyhteistyon tarkeaksi tekijaksi tytn muutokseen
ja tyon kehittamiseen liittyen, halusivat edelleen kehittaa yhteisty6ta laadukkaampaan
suuntaan. Yhteistydon merkitysta korostettiin myds potilaiden ja muiden sidosryhmien
kanssa, ei pelkastaan omien ammattilaisten kesken. Yhteisty0 edellyttaa yhteisesti so-
vittuja k&ytanteitd ja tyon kulun uudenlaista pohdintaa ihan potilaiden seulonnasta ajan-
varusten kautta etdvastaanottotilanteeseen. limarinen ja Koskela (2015) totesivatkin kir-
jassaan, etta digitalisaatioon vaaditaan monenlaisia toimijoita ja organisaation siséisia ja
ulkoisia rajoja on kyettava rikkomaan.

Potilaskeskeisyys nahtiin aiempaa vahvempana ilmiona omassa tyéssa digitalisaation
my6ta ja se sai uudenlaisia ndkdkulmia tydhon liittyen. Se nousi uusien osaamistarpei-
den yhdeksi tarkeammaksi kasitteeksi vaatien uudenlaista tarkastelua, jotta potilasta
pystytaan palvelemaan parhaalla mahdollisimmalla tavalla. Potilaskeskeisyyteen liittyen
mielenkiintoista oli fysioterapeuttien kokemat haasteet. Etdvastaanotto oli uusi toiminta-
muoto tydssé ja usko omaan osaamiseen oli sen vuoksi viela epavarmaa. Fysioterapeutit
pohtivat mm sita, ettd saako potilas riittavan hyvaa palvelua, osataanko loytaa etavas-
taanottoon sopivat potilaat, osataanko ohjata potilas siten, ettd han ymmartaa asiat oi-
kein, osataanko muuttaa omaa toimintaani niin, etta potilas oppii ja ymmartaa asian sa-
moin kuin perinteisella vastaanotollakin. Kaksi vastaajaa pohti, etta mista potilaat saavat
tarvittaessa ATK-tukea tai kykeneekd fysioterapeutti riittavasti ohjaamaan potilasta tie-

totekniikassa.

Esimiesten vastauksista nousivat kasiteet asiantuntijuus ja osaaminen heidan vastates-
saan kysymykseen mité tyo tarvitsee muuttuakseen. Tarvitaan tyon asiantuntijoiden na-
kemysta sen hetkisesta tydstddn ja omasta alastaan, jotta muutosta voidaan lahtea to-
teuttamaan. Puhutaankin asiantuntijajohtajuudesta, jossa valta ja vastuu hajautetaan
sinne missa on paras tietdmys ja asiantuntijuus tyésta. Osaamisen merkitysta tyétehta-
vien hoidossa ei voi liikaa korostaa. Se nakyy sujuvana tydskentelyna ja hyvina tyésuo-
rituksina. Muutos ja uusien toimintamallien kayttddnoton pohjana on vanhojen ty6tehta-

vien vankka osaaminen ja ymmarrys siitd miten tyota tehdaan, miten sita voidaan lahted
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kehittdamaan ja mita siihen vaaditaan. Osaamistarpeiden ennakoiminen muutoksien kes-
kella muuttuu yha haastavammaksi. Samalla ennakoinnin merkitys kuitenkin korostuu,
silla juuri ennakointi ja tulevaisuustyo tarjoavat valineita tydon murrokseen reagoimiseksi

ja siihen vastaamiseksi. (Froberg — Léngvist 2018:22.)

Tietoa ja osaamista ei voida johtaa samalla tavalla kuin aineellisia resursseja, koska ne
liittyvat vaikeasti hallittaviin ihmisia koskeviin asioihin, kuten tahtoon, sitoutumiseen, in-
nostukseen ja luovuuteen. Esimiehen tulee olla kannustava, motivoiva ja vuorovaikutus-
kykyinen seka pystya innostamaan myos omalla esimerkillaén. (Laaksonen ym. 2012:
156-158.)

Tutkimuskysymyksen vastaukset digitalisaation johtamisesta haastavat osaltaan esi-
miestyota kehittym&én yha enemman vastaamaan digitaalisuuden tarpeita seké inno-
vaatioiden mahdollistamista. Digitaalisuus ja innovaatiot ravistelevat perinteisia hieark-
kisia johtamisen malleja. Taman opinnaytetyon tulokset osoittavat kuitenkin esimiesten
tahtotilaa siirtyd auktoriteetista muutosta tukevaksi valmentajaksi.

Fysioterapeuttien vastauksissa digitalisaation johtamiseen tuli eniten eroavaisuuksia ja
vastakkain asettelua. Tuloksissa ei lahdetty pohtimaan syita niihin eika mydskaan erot-
telemaan yksikkokohtaisia vastauksia. Paadyttiin luokittelemaan ne mydnteisina koke-
muksina ettd haasteina seka kehittamisen muodossa. Tassa opinnaytetyssa tarkastel-
tiin digitalisaation johtamista Kuntoutuslinjan etdvastaanottohankkeen kautta. N&in ollen
oman esimiehen rooli saatettiin kokea tarkoituksellisesti ulkopuolisena, toisaalta esille

nousi myds tarve oman esimiehen osallisuuteen.

Tassa opinnaytetydssa vastaajat liittivat esimiestydn vahvasti siihen millainen oli tyéyh-
teison tuki ja ilmapiiri digitalisaation kayttéonottovaiheessa etavastaanottohankkeen ai-
kana. Monissa tutkimuksissa ja kirjallisuudessa todetaan, etté niilla on paljon merkitysta
siihen, millaisen vastaanoton digitalisaatio saa tydyksikdssa. Konttila ym. (2019) totesi-
vat tutkimuksessaan, ettd terveydenhuolto-organisaatioiden tulisi kiinnittdd huomiota
seka tyopaikan sosiaaliseen ymparistoon ettd luoda positiivinen ilmapiiri tydyhteisoon,
jos he haluavat parantaa ja helpottaa digitalisaation vastaanottamista yksikdissaan.
My6s uuden tekniikan onnistunut kayttoonotto edellyttaa organisaation ja kollegoiden tu-
kea. Viitalakin (2005) totesi kirjassaan, etta tydyhteison ilmapiirilla on oppimiselle suuri

merkitys ja oppimista edistavat turvallisuuden tunne ja myonteinen ilmapiiri. Konttila ym.
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(2019) totesivat myds, etta terveydenhuollon ammattilaiset tarvitsevat riittdvasti motivaa-
tiota ja halua hankkiakseen kokemuksia digitalisaatiosta. Tulosten mukaan kollegiaali-
nen ja organisaation tuki ovat valttamattémia tekijoita lisaamaan terveydenhuollon am-
mattilaisten positiivisia kokemuksia digitalisaatiosta seka uuden tekniikan kayttoon-

otosta.

Esimiesten omista vastauksista digitalisuuden johtamiseen nousivat kasitteet valmen-
tava- ja osallistava esimiesty® sek& muutosjohtajuus. Téahén voidaan viela liittda henki-
|6ston vastauksista strategiajohtaminen. Termien syvempi tarkastelu vaatii laaja-alaista
pohdintaa, joten paadyin nostamaan ne analysointiin vain teoriaosuuden kautta.

Opinnaytetyon tulokset digitalisaation johtamisesta, jota tyon muutos ja tydssa vaadit-
tava uusi osaaminen haastavat, nostavat siis myds esimiestyon uuteen tarkasteluun.
Tulokset tukivat ajatusta siita, ettéd esimiestyon tulee muuttua innovatiivisuuteen ja pal-
velujen seka tyontekijéiden uudistumisen johtamiseen, missa kaadetaan nakymattomia
verkostoyhteistyon rikkovia rajoja ja tuotetaan uutta osaamista asiakkaiden parhaaksi.
Hiearkkisesta johtamisesta tulee siirtyda valmentavaan esimiesty6hén, jossa innovaa-
tiokulttuurin luominen saa johtamiselle uuden ytimen. Myds termit muutosjohtajuus ja
strategiajohtaminen ovat luotsaamassa esimiehia tavoitteellisemmin kohti oman tyonsa

muutosta monikanavaisen fysioterapian esimiehina.

Esimiehet kokivat kehittymisen tarvetta omassa tydssaan, jotta digitalisaation johtami-
nen olisi ammattimaista ja luontevaa. Oleelliseksi koettiin oma vahvempi digitalisaation
ymmartaminen fysioterapiassa ja tata kautta haluttiin vahvistaa henkiloston luottamusta
esimiestyohon. Digitalisaation tarkoituksenmukainen kaytto edellyttdd henkildstén ja po-
tilaiden osallistamista yha enemman suunnittelemaan ja kehittamaan digitalisia palve-
luita. Esimiehet kokivat myos, etta digitalisestikin on pyrittdva hyvaan ja laadulliseen po-
tilastybhon. TAma onnistuu yhteisten tavoitteiden sisaistamisella. Kehittymisen tarvetta
koettiin myds siing, etta tydn kehittamisen on oltava jatkuvaa seka tyota ja toimintaa tulee

tarkentaa kokoajan vastaamaan tdman paivan tarpeita.

HUS sai vuoden 2020 alusta uuden strategian, joka tiivistyy kolmeen arvoon: kohtaami-
nen, yhdenvertaisuus ja edellakavijyys (HUS). Opinnaytetyon tulokset valmistuivat sa-
maan aikaan. Uudella strategialla ja tuloksilla oli hyvin yhtenainen nakemys tyon teke-
miseen. Fysioterapeutit kokivat digitalisaation vaikuttavan heidan uusiin osaamistarpei-

siinsa. Yhdeksi ilmioksi vastausten joukosta nousi kohtaaminen. Pa&osin se yhdistettiin
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potilaan kanssa tapahtuvaan vuorovaikutukseen etavastaanoton kautta. Se koettiin tar-
keéksi ja siihen haluttiin panostaa. Potilaan kohtaaminen digitaalisesti lisasi lasnéolon
tunnetta potilaan kanssa. HUSIn uudessa strategiassa hyvéa kohtaaminen kuvaillaan ole-
van arvostavaa, tasavertaista, avointa ja toisen ndkemyksia kunnioittavaa. Samoja ku-
vauksia nousi myds fysioterapeuttien vastauksista. Opinnaytetydssa kohtaaminen ja
vuorovaikutus liitettiin vahvana elementtind myos esimiestyéhén. Mitd avoimempaa ja
jatkuvaa vuorovaikutus esimiehen kanssa oli sitd vahvemmin koettiin esimiehen tuki ja
kiinnostus etavastaanottohanketta kohtaan. Naméa puolestaan yllapitivat luottamusta esi-
miesta kohtaan.

Yhdenvertaisuuden kasite opinnaytetydssa nakyi fysioterapeuttien kokemuksissa liittyen
tydn muutokseen. Digitaalisuus koettiin muuttavan tyota potilaslahtdisemmaksi. Yhtena
potilaslahtdisyyden alaluokkana oli potilaiden yhdenvertaisuus palveluun. Edellakavijyys
edellyttda tana paivana digitaalisuuden hyédyntamista. Innovaatioiden ja innovaatiokult-
tuurin tuleminen myos julkiselle sektorille on vaistamaténta. Opinnaytetyd vahvisti aja-

tusta siitd, etta niihin ollaan valmiita niin henkildston kuin esimiestenkin puolelta.

Etavastaanottohanke loppui alkusyksysta 2019, mutta etévastaanotot eivat saaneet jat-
koa taloudellisista syita, kuin niissa yksikdissa, joissa se oli ollut hankkeen kautta kay-
tosséa. Etdvastaanotot jaivat kuitenkin muun tydn taka-alalle. Sitten tuli maaliskuu 2020
ja koko suomalainen yhteiskunta kuin koko maailmakin siirtyi poikkeukselliseen tilaan.
Koronaepidemia eristi, koetteli ja muutti ihmisten elamé&é monelle saralla. Nyt tarvittiin
pikaisesti uusia toimintamalleja ty6elamaankin. HUS muultti kaikki polikliiniset kaynnit en-
sisijaisesti tehtavaksi etdavastaanottona. Muutos koski myds fysioterapiaa. Puolen vuo-
den aikana digitalisaatio oli kuitenkin mennyt paljon eteenpain ja tyén tekemisen digitaa-
lisena alustana ei kaytetty enaa Terveyskylan omahoitopolkua vaan uuden potilastieto-

jarjestelmé Apotin Maisa-alustaa.

8.2 Toteutuksen tarkastelu

Digitaalisuus ja tydssé vaadittava osaaminen ovat laajoja tutkittavia aiheita. Kaikkia nai-
den alojen osa-alueita en voinut ottaa mukaan opinnadytetydhoni. Pyrkimyksenani oli tar-
kastella niité tydn muutoksen, niihin liittyvien osaamistarpeiden tunnistamisen ja esimies-
tyon kautta. Tavoitteenani oli suunnata katsetta tulevaisuuteen ja ymmartaa digitaalista
murrosta omalla alallani ja mita digitaaliselta johtamiselta vaaditaan, jotta tytén tekeminen

olisi luontevaa. Tyo6ta olisin voinut rajata tiukemmin, jotta aineiston analyysi olisi ollut
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selkedmpéa ja loogisempaa. Toisaalta laajasta aineistosta huolimatta luokitteluista esiin
nousi paljon samoja ja samankaltaisia kasitteita ja ilmi6ita vastaamaan tutkimuskysy-

myksiin. Vastauksista nousi ty6elamaan liittyvan digitaalista murrosta kuvaavia teemoja.

Lahetin kahdeksalle fysioterapeutille sahkdpostin saatekirjeineen kiinnostuksesta osal-
listua haastatteluun tiedon keraamista varten. Loppujen lopuksi kuusi haastattelua on-
nistui. Kaksi fysioterapeuttia ei ottanut yhteyttéd muistutuksen jalkeen. Kaikki haastattelut
sujuivat ennalta suunnitellun aikataulun mukaisesti. Jokaisesta yksikdsta 16ytyi rauhalli-
nen tila haastattelulle ja nauhoitukset onnistuivat. Tallenteita oli helppo kuunnella jalki-
kateen. Ajan saastamiseksi paadyin lahettamaan esimiehille kyselyn sahkopostitse enka
haastattelemaan heitd. Lahetin kuudelle esimiehelle sahkdpostin, jossa kyselin kiinnos-
tusta osallistua tutkimukseen. S&hkoposti sisdlsi myos saatekirjeen tutkimuksen tavoit-
teista ja tarkoituksesta. Nelja esimiesta vastasi myonteisesti kyselyyni ja osallistuivat si-
ten tutkimukseen. Kaksi esimiesta ei ottanut yhteytta.

Saadessani esimiehilta kyselyn vastaukset pohdin sita, jaisikd tama tutkimusaineistoai-
neisto liian suppeaksi. Nain ei kuitenkaan kaynyt. Asioiden ymmartaminen ja merkitysten
|[6ytaminen vaati hieman syvallisempad ymmarrysta ja pohdintaa, joita tyon teoriaosuus
hyvin tuki. Fysioterapeuttien haastatteluista saatiin erittéain runsas ja moninainen ai-
neisto, joka oli helppo luokitella ja nimeta. Luokittelujen ja analysointien jalkeen oli kiin-
nostavaa huomata, miten samat kasiteet ja ilmiét nousivat esille monista tutkimuskysy-
mysten vastauksista. Asian tarkoituksenmukaisuutta ja ajankohtaisuutta vahvistivat fy-
sioterapeuttien ja heidan esimiestensa vastauksista nousseet yhtalaisyydet, joissa nakyi

selkedsti tamén paivan tybelaman digitaalinen murros ja oleelliset kasitteet.

Opinnaytetydn kirjoittaminen tapahtui l&hinna iltaisin tyopaivéan jalkeen ja muutamana
viikonloppuna. Tyon, perheen ja opiskelun yhteensovittaminen vaatii erityista ajankayton
hallintaa, omien voimavarojen tunnistamista ja jopa omilla &arirajoilla kulkemista. Sinnik-
kyys opintojen loppuunsaattamiseksi ja tietyn valjyyden suominen itselleen, mahdollisti-

vat lopulta tyén valmistumisen.

8.3 Tutkimuksen eettisyyden ja luotettavuuden arviointi

Opinnaytetydn teossa olen pyrkinyt noudattamaan hyvaa tieteellistd kaytantdva. Tutki-

muslupa haettiin asianmukaisesti Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirin toimintata-
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poja noudattaen. Tutkimukseen osallistuminen oli vapaaehtoista ja osallistujien itsemaa-
raamisoikeutta tutkimukseen kunnioitettiin. Osallistujille kerrottiin rehellisesti tutkimuk-
sen tarkoitus, tavoitteet sekd aineiston hankintaan liittyva anonymiteetti jo saatekir-

jeessa.

Aineistonhankintaan kaytettiin tieteellisen tutkimuksen mukaisia menetelmia, haastatte-
lua ja kyselya. Haastattelut nauhoitettiin ja ne sailytettiin luottamuksellisesti. Haastatel-
tavat tiesivat etukateen nauhoituksesta. Kyselylomakkeet lahetettiin yksittain esimiehille
Forms kautta ja vastausasetukset saadettiin niin, etta vastauksista ei kaynyt ilmi lahetta-
jad. Haastatteluista ja kyselyistd nousi runsaasti tietoa. Tieto luokiteltiin tutkimuskysy-
myksittain ja se raportoitiin avoimesti ja totuudenmukaisesti osallistujien alkuperaisia il-
maisuja muuttamatta. Tulosten raportoinnissa on selitetty lukijalle asiayhteytta tai teo-
riapohjaan yhdistymistg, jos lainauksesta ei tule asiayhteys ilmi. Kaikki vastaukset pyrit-
tiin huomioimaan ja alkuperéisesta suunnitelmasta pidettiin kiinni, vaikka jalkeenp&in
ajateltuna aihetta olisi voinut rajata tarkemmin ja tutkimuskysymysten maaraa pienentaa.
Viittaukset muiden tutkijoiden téihin on tehty asianmukaisella tavalla heidan tyétaan kun-

nioittaen.

Tutkimuksen luotettavuuden mittareita ovat validiteetti ja reliabiliteetti. Validiteetilla tar-
koitetaan sitd, etta kaytetty tutkimusmenetelma mittaa sita, mita on tarkoituskin mitata.
Reliabiliteetilla puolestaan tarkoitetaan tutkimuksen tulosten pysyvyytta eli, jos tutkimus
uusitaan, saadaan samat tutkimustulokset. (Kananen 2014: 146.) Tassa opinnayte-
tydssa tutkimusaineisto antoi vastaukset tutkimuskysymyksiin eli tutkimuksen voidaan
katsoa olevan validi. Tutkimuksen reliabiliteetin arviointi on vaikeampaa. Erikoissairaan-
hoidossa digitaalinen tyskentely fysioterapiassa on vasta aluillaan. Niin kuin aiemmin
tassa tydssa on mainittu, digitalisaatio vaatii myds uudenlaista johtamista. N&ita asioita
haluttiin nyt ymmartaa taman hetkisisté lahtokohdista kasin. Kuten tieddmme digitalisaa-
tio muuttuu ja kehittyy nopealla tahdilla. Jos tamé tutkimus toteutettaisiin muutaman vuo-
den paasta, tulokset voisivat olla erilaiset erilaisista lahtokohdista kasin. Tallgin digitali-
saatio tydvalineena on ollut jo mahdollisesti kaytdssa laajemmin, tekniikka on muuttunut

ja merkitys fysioterapeuttien tydssa on entista merkityksellisempaa.

Luotettavuuden tarkein kriteeri on edustavuus. Aineisto tulee koota sieltd missa tutki-
muksen kohteena oleva ilmi6 esiintyy. Tahén opinnaytetydhon valikoitui tiedonantajiksi
fysioterapeutit, jotka osallistuivat etavastaanottohankkeeseen. Heita oli kuusi. He pohti-

vat siihen liittyen tydnsd muutosta, uusi osaamistarpeita ja esimiestyota digitalisaation
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tullessa perinteisen fysioterapian rinnalle. Toisiksi tiedonantajiksi haluttiin fysioterapeut-
tien esimiehet ja heidat ndkemyksensé samoista ilmidista. Heita oli nelja. Laadullisessa
tutkimuksessa kayttokelpoinen luotettavuuden mittari on saturaatio eli kylladntyminen.
Se tarkoittaa sitd, etta eri tutkimukseen osallistuvien tarjoamat tutkimustulokset alkavat
toistumaan. Viidennessa haastattelussa huomattiin, ettéd vastaukset olivat jo hyvin sa-
mankaltaisia kuin neljassa aikaisemmassa. Kuudes haastattelu tuki tata ajatusta. Tietyt
iImi6t nousivat esiin kerta toisensa jalkeen, joten sinansa luokitteluvaihe korosti tulosten
luotettavuutta. Esimiesten vastauksissa ei tahan paasty. Niissé oli paljon eroavaisuuksia,
jotka tulkittiin littyvan esimiestydvuosiin ja johdettavaan henkildstomaaraan.

Tulosten raportointi jaettiin tarkoituksella tutkimuskysymyksittain, jotta raportoinnista na-
kyisi, ettd aineisto antaa vastauksen tutkimuskysymyksiin. Runsaan aineiston, monen
tutkimuskysymyksen ja kahden eri nakdkulman kautta raportoinnissa koettiin ajoittain
haastetta saada looginen etenemisjarjestys ja ilmioitd yhdistavat tekijat nimettya seka
tuotua ne riittdvan selkeasti esille. Tama on voinut vaikuttaa lopputuloksen selkeyteen ja
luotettavuuteen. Raportoinnin selkeyttamiseen olen pyrkinyt siten, etta liitin jokaiseen
tutkimuskysymykseen liittyvan luvun alkuun kuvion aineiston analyysin alaluokista ja yla-

luokista.

8.4 Kehittamisehdotukset

Digitaalisuus, innovaatiot, verkostoyhteisty6, dialogisuus ja niihin liitetty valmentava esi-
miestyd ovat uudenlaisia kasitteita julkisessa terveydenhuollossa. Taman opinnaytetyon
tulokset vahvistivat niiden tuloa yha selkedmmin perinteisen tyon rinnalle. Monikanavai-
nen kuntoutusty® muuttaa osaltaan myos esimiestyota. Kasitteet valmentava esimiestyo,
osallistava esimiesty®, muutos- ja strategiajohtaminen liittyvat taman opinnaytetydn mu-
kaan digitalisaation johtamiseen. Kuntoutuslinjan fysioterapeuttien etavastaanottojen
juurruttua perinteisen fysioterapian rinnalle, on esimiestyta tarkasteltava uusista lahto-
kohdista kasin. My6s johtamistyd on murroksessa ja perinteisissa organisaatioissa sen
rooli edelléd mainittujen kasitteiden myota on muutoksessa. Taman muutoksen suuntaa
tai tulosta tulee arvioida jatkossa, jotta myds henkiloston tyd paasee kehittymaan jatku-

vasti tulevaisuuden tarpeet huomioiden.
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9 Johtopaatokset

Digitaalisuus, osaaminen, osaamisen johtaminen ja tydeldman murros ovat laajoja tut-
kittavia aiheita. Tavoitteenani oli tarkastella niitd oman tydorganisaationi ja fysioterapeut-
tien uuden tydtavan; etdvastaanoton kautta. Opinnaytetyo tiivistyi koko prosessin ajan-
kohtaisiin nykypaivan tyoelaman kasitteisiin ja ilmitihin, joista erityisesti innovatiivisuu-
den, verkostoyhteistytn ja osaamisen kasitteiden tulisi yha vahvemmin juurtua myaos jul-
kiseen terveydenhuoltoon. N&iden kautta voitaisiin vastata paremmin myds poti-
laidemme tarpeisiin ja odotuksiin ja samalla vahvistaa asiakaskokemusta.

On selvaa, etta digitalisaatio on muovannut jo merkittavasti muita toimialoja kuin julkista
terveydenhuoltoa. Taman opinnaytetyon tulokset osoittivat, etta aika tydon muutokselle ja
tyon uudenlaisille osaamistarpeille on julkisessa terveydenhuollossa kasilla. Opinnayte-
ty0 osoitti liséksi, ettd myos perinteinen johtamistyo tarvitsee uudenlaista ajattelua. Sen
on oltava tydn muutoksessa mukana. Tata tukivat opinnaytetydn tulokset, jotka esimie-
het nostivat omiksi osaamistarpeikseen digitalisaation myota. Naita olivat esimerkilla joh-
taminen, digitalisaatiota kehittavan kulttuurin luominen seka kyvyn muutosjohtamiseen.

Monikanavainen kuntoutusty® on tullut jaadakseen myds julkiseen terveydenhuoltoon.

Pohjola (2015) totesi raportissaan, etta organisaatioilla ja yrityksilla on kolme keskeista
keinoa parantaa palveluaan ja parjata tydelaman kehityksen mukana. Naita keinoja ovat
palvelujen jatkuva kehittdminen, henkildston osaamisen ja toimintatapojen kehittdminen
asiantuntijuutta ja luottamusta korostamalla seka sellaisen organisaatiokulttuurin luomi-

nen, jolla voidaan vastata asiakkaiden digitaalisia palveluja koskeviin odotuksiin.

HUS:n vuoden 2019 strategia mahdollisti jopa pakotti tarkastelemaan tydta uudella ta-
valla - digitalisaation kautta. Merkitysta tukivat myés HUS:n uudet arvot ja strateginen
paamaara vuosille 2020-2023; Asiakaslahtdinen digitaalinen muutos (HUS). Se tukee

osaltaan jatkuvaa digitalisaation kehittamistd myds kuntoutuspuolella

Tulosten ja tydorganisaationi strategian perusteella voidaan todeta, ettéd tutkimani aihe
on ajankohtainen ja tarkea. Uusi tyGtapa fysioterapiassa on vaatinut monenlaista tarkas-
telemista, yritysté ja erehdysta, uuden oppimista, juurruttamista, koordinointia ja merki-
tyksellisyyden tunnistamista. Niin kuin erds esimies totesi vastauksessaan; "Moni muu-
tos kdynnistyy vasta, kun aika on Kypsé&”, pitaa hyvin paikkansa tassakin digitalisaation

murroksessa erikoissairaanhoidon fysioterapiassa. Tarvittiin viela vahvempi ajuri kuin
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strateginen paamaara, jotta tyd muuttui. Muutosta, uudenlaista ajattelua tyon teosta ja
johtajuudesta tarvitaan. Asiantuntijuuden ja oikean osaamisen my6ta naihin on mahdol-
lisuus. Digitalisaatio edellyttdd muutoksen pikaista kaynnistamistda. Muutoksella on ai-

kansa ja paikkansa nyt.
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Liite 1
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Teemahaastattelurunko

HUS yhtend strategisena lapimurtohankkeena vuodelle 2019 oli "Uudet palvelukonsep-
tit digitalisaatiota hyddyntaen”. Etdvastaanottohanke oli yksi osa tata digitalisaation hyo-

dyntamista.

=

Kuvaa tydsi muutosta etavastaanottotoiminnan mydta, muuttuiko fysioterapeutin

ty6?

2. Kuvaa millaista uutta osaamista fysioterapeutilta vaaditaan etdvastaanoton to-

teuttamisessa?

3. Mika onnistui tassa digitalisaatiohankkeessa esimiestydssa/johtamisessa?

4. Mitéa olisi kehitettavaa johtamisessa? Mita odotit?

metropolia.fi ﬁfMetropolia



Liite 2
1(2)
Kyselylomake esimiehille

1. Tyo6vuotesi HUS fysioterapian esimiestehtavissa

e alle 5 vuotta

e 5-15 vuotta

e yli 15 vuotta

2. Alaistesi maara

e alle10hld

e 10-30hl6

e yii30his

3. Koulutustasosi

e Opistoasteinen tutkinto

e AMK tutkinto

¢ YAMK tutkinto

e Yliopistotutkinto

4. Mita tekij6ita mielestasi tarvitaan, jotta tyd voi muuttua?

5. Kuvaile fysioterapeuttien tyén muutosta yksikdssasi etavastaanottohankkeen ai-

kana.

6. Millaista osaamista yksikdssasi pitaa olla, jotta se saavuttaa HUS:n vuoden 2019
yhden strategisen lapimurtohankkeen tavoitteen: Uudet palvelukonseptit digitali-

saatiota hyédyntaen?
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7. Miten vastasit henkil6stdsi osaamistarpeiden paivittamiseen ennen etavastaan-

ottohanketta?

8. Millaista uutta osaamista etdvastaanottotoiminnan (digitalisaation) kayttéonotto

on sinulta esimiehena vaatinut?

9. Kuvaile mita digitalisaation johtaminen yksikdssasi tarkoittaa.

10. Kuvaile miten digimuutos tydssa muuttaa tyon johtamista.

11. Mik& mielestasi on tarkeda digitalisaation johtamisessa?

12. Missa koit onnistuneesi johtaessasi henkilostdasi etavastaanottohankkeen ai-

kana? Missa koet tarvetta kehittya?
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