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1 Johdanto 

Opinnäytetyö pohjautuu Jyväskylässä toimivan Keski-Suomen sairaanhoitopiirin sai-

raala Novan toimintaan. Uuden sairaalan ja uusien tilaratkaisujen myötä muutoksia 

on tullut kaikkiin palveluihin ja niiden toteuttamiseen ovat osallistuneet monet työn-

tekijät erilaisten kehittämisprojektien ja -tiimien kautta. Toimintatapojen muutokset 

alkavat näkyä usein johtajuudessa ja perinteisten esimiesvetoisten organisaatiora-

kenteiden tilalle ovat nyt nousemassa erilaiset itseohjautuvat tiimit, ja tiimityö on 

tullut aiemman työkulttuurin tilalle, jossa jokainen hoitaa oman työnsä (Ketola 2010, 

23). Itseohjautuvuudessa on kyse autonomiasta, joka edistää luovuutta ja mahdollis-

taa nopeatahtisen toiminnan kompleksisissa ympäristöissä. Itseohjautuvat yksilöt 

muodostavat itseohjautuvan tiimin. (Lemmetty & Collin 2019; Ahteenmäki-Pelkonen 

1997, 59-63.) 

Yksilöt ovat tänä päivänä aiempaa enemmän vastuussa omasta työstään ja menesty-

misestään, joten johtamisella on pyrittävä vaikuttamaan työntekijöiden asenteisiin 

(Silvennoinen 2016, 2-3). Rutiinin omainen työ on katoamassa ja useat työtehtävät 

vaativat luovaa asiantuntijuutta ja itsenäistä päätöksentekokykyä (Martela & Jarenko 

2017, 11).  Opinnäytetyö palvelee erityisesti Novan psykiatrian palvelualuetta ja psy-

kiatrian toimintaterapeutteja. Psykiatrian palvelualueen kehittämistyössä syksyllä 

2019 todettiin, etteivät psykiatrian palvelualueen toimintaterapeutit halunneet liittyä 

isoon toimintaterapiayksikköön, jonka vuoksi erilaista tiimityöskentelyä ja vastaavan 

toimintaterapeutin työnkuvaa lähdettiin kehittämään ja viemään eteenpäin. 

Opinnäytetyön päätarkoitus on selkiyttää vastaavan toimintaterapeutin työnkuvaa 

itseohjautuvassa tiimissä sekä lisäksi kuvata toimintaterapeuttien nykytilannetta, it-

seohjautuvuutta, kehittämistarpeita ja toimintaterapiaa psykiatrian palvelualueella 

sairaala Novassa. Psykiatrian palvelualueella on ollut vastaava toimintaterapeutti vii-

meksi 90-luvulla, mutta toimenkuva hävisi tehtävää hoitaneen työntekijän siirryttyä 

pois tehtävästä. Tehtävä tuotiin uudelleen osaksi organisaatiota vuonna 2020 osana 

tutkimuksellista kehittämistoimintaa ja myös toimintaterapeutteja on palkattu lisää. 

Käsillä olevan opinnäytetyön tutkimusta ja työtehtäväkuvausta hyödyntämällä voi-

daan välttää vastaavan toimintaterapeutin toimenkuvan häviäminen esimerkiksi 



5 

 

työntekijävaihdoksen vuoksi ja samalla saadaan myös työelämää uudistava selvitys 

siitä, mikä merkitys vastaavalla toimintaterapeutilla on psykiatrian palvelualueella lä-

hiesimiehen, toimintaterapeuttien ja itseohjautuvuuden näkökulmasta. Vastaavanlai-

sia tilanteita esiintyy myös muissakin erikoissairaanhoidon yksiköissä, joten opinnäy-

tetyö ja sen tulokset tuovat käyttöarvoa, ovat hyödynnettävissä myös muissa yksi-

köissä tuoden yhteiskunnallista vaikuttavuutta. Opinnäytetyö on osa tutkimuksellista 

kehittämistoimintaa, joka toteutetaan kvalitatiivisena tutkimuksena. Kajamaa, Ke-

rosuo & Engeström (2008, 61) tuovat esiin, että usein tieto toteutetusta kehittämis-

toiminnasta jää hajanaiseksi. Opinnäytetyön tavoite on siis myös hallitusti koota ke-

hittämistoiminnan tieto sekä tuoda tulokset esiin. Kyselyt on toteutettu psykiatrian 

palvelualueen toimintaterapeuteille ja esimiehille. Tämän lisäksi tutkimuksessa hyö-

dynnetään toimintaterapeuttien kehittämisriihen dokumentteja ja tutkijan omia ha-

vaintoja. 

Opinnäytetyö muodostuu teoreettisesta ja empiirisestä osuudesta. Teoreettinen vii-

tekehys lisää ymmärrystä empiiriosuuteen. Teoria on kuitenkin pyritty rajaamaan it-

seohjautuvuuden, tiimityöskentelyn ja johtamisen näkökulmiin. Opinnäytetyön toi-

sessa kappaleessa tutustutaan kohdeorganisaatioon, tutkimusaiheeseen sekä kerro-

taan työn tavoitteet, tarkat tutkimuskysymykset, opinnäytetyön rajaukset ja tiedon-

haun selvitys. Luvussa käsitellään myös lyhyesti opinnäytetyön alkamista ja raken-

netta. Teoria on jaettu kahteen lukuun. Ensimmäisessä luvussa käsitellään julkisen 

terveydenhuollon nykyjohtamista, tiimityötä ja tulevaisuuden johtamista sosiaali- ja 

terveysalalla. Toisessa teoriaosuudessa käsitellään itseohjautuvuutta, itseohjautuvaa 

tiimityötä ja johtamisen muuttumista itseohjautuvuudessa. Työn empiirisessä osuu-

dessa käsitellään tutkimuksellista kehittämistoimintaa, tutkimuksen toteutusta sekä 

tutkimustuloksista tehtyjä johtopäätöksiä. Tutkielma sisältää lisäksi omat kappa-

leensa tutkimusmenetelmiä, luotettavuutta ja eettisyyttä koskien. Pohdintaosuu-

dessa käsitellään vielä tiivisestetysti tutkimuksen onnistumista ja esitetään jatkotutki-

musehdotuksia. 
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2 Tutkimuksen tarkoitus 

2.1 Kohdeorganisaation esittely 

Opinnäytetyön tavoite on palvella Keski-Suomen sairaanhoitopiiriä, sairaala Novaa, 

erityisesti psykiatrian palvelualuetta. Keski-Suomen sairaanhoitopiiri koostuu 21 kes-

kisuomalaisesta kunnasta. Keski-Suomen sairaanhoitopiiri on suurin ei-yliopistollinen 

sairaanhoitopiiri noin 300 000 asukkaalla ja Jyväskylän toiseksi suurin työnantaja yli 

3000 hengelle. Erikoissairaanhoidosta löytyy lähes kaikki alat ja erityistason sairaan-

hoidosta vastaa Kuopion yliopistollinen sairaala. Sairaanhoitopiirin johtajana toimii 

Juha Kinnunen. (Keski-Suomen sairaanhoitopiiri 2017.) 

Sosiaali- ja terveysministeriö vastaa erikoissairaanhoidon suunnittelusta, ohjauksesta 

ja valvonnasta. Novassa tarjotaan erikoissairaanhoidon palveluja ja palvelut pitävät 

sisällään erikoislääkärien tekemää tutkimusta ja hoitoa, joita toteutetaan moniam-

matillisesti. Suurin osa Suomen sairaaloista on julkisia ja vaativimmista hoidosta vas-

taavat yliopistosairaalat ja sairaanhoitopiirien keskussairaalat. Keski-Suomen sairaan-

hoitopiiriin kuuluu kaupunginsairaaloita, yksityiset sairaalat täydentävät julkisia pal-

veluita. (Sosiaali- ja terveysministeriö n.d.) 

Sairaala Nova 

Sairaala Novan toteutumissuunnittelu ja rakentaminen Jyväskylän Kukkumäkeen aloi-

tettiin vuonna 2016. Sairaala Nova valmistui vuonna 2020. Sairaalassa on 368 sai-

raansijaa, 215 vastaanottohuonetta, 10 synnytyssalia, 75 päiväsairaalapaikkaa, 32 

teho- ja valvontapaikkaa, 3 sädehoidon bunkkeria, 24 leikkaussalia, 3 magneettiku-

vaushuonetta, 12 pientoimenpidehuonetta, ICT-tila, keittiö-/ravintolatilat ja ap-

teekki. (Keski-Suomen sairaanhoitopiiri 2017.) Nova on rakennettu tulevaisuuden 

älykkääksi sairaalaksi, jossa on mm. uusi ICT-infrastruktuuri ja uutta teknologiaa. 

Uutta tieto- ja viestintäteknologiikkaa hyödynnetään sairaalan toimintaympäristössä 

ja sen avulla automatisoidaan rutiinitehtäviä, kohdennetaan hoitoa, vältetään vir-

heitä, optimoidaan prosesseja ja tehostetaan logistiikkaa. Uusimman teknologian 
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hyödyntäminen ja kattava potilaiden, henkilöstön ja laitteiden paikantaminen ovat 

keskeisiä suunnittelu- ja toimintaperiaatteita. (Keski-Suomen sairaanhoitopiiri 2017.) 

Uuden sairaalan suunnittelussa oli mukana monia eri tahoja ja asiantuntijoita. Työ-

ryhmät, jotka koostuivat käyttäjistä ja suunnittelijoista, kehittivät yhdessä uusia toi-

mintamalleja ja niitä tukevia tilaratkaisuja. Sairaala Novan suunnittelua ohjasi kah-

deksan periaatetta:  

• Potilas ensin  

• Terveellinen/turvallinen/hyvä työympäristö työntekijöille  

• Tehokas/edistyksellinen ICT  

• Hyvä logistiikka  

• Integroitu palvelujärjestelmä  

• Ennalta ehkäisy/terveyden edistäminen  

• Vaikuttavuus/kustannustehokkuus 

• Johtaminen tukemassa prosesseja 
(Sitra 2014; Keski-Suomen sairaanhoitopiiri 2017) 
    
 

Psykiatrian palvelualueen toimintaterapia 

Psykiatrian palvelualueeseen kuuluu sairaalahoito, avohoito, kuntoutus sekä yleissai-

raalapsykiatria ja nuorisopsykiatria. Muista sairaanhoitopiireistä poiketen, Keski-Suo-

men lastenpsykiatrian osastohoito toteutuu eri sairaalassa, Kuopion yliopistollisessa 

sairaalassa. Keski-Suomen sairaanhoitopiirin lastenpsykiatrian vastaanottopalveluissa 

kuitenkin tutkitaan ja hoidetaan alle 13-vuotiaita lapsia. Psykiatrian palvelualueen 

tehtävä on koordinoida, tuottaa ja kehittää laadullisesti sekä määrällisesti riittävää 

psykiatrista erikoissairaanhoitoa Keski-Suomessa. Moniammatillista yhteistyötä ar-

vostetaan ja sitä kehitetään jatkuvasti palveluiden laadun sekä kustannustehokkuu-

den kehittämiseksi. (Psykiatrian palvelualue 2020.) 

Valtakunnallisesti psykiatrisella toimintaterapialla on haasteita vastata suurenevan 

potilasmäärän hoidosta. 2000-luvulla psykiatrinen laitoshoito on vähentynyt paljon, 

mikä on vaikuttanut siihen, että avohoito on lisääntynyt. Tämä on johtanut siihen, 

että toimintaterapeuttien työn tulee olla tehokasta, taloudellista ja tuloksellista. Ter-

veyden ja hyvinvoinnin laitoksen (2011-2012) mukaan on tärkeää, että kuntoutumis-

muotoja kehitetään toimivammaksi. Hoidon ja toimintaterapian suunnittelussa pitää 
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ottaa huomioon potilaskohtainen jatkuvuus, kohdennettujen palvelujen järjestämi-

nen, potilaan arviointi ja tuloksellisuuden seuranta. Avohoidossa potilaan hoito ja 

kuntoutus on mahdollisuus toteuttaa hänelle tutussa ympäristössä. Erikoissairaan-

hoidossa hoito ja tutkimus ovat moniammatillista yhteistyöstä, jossa sovelletaan tut-

kimukseen ja näyttöön perustuvia menetelmiä. Poliklinikalla hoito alkaa arviointi- ja 

tutkimuskäynneillä, joiden jälkeen potilaalle laaditaan hoito- ja kuntoutussuunni-

telma sekä annetaan mahdollisesti päätös hoitosuhteen jatkumisesta. (Korkeila 2009; 

KSSHP 2021; Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2011-2012.) 

Psykiatrisen toimintaterapian arviointiin pääsee lääkärin lähetteellä. Tyypillisiä syitä 

psykiatriseen erikoissairaanhoitoon ohjautumisessa ovat psykoosi, vaikea masennus, 

elämäntilannekriisi, vaikea persoonallisuushäiriö, itsemurhayritys tai itsetuhoiset aja-

tukset. Toimintaterapiaan ohjautuvat ne potilaat, joilla päivittäisistä toiminnoista sel-

viytyminen on uhattuna tai haasteellista esim. sairauden, vamman tai ympäristöteki-

jän takia. (Law & McColl 2010, 1.) Toimintaterapeuttien tehtävänä on löytää poti-

laalle tärkeät toiminnot ja mahdollistaa ne, edistäen potilaan toimintakykyä ja hyvin-

vointia. Toimintaterapian tavoite on parantaa toimintakykyä, ylläpitää tai palauttaa 

potilaan toimintamahdollisuuksia. Toimintaterapeutti on aina osa moniammatillista 

tiimiä erikoissairaanhoidossa. (Suomen Toimintaterapialiitto ry 2010b.) 

Toimintaterapiaprosessi alkaa alkuarvioinnista, jossa on tarkoituksena selvittää poti-

laan toiminnallinen historia, vahvuudet ja haasteet. Toimintaterapeutti on erikoistu-

nut arvioimiaan potilaita erilaisten toimintojen äärellä havainnoimalla ja haastattele-

malla. Toimintaterapia on kuntoutusta, jossa toimintaa käytetään terapeuttisesti so-

veltaen sekä porrastamalla sitä potilaan tarpeiden ja kykyjen mukaan. (Suomen Toi-

mintaterapialiitto ry 2010b.) 

2.2 Tutkimuksen tarkoitus, tavoitteet ja tutkimuskysymykset 

Tämä opinnäytetyö toteutetaan Keski-Suomen sairaanhoitopiirin, psykiatrian palvelu-

alueelle, jossa opinnäytetyön kirjoittaja työskentelee vastaavana toimintaterapeut-

tina osana toimintaterapeuttitiimiä. Opinnäytetyö on tutkimuksellinen kehittämistyö, 
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jossa hyödynnetään tuotettua tietopohjaa käytännön ongelmien ratkomiseen ja työ-

elämän uudistamiseen. Lähestymistapa kuvaa strategiaa, jonka mukaan tutkimus- ja 

kehittämistyötä organisaatiossa voi tehdä. Opinnäytetyö luo järjestelmällisyyttä, ja-

kaa uutta tietoa sekä organisaatiolle että sen ulkopuolelle ja auttaa tarkastelemaan 

kehittämistä kriittisesti. Tällä kehittämistyöllä voidaan vaikuttaa tiimien muodostumi-

seen ja toimintaan organisaatioissa, jotka ovat uudelleen organisoimassa työtään. 

Vastaavan toimintaterapeutin toimi tuli psykiatrian palvelualueelle elokuussa 2020 

osana kehittämistyötä ja muutoksen myötä toimintaterapeuttitiimi aloitti tiiviin yh-

teistyöhön. Tarve toimintaterapiatyön ja -tiimin kehittämiselle nousi esiin jo vuonna 

2019, jolloin mietittiin, onko vastaavalle toimintaterapeutille tarvetta. Tiimityön 

käynnistyttyä opinnäytetyön tekijälle tuli koko ajan enemmän selväksi, että toiminta-

terapeuttitiimi toimii itseohjautuvasti, tiimin jäsenet asettavat tavoitteita työlleen ja 

tiimin jäsenet vastaavat asioiden onnistumisesta. Näiden näkökohtien perusteella 

opinnäytetyön aiheeksi on rajautunut erityisesti vastaavan toimintaterapeutin työn-

kuvan ja työtehtävien tarkastelu itseohjautuvassa tiimissä. Tutkimuksessa tarkastel-

laan, millä tavalla tehtävien lisääntyminen sekä työympäristön ja -kulttuurin muutos 

vaikuttavat vastaavan toimintaterapeutin toimenkuvaan. 

Sairaanhoitopiirin kulttuuri ja arvot rohkaisevat jatkuvasti uuden oppimiseen, kehit-

tämiseen ja kouluttautumiseen. Erilaisia, joustavia ja ketteriä hoitoprosesseja mieti-

tään ja kehitetään jatkuvasti. Myös työntekijät osallistuvat erilaisiin kehittämistiimei-

hin. Kirjoittajan kokemuksen mukaan jokaisen oma erityisosaaminen otetaan huomi-

oon ja jokainen on kehittämässä juuri sitä teemaa tai asiaa, jonka työssään hallitsee 

tai josta on kiinnostunut. Tämän vuoksi käsillä oleva opinnäytetyö palvelee niin orga-

nisaatiota, yhteiskuntaa kuin myös opinnäytetyön kirjoittajaa itseäänkin. Rissasen & 

Lämmentääkseen (2017, 34) kirjassa mainitaankin, että hyvään kehittämiskäytäntöön 

kuuluu, että asiat lähtevät luonnollisella tavalla toteutumiseen. 

Tiimityöskentely ja moniammatillinen tiimityö on yleinen työskentelytapa Keski-Suo-

men sairaanhoitopiirissä ja toiminta perustuukin entistä enemmän luottamukseen. 

Kokeileva ja joustava organisaatiorakenne ovat muutostrendejä, jotka lisäävät vas-
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tuuta ja valtaa enemmän tiimityölle ja yksilölle (Honkanen 2006, 95). Martelan & Jä-

rinkö (2017, 254) mukaan kokeilukulttuuri avaa uusia mahdollisuuksia urakehitykselle 

ja auttaa kehittämään yksilöllisiä taitoja ja asiantuntemusta haluttuun suuntaan. Itse-

ohjautuvuus on lyömässä läpi juuri nyt, sillä toimintaympäristön muutokset, työn 

luonteen muuttuminen ja moderni informaatioteknologia edellyttävät organisaati-

olta kyvykkyyttä muutoksiin ja yksilön nopeaa sopeutumista - puhutaankin niin sano-

tusta ”ketteryydestä”. Organisaatioiden tiimeissä korostetaan nykyisin arvoja, jotka 

tähtäävät nimenomaisesti tämän ketteryyden toteuttamiseen. Näitä arvoja ja tavoit-

teita ovat muun muassa itseohjautuvuus, yhteisvastuu, yhteiset pelisäännöt, yhtei-

nen tavoite ja yhteinen päätöksentekoprosessi. (Martela & Järeinkö 2017, 11.) Sai-

raala Novan avattua ovensa psykiatrian palvelut ovat vääjäämättä muuttuneet uuden 

teknologian, yhteiskunnan vaatimusten ja potilaiden myötä. Palveluiden kehittämis-

paineet luovat muutosta toimintajärjestelmään. 

Kirjoittajan kokemuksen mukaan itseohjautuvuus näkyy työpaikoilla vahvasti, eivätkä 

työntekijät välttämättä tiedosta työskentelevänsä itseohjautuvasti tai itseohjautu-

vissa tiimeissä. Opinnäytetyö tuottaa tietoa itseohjautuvuudesta, antaa selkeän ku-

vauksen vastaavan toimintaterapeutin työtehtävistä sekä tuo kehitysehdotuksia itse-

ohjautuvan tiimin ja vastaavan toimintaterapeutin työskentelyyn. Lisäksi opinnäyte-

työ selventää, mikä merkitys vastaavalla toimintaterapeutilla on psykiatrian palvelu-

alueella lähiesimiehen sekä itseohjautuvan tiimin näkökulmasta ja miten itseohjautu-

vuus psykiatrian palvelualueella tällä hetkellä näkyy. 

Tutkimuksen pääkysymys on: 

• Mikä on vastaavan toimintaterapeutin toimenkuva itseohjautuvassa tiimissä?  

Tutkimuksen alakysymykset ovat: 

1. Miten vastaavan toimintaterapeutin toimenkuvaa pitäisi kehittää itseohjautuvassa 
tiimissä? 

2. Minkälaisia kehittämistarpeita vastaavalla toimintaterapeutilla ja toimintatera-
peuttitiimillä on psykiatrian palvelualueella? 
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3. Miten itseohjautuvasti toimintaterapeuttitiimi toimii? 

4. Mikä merkitys itseohjautuvuudella on psykiatrian palvelualueella? 

2.3 Tiedonhaku 

Opinnäytetyön teoreettisen viitekehyksen osittainen kokoaminen on aloitettu jo 

vuonna 2019 tutustumalla aikaisemmin tehtyihin tutkimuksiin tiimityöstä ja itseoh-

jautuvuudesta osana kehittämistä ”kohti sairaala Novaa”. Opinnäytetyön aihe sai var-

sinaisesti alkunsa osana ”Moninaisuus ja kompleksisuus johtamisessa” -opintojaksoa 

keväällä 2020. Opinnäytetyön teoreettinen viitekehys muodostuu toimintaterapiasta, 

tiimityöstä, itseohjautuvuudesta, tiimivastaavan roolista, tutkimuksellisesta kehittä-

misestä sekä kvalitatiivisesta tutkimuksesta. Opinnäytetyön teoreettinen pohja luo 

ymmärryksen sosiaali- ja terveysalan johtamisesta ja itseohjautuvuudesta. Teoreetti-

sen viitekehyksen avulla on myös tarkoitus selventää, kuinka johtajuus ja tiimivastaa-

van rooli muuttuu itseohjautuvuudessa sekä kuinka itseohjautuva tiimi toimii.  

Käytetty teoria ja opinnäytetyön pitkä prosessi antaa perusteluja aineistonhankin-

taan, viittauksiin ja siinä tehdyille ratkaisuille. Kun teoriaosuus on laajentunut, samaa 

lähdeteosta on käytetty eri painoksin riippuen lähdemateriaalin saatavuudesta. Kyse-

lytutkimukset on suunnattu psykiatrian esimiehille ja toimintaterapeuteille. Lisäksi 

tutkimuksessa on hyödynnetty toimintaterapeuttien aivoriihestä/kehittämisiltapäi-

västä (marraskuu 2020) nousseita kehittämisideoita ja -haasteita. Opinnäytetyön em-

piirisessä osuudessa teoria ja käytäntö kohtaavat. 

Opinnäytetyön tavoitteena on vastata mahdollisimman hyvin työelämän tarpeisiin ja 

pysyä käytännönläheisenä. Opinnäytetyö vastaa erityisesti kysymyksiin siitä, mikä on 

vastaavan toimintaterapeutin rooli psykiatrian palvelualueella ja mitä itseohjautu-

vuus on. Teoreettinen tieto on pyritty pitämään melko uutena, mutta on myös perus-

teltua käyttää tiimiteorian (Katzenbach & Smith 1993 & 1998) kirjallisuutta, sillä mo-

nissa uusissa aineistoissa edelleen viitataan tähän tiimiteoriaan ja itse tiimiteoria on 

ajanmukainen tänäkin päivänä. 



12 

 

Työn vahvuutena – ja samalla myös haasteena voidaan pitää sitä, että kirjoittaja itse 

toimii ammatillisena esimiehenä eli vastaavana toimintaterapeuttina. Kirjoittajan 

oma kokemus lisää tutkimuksen luotettavuutta yhdessä aineistonkeruun kanssa, 

mutta myös kriittisyyteen ja objektiivisuuteen on kiinnitettävä huomiota. Tiedonhan-

kinnassa on hyödynnetty useita eri tietokantoja, kuten PubMed, Emerald Insight sekä 

Science Direct. Janet Finnasta löytyi eniten aineistoa. Tiedonhaussa on hyödynnetty 

myös Google Scholar-palvelua. Aiemmin tehtyjen tutkimusten pohjalta on löytynyt 

opinnäytetyöhön soveltuvia kirjallisia lähteitä ja tutkimuksia. Hakutermeissä on hyö-

dynnetty sekä suomen- että englanninkielisiä termejä, jotka selviävät taulukosta yksi. 

Ensimmäisillä hakutermeillä löytyi hyvin tietoa, mutta toisilla hakutermeillä pyrittiin 

laajentamaan tiedonhakua. 

Taulukko 1. Esimerkkejä käytetyistä hakusanoista 

 

Tiedonhaussa ja tiedon saatavuudessa oli sekä haasteita että mahdollisuuksia. Fin-

nasta löytyi hyväksyttävää aineistoa/väitöskirjoja, niin kuin Google Scholarista, esi-

merkiksi hakutermeillä ”itseohjautuvuus”, ”team work”, ”self leadership”. Hakuter-

meillä löydettiin 18 artikkelia, joiden osalta myös kansainvälisiä tieteellisiä artikke-

leita on hyödynnetty tähän opinnäytetyöhön. Itseohjautuvuus on nyt trendikästä, 

mutta osa löytyneistä väitöskirjoista/artikkeleista on jo yli 10 vuotta vanhoja. Osittain 
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näitä vanhoja aineistoja on käytetty, jos aineisto on ollut merkityksellistä ja tuonut 

hyvää uutta tietoa tutkimukseen. Tuoreimmissa väitöskirjoissa on ollut todella hyvää 

tietoa itseohjautuvuudesta, minkä vuoksi näitä väitöskirjoa on hyödynnetty run-

saasti. 

Hakutermeillä ”Toimintaterapeuttijohtaja”, ”Vastaava toimintaterapeutti”, ”Respon-

sible Occupational Therapist” tai ”Occupational therapy leader” ei löytynyt mitään 

hyväksyttäviä hakutuloksia tähän tutkimukseen. Toimintaterapian alalla johtamiseen 

liittyviä tutkimuksia on vähän. Opinnäytetyössä on pyritty välttämään toisiin opinnäy-

tetöihin tai tutkielmiin viittaamista, mutta jos tämä ei ole ollut mahdollista, viitatta-

essa on kiinnitetty huomiota toissijaisten lähteiden merkintätapoihin. Etsittäessä tie-

toa itseohjautuvuudesta törmää helposti esimerkiksi erilaisiin blogeihin, jotka eivät 

tietolähteenä ole luotettavia. Sitaatteja on kuitenkin hyödynnetty, jos käytettävällä 

sitaatilla on asiallinen yhteys kirjoitettavaan asiasisältöön. Opinnäytetyössä on ollut 

mahdollisuus käyttää erilaisia foorumeja, e-kirjoja, kansainvälisiä lähteitä ja melko 

uusia lähteitä, vaikkakin saatavuus on vaihdellut paljon. Laadullisen tutkimusmene-

telmän käyttöönotto on ollut perusteltua, sillä tarkoituksena on ollut tutkia ilmiötä. 

3 Johtaminen nyt ja tulevaisuudessa 

3.1 Nykyjohtaminen julkisessa terveydenhuollossa  

Julkinen terveydenhuolto on yhteiskunnan ohjaamaa, tuottamaa ja rahoittamaa toi-

mintaa. Kivinen (2008) tuo esille väitöskirjassaan, että julkisen terveydenhuollon or-

ganisaatio ei ole samalla tavalla riippuvainen asiakkaista kuin yksityiset palveluntuot-

tajat. Muissa aihetta koskevissa väitöskirjoissa mainittiin myös, että julkisella sekto-

rilla johtajan toimivapaus on rajoitettua, toimintaan vaikuttaa lainsäädäntö ja poliitti-

set päätökset valtion ja kuntien tasolla (Jylhäsaari 2009; Kinnunen & Vuori 2005; Vir-

tanen 2010). Terveydenhuollon johtamista leimaa myös vahvat professiot, esimer-

kiksi ammattikunnat, joilla on oma erityisosaaminen tai erityinen koulutus. Organi-

saatiot kilpailevat rahasta, resursseista ja henkilöstöstä, ja tämä haastaa johtamisen. 
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(Kinnunen & Vuori 2005.) Nykyaikainen sairaala on itsenäisten ja vahvojen asiantunti-

joiden organisaatio. Organisaatiot eivät ole enää vain työpaikkoja, vaan ne käyvät 

läpi erilaisia kehitysvaiheita, joissa työntekijöiden yhteistyötaitojen taso määrittelee 

organisaation kyvyn reagoida ketterästi muutoksiin. (Prominda Revolution 2018.) 

 

Teoreettisessa johtamisajattelussa on tapahtunut muutoksia, sillä nykyisin johtamis-

opeissa korostetaan itseohjautuvuuden vahvistamista (Viitala & Jylhä 2019, 31). Itse-

ohjautuvuus ei tarkoita sitä, ettei johtajuutta enää tarvita – päinvastoin läsnä olevaa 

johtajuutta tarvitaan, jotta jokainen oppii johtamaan itseään ja tiimit toimimaan itse-

ohjautuvasti (Otala 2019; Martela & Jarenko 2017, 314). Itsensä johtamiseen liittyvä 

käsite (self leadership) on luotu jo 1980-luvulla kuvaamaan johtajuuden kehittymistä, 

mutta vasta myöhemmin käsite on laajentunut käsittämään koko työelämää (Viitala 

& Jylhä 2019, 19-20). 

 

Perinteinen hierarkkinen organisaatio lienee edelleen yleisin organisaatiotyyppi. Täl-

laisessa organisaatiossa johto tekee päätöksiä ja on vastuussa päätöksenteosta. Pe-

rinteinen organisaatiomalli on toimiva yksinkertaisissa ja helpoissa johtotehtävissä. 

Tehtävien monipuolistumisen vuoksi esimies ei välttämättä enää tunne työnteki-

jöidensä työtehtäviä tarkasti. On kuitenkin myös monia organisaatioita, joissa on itse-

ohjautuvia työntekijöitä, vaikka organisoitumisen rakenteet ovatkin perinteisemmät 

ja ylhäältä annetut - puhutaan niin sanotusta osallistavasta organisaatiosta. Työnteki-

jöillä on oma esimies, jolle raportoida, minkä lisäksi esimies toimii valmentajana, 

mahdollistajana ja kannustajana. (Martela & Jarenko 2017, 15-16.)  

 

Työ tehdään nykyään kuitenkin usein tiimeissä, jotka voivat olla moniammatillisia, 

esimiesvetoisia tai itseohjautuvia (Otala 2019, 32). Tiimin jäsenet organisoituvat py-

syväksi ryhmäksi tietyssä kokonaisuudessa, jonka tavoitteena on yhteistyön kautta 

suorittaa työtehtävä suunnitellussa aikataulussa ja sovittujen tavoitteiden mukaisesti 

(Spiik 2004, 39). Tiimityötä kehitetään, muutetaan ja mukautetaan tutkimuksen koh-

deorganisaatiossa säännöllisesti muun muassa sujuvuuden ja tehokkuuden paranta-

miseksi. Psykiatrian palvelualueella korostuu yhteisvastuu, yhdessä tekeminen ja 
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toisten auttaminen. Kohdeorganisaatiossa tiimin yhteinen tavoite voidaan sopia esi-

miehen ja tiimin kesken, mutta muuten tiimillä voi olla mahdollisuus päättää itsenäi-

sesti toimintatavoistaan kohti tavoitteita. 

3.2 Tiimin määritelmä ja muodostuminen 

Haas ja Mortensen (2016) tuovat tieteellisessä artikkelissaan esille, että tämän päi-

vän tiimit ovat erilaisia kuin ennen, mutta toteavat myös, että J. R. Hackmanin tutki-

mus 40 vuoden takaa perustiimin tehokkuusominaisuuksista pätee vieläkin – näitä 

ominaisuuksia ovat motivoiva suunta, vahva struktuuri ja kannustava konteksti. Tii-

missä on siis pieni määrä ihmisiä, jotka toimivat yhteistyössä, yhteisten pelisääntöjen 

mukaan, tavoitteenaan suorittaa tiettyä kokonaisuutta samaa päämäärää kohti. Koh-

deorganisaatiossa tiimin ja tiimityön tarkoitus on olla henkilökunnan voimavara ja 

vastata paremmin potilaiden muuttuviin tarpeisiin. Tiimityön tavoitteena on paran-

taa henkilökunnan työssäjaksamista. Katzenbachin ja Smithin (1993) kehittämässä 

kuviossa tiimityöskentelyä kuvataan kolmiossa (Kuvio 1), jossa yhteistyön tulokset, 

henkilökohtainen kasvu sekä tehtävien tulokset ovat kolmion kulmissa ja niitä yhdis-

tävät taidot, vastuu sekä sitoutuminen. Sanerman väitöskirjan (2009, 93, 95-96) mu-

kaan paneuduttaessa näihin seikkoihin, voidaan saada aikaan hyviä tuloksia. 

 

 Kuvio 1. Tiimityöskentelyn perusasiat (Katzenbach & Smith 1993, 21) 
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Myös Ajanko (2016, 125-126) kuvaa kirjassaan tiimin hyvään toimintaan liittyviä asi-

oita. Ne vastaavat monin osin kuviossa yksi esitettyjä seikkoja. Hänen mukaansa tii-

millä on oltava aina yhteinen, kirkas tavoite, jonka eteen työskennellään. Yhteinen 

tavoite toimii kuin liima, kiinnittäen tiimin yhteen. Tiimin toimivuuden takaamiseksi 

tarvitaan sekä yhteistä ymmärrystä, luottamusta että paljon keskinäistä arvostusta. 

Muuten tiimi ei voi toimia tehokkaasti ja tavoitteellisesti päämääränsä eteen. Ym-

märryksen ja arvostuksen lisäksi vuorovaikutuksen laadulla on merkitystä. Vuorovai-

kutuksen on oltava dialogista ja sallia erimielisyydet. Erimielisyyksistä saadaan aikaan 

aitoa dialogia, jossa kuunnellaan ja keskustellaan avoimesti. Edelleen Ajanko koros-

taa vahvuuksia, jotka jokainen tiimiläinen osaltaan tuo mukanaan. Nämä vahvuudet 

voivat olla erilaisia, jolloin lopputulos on optimaalinen, kun vahvuudet huomataan ja 

osataan hyödyntää. (Ajanko 2016, 125-126.) 

Toimiva tiimi on tehokkaampi kuin yksilöt erikseen, ja tiimissä jokaisella on omat vas-

tuut ja asiantuntemus (Maseko, Wyk & Odendaal 2019). Tiimissä on hyvä olla moni-

naisia ominaisuuksia. Kun tiimiin on valittu sopivat roolitukset, sillä on menestymisen 

edellytykset. Tiimi tarvitsee monimuotoisuutta ja jäseniä, joilla on toisiaan täydentä-

viä ominaisuuksia ja jotka ottavat vastuun aikaansaannoksista. Huipputiimissä jokai-

nen sitoutuu myös kollegojen henkilökohtaiseen kehittymiseen ja onnistumiseen. Jo-

kaisella on vastuu ilmapiiristä, johtaja on malli alaiselleen ja työtoveri kollegalleen. 

(Jabe 2017, 85-86, 276.) 

3.3 Tiimivastaava 

Tiimivastaava tarvitsee monipuolisia taitoja. Tiimityöskentelyssä ei riitä pelkät yksilö-

suoritukset, vaan tiimissä tarvitaan jokaisen jäsenen työpanos. Tiimivastaava huoleh-

tii tiimin tarpeista, taidoista ja intresseistä ja toimii myös itse osana tiimiä. Tiimi toi-

mii, kun siellä on toisiaan täydentäviä taitoja. Tiimivastaavan on hyvä kiinnittää huo-

miota omaan tekemiseensä ja huolehtia, että tiimijäsenillä on työtehtävien tasapai-

noa. Tiimivastaavan tehtäviin kuuluu yhteistyön vahvistaminen, tavoitteiden selkiyt-

täminen, päämäärän päättäminen, tiimin sitouttaminen ja tehokkuuden sekä suori-

tuskyvyn kehittäminen. Lisäksi tiimivastaava huolehtii tiimin ulkopuolisista suhteista, 
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viestii ja on vuorovaikutuksessa sekä mahdollistaa tiimityön onnistumisen. Mikäli tii-

mivastaava ohjaa tai puuttuu liiallisesti tiimin toimintaan, voi tämä tukahduttaa tii-

min aloitteellisuuden, innovaation ja osaamisen. (Katzenbach & Smith 1998, 147-

149.)  

Hyviin vuorovaikutustaitoihin kuuluu muiden arvostaminen ja halu tehdä yhteistyötä. 

Tärkeää on kuuntelu, ymmärtäminen, halu keskustella, kyky neuvotella sekä ratkaista 

ongelmia. Muiden ja omien tunteiden havainnointi ja huomiointi sekä erilaisten mie-

lipiteiden hyväksyminen ja joustavuus ovat avainasemassa tiiminvastaavan työssä. 

Päivittäiset kohtaamiset ja tavat kohdata, luovat tiimin hengen ja ilmapiirin. (Kuusela 

2013, 42-43.) Viestinnän merkitys on tiimivastaavan työssä todella tärkeää. Bradt ja 

Davis (2014, 60) kuvaavat kommunikaation tärkeyttä ”kultaisella ympyrällä”, joka liit-

tyy tiimivastaavan tärkeään rooliin (Kuvio 2).  

 

Kuvio 2. Kommunikaation kultainen ympyrä. Tiimi kommunikoi myös ulospäin 

tiimistä (Bradt ja Davis 2014, 60). 

 

Tiimivastaava kommunikoi niin tiimin kuin myös muiden sidosryhmien kanssa. Tiimi-

vastaavan on hyvä luoda missio eli kysymys ”Miksi olemme täällä? Mitkä ovat tehtä-

vämme?” ja kertoa siitä avoimesti myös muille. Tämän lisäksi on hyvä suunnitella tii-

min visio, ”Miksi haluamme tulla? Minne olemme menossa? Miten pääsemme 
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sinne?” Tiimivastaavan on hyvä määritellä tiimille yhteiset arvot, ohjaavat asenteet 

sekä kehittää tiimin suhteita ja käyttäytymistä. Missio on tärkeä, sillä se ohjaa tiimin 

työtehtäviä ja tiimin toimintaa. Visio auttaa tiimiä onnistumaan tavoitteiden saavut-

tamisessa ja tiimivastaavan tulisi tukea yhteiseen suuntaan. (Bradt & Davis 2014, 60-

65.) 

Tiimivastaavan tulee olla halukas kehittämään omaa toimintaansa jatkuvasti. Tiimi-

vastaavan tulee olla kiinnostunut johtamisesta, suunnittelemisesta, ja kyetä strategi-

seen ajatteluun. Lisäksi on hyvä pyrkiä olemaan systemaattinen ja analyyttinen, luot-

tamusta herättävä sekä ammatillisesti osaava. (Salminen 2013, 160.) Kohdeorgani-

saatiossa tiimivastaavan tehtäviin kuuluu tiimin johtamisen lisäksi tiimin kokouksien 

organisointi ja niiden suunnittelu. Tämän lisäksi ajoittain tulee ennakoimattomia teh-

täviä, joita on hoidettava. Tiimivastaavan työ on moniulotteista ja tehtävässä tarvi-

taan ketteryyttä. 

3.4 Johtaminen muuttuu sote-alalla 

Sosiaali- ja terveysala on suurten muutosten edessä, kun supistuvilla resursseilla pi-

täisi palvella potilasta paremmin ja samalla huolehtia työntekijöiden jaksamisesta. 

Perinteisessä mallissa johtaminen voidaan jakaa asioiden (management) ja ihmisten 

(leadership) johtamiseen, mutta ne nivoutuvat tiiviisti toisiinsa ja itseohjautuvuu-

dessa erityisesti ”leadership” astuu kuvaan mukaan (Martela & Jarenko 2017, 314). 

Asioiden johtamiseen liittyy toiminnan suunnittelu, valvonta ja organisointi. Ihmisten 

johtamiseen liittyy tavoitteiden asettaminen, vaikuttaminen, ryhmä ja kommunikaa-

tio. Johtajuuden kolmanteen alalajiin liittyy itsensä johtaminen. (Viitala & Jylhä 2019, 

19-20.)  

Itseohjautuvuutta voidaan toteuttaa organisaatiossa kokeilukulttuuria hyödyntäen. 

Toimintaa voidaan kehittää keskustelemalla työntekijöiden kanssa, hajauttamalla 

päätöksentekoa ja osallistamalla. Itseohjautuvuus muokkautuu jokaisen tiimin ja yksi-

lön tarpeiden mukaan. Kokeilukulttuuriin kuuluu tärkeänä osana joustavuus, sillä on 

nimittäin mahdollista, ettei kokeilu suju toivotulla tai etukäteen suunnitellulla tavalla. 

(Ala-Mutka 2019, 115-117.)  
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Tulevaisuudessa johtamisen suurin haaste on jatkuva uudistuminen, lisääntyvä moni-

mutkaisuus ja innovatiivisuuden vaatimukset. Itsensä johtaminen, luottamuksen ra-

kentaminen ja luottamuksen saaminen saattavat nousta haasteiksi. Lisäksi uusia joh-

tamisalueita on nykyään virtuaalijohtaminen, verkostojohtaminen ja ekosysteemien 

johtaminen. (Sydänmaanlakka 2012, 128, 132.) Kun puhutaan itseohjautuvan organi-

saation johtamisesta, edellyttää se johtajalta erilaisia taitoja, osaamista ja asenteita 

verrattuna perinteiseen organisaation johtamiseen.  Niin esimiesten kuin työntekijöi-

den voi olla vaikeaa oppia vanhoista asenteista pois. Itseohjautuvuus vaatii kyvyk-

kyyttä itsensä johtamiseen ja hyvään elämänhallintaan, eikä se sovi kaikille. Jos itse-

ohjautuvuus on tulevaisuutta, jokaisen organisaation tulee löytää omat tapansa orga-

nisoitua ja tukea itseohjautuvuutta. (Martela & Jarenko 2017, 313-314, 319.) 

4 Itseohjautuvuus 

4.1 Itseohjautuvuuden muodostuminen 

Yksilöt ovat tänä päivänä aiempaa enemmän vastuussa omasta työstään ja menesty-

misestään (Silvennoinen 2016, 2-3). Itseohjautuvuudella tarkoitetaan yksilön kykyä 

itsenäiseen, tiukasta kontrollista vapaaseen ajatteluun ja toimintaan. Itseohjautu-

vuus lähtee yksilön omasta ajattelusta, itsemotivoitumisen halusta. De Blokin (2020) 

mukaan kaikilla on mahdollisuus itseohjautuvuuteen, kun on motivoitunut. Motivaa-

tion lisäksi yksilöllä on oltava päämäärä ja tavoite, jota kohti hän itseohjautuu sekä 

riittävä osaaminen tuon päämäärän saavuttamiseksi. Jos yksilöllä ei ole osaamista ta-

voitteen toteuttamiseksi, hän tarvitsee enemmän ohjausta, jolloin itseohjautuvuus ei 

toteudu. Kyse on pitkälti kyvystä johtaa itseään, ajallisesti, tavoitteellisesti ja priori-

soiden. Itseohjautuvuudessa ihmisellä on mahdollisuus vaikuttaa omaan työhönsä. 

(Martela & Jarenko 2017, 12; Savaspuro 2019, 26-27; De Blok 2020.) 

Itseohjautuvuudella on suuri merkitys yksilön toiminnan kehittämisessä ja oman 

osaamisen esiin tuomisessa. Itseohjautuvuus määritellään termeillä ”self manage-

ment”, oman toiminnan johtaminen sekä ”self leadership”, itsejohtajuus. Oman toi-



20 

 

minnan johtamisessa työntekijällä on valtaa ja vapautta valita, kuinka hän suorittaa 

tehtäviä, jonka lopputuloksen on määritellyt joku muu. Itsejohtajuudessa työnteki-

jällä on vastuu johtaa itseään sekä vastuu myös arvioida lopputulosta. Tällöin työnte-

kijä on sisäistänyt vastuunsa keinoista, joilla päästään tavoitteeseen, mutta myös ole-

massa olevat tavoitteet. Molemmissa tapauksissa henkilöllä on autonominen oikeus 

ottaa vastuulleen työn suorittamisen lisäksi myös sen suunnittelu. (Ahleskog 2018; 

De Blok 2020.)  

Itseohjautuvuus tarkoittaa siis yksilön kykyä toimia ”omaehtoisesti” ilman tarvetta 

ulkopuoliseen kontrolliin (Martela & Jarenko 2017, 12-13). Organisaatiossa itseohjau-

tuvuus voi näkyä ja muodostua eri tavoilla. Työntekijät voivat kuulua organisaation 

sisällä useampaan tiimiin tai ryhmittymään, joiden välillä toimitaan omatoimisesti. 

Työntekijän työntekoa ohjaa organisaation tarve, työntekijän oma motivaatio ja oma 

osaaminen. Organisaatiossa voi olla hierarkiaa ja itseorganisoitumisen elementtejä, 

mutta valvonta ja kontrolli on esimiehillä. (Jarenko 2020.) 

4.2 Itseohjautuva tiimi ja sen muodostuminen 

Itseohjautuvan tiimin muodostuminen lähtee yksilöstä itsestään. Itseohjautuva tiimi 

saa päättää projekteistaan ja niiden toteutustavasta itsenäisesti. Myös ongelmat tu-

lisi ratkoa pääsääntöisesti itsenäisesti. (Savaspuro 2019, 26-31.) Jos de Blokin (2020) 

mukaan tällä on huomattava vaikutus tehokkuuteen kompleksisessa ympäristössä. 

Ketola (2010, 23) viittaa Järviseen (2000) jonka mukaan tiimityö on tullut aiemman 

työkulttuurin tilalle, jossa jokainen hoiti oman työnsä. Nykyisin haetaan asiantunti-

joita, jotka ovat tottuneet työskentelemään itsenäisesti. 

Jo vuonna 1997 Ahteenmäki-Pelkonen esitteli väitöstutkimuksessaan professori Jack 

Mezirowin ajatuksia itseohjautuvuudesta opiskelussa, mutta samoja ajatuksia voi-

daan liittää myös tämän päivän työelämään. Johtajalla on vastuu siitä, rohkaiseeko 

hän työntekijää itseohjautuvuuteen. Koska itseohjautuvuus lähtee yksilön suhteesta 

ympäristöön, itseohjautuvan tiimin tulee muodostua joukosta itseohjautuvia yksi-
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löitä. Itseohjautuvaa toimintaa varten tiimi tarvitsee riittävät fyysiset ja henkiset re-

surssit. (Ahteenmäki-Pelkonen 1997, 59-63; Martela & Jarenko 2017, 11; Spiik 2004, 

209.) 

Tiimi on itseohjautuva, kun se saa päättää projekteistaan ja niiden toteutustavasta 

mahdollisimman itsenäisesti. Tiimeillä on kuitenkin olemassa reunaehdot, joiden ra-

joissa päätöksiä tehdään ja johtajien raportointi pitää organisaation ajan tasalla tii-

mien toiminnasta. (Savaspuro 2019, 28.) De Blokin (2020) mukaan itseohjautuvat tii-

mit toimivat parhaiten, kun tiimit ”vapautuvat” hallinnollisista tehtävistä, tämä vai-

kuttaa työn tehokkuuteen ja potilaita voidaan hoitaa tehokkaammin. De Blok (2020) 

kertoo myös, että parhaan tuloksen ja parhaan tiimihengen saa, jos tiimiläiset ovat 

valitsemassa uusia työntekijöitä omaan tiimiinsä johtajien sijaan. 

4.3 Itseohjautuvan tiimin johtaminen 

Rothin (2017, 136-137) tutkimusartikkelin mukaan muuttuvan toimintaympäristön 

myötä menestyvän johtajan ominaisuuksina korostuvat ihmisten johtaminen, itseoh-

jautuvuus, tiimityöskentely, jaettu johtajuus sekä itsensä johtaminen. Itseohjautuvan 

tiimin muodostamisessa johdolla on oma roolinsa (Kuvio 3). Johdon tehtävänä on 

määrittää yhdessä tiimin kanssa tavoitteet, joita kohti pyritään. Tavoitteiden ollessa 

kirkkaat, johto väistyy taka-alalle ja tiimi alkaa toimia itsenäisesti. Johto asettuu tässä 

ikään kuin palvelevaan rooliin, jossa sen pyrkimyksenä on taata tiimille parhaat mah-

dolliset työskentelyolosuhteet sovittujen tavoitteiden saavuttamiseksi. (Martela & Ja-

renko 2017, 15.) 
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Kuvio 3. Johtajan ja tiiminvetäjän rooli tiimin muuttuessa itseohjautuvaksi (Muokattu 

Spiik 2004, 183; Martela & Jarenko 2017, 15.) 

 

Esimiehen tehtävänä on auttaa tiimiläisiä muodostamaan yhteneväinen joukkue. 

Mikäli esimies on liian vaativa, voi tiimi alkaa vastustamaan esimiehen tai 

tiiminvetäjän toimintaa. Tällöin tiiminvetäjän on kyettävä ohjaamaan tiimiä 

tehtäväkeskeisesti ja pysyttävä puolueettomana. (Juuti & Vuorela 2015, 106-107.) 

Työn tuloksellisuus ja hyvinvointi edellyttää johtajalta muun muassa 

vuorovaikutuksellisuutta, tavoitteellisuutta, tukea ja kannustamista sekä palautteen 

antamista ja saamista. Työntekijän kohdalla siihen kuuluvat muun muassa mielekkäät 

työtehtävät, niiden määrä ja laatu sekä motivoiva ja palkitseva työ. (Juuti & Vuorela 

2015, 124.) 

Salovaaran (2017, 50-72) huomio on, että vahvasti itseohjautuvat organisaatiot tar-

vitsevat paljon johtajuutta ja vähän johtajia. Johtajuus on aina yhteistyössä läsnä, jo-

kin aina johtaa toimintaa. Hän esittelee monikollisen johtajuuden, useiden toimijoi-

den yhteistoiminnan tuloksena syntyvien johtajuuksien malleja; jaettu tiimijohtajuus, 

jossa tehtävät jaetaan ja tiimin jäsenet ohjaavat toisiaan; johtajuuspooli, jossa hui-

pulla on kahdesta kolmeen henkilöä sekä jaettu johtajuus, jossa johtajuutta vaihdel-

laan ihmisten välillä. Viimeisenä, ja vähemmän perinteisenä johtajuutena, Salovaara 

esittelee johtajuuden vuorovaikutuksena. Siinä johtajuus ei ole henkilö, vaan moni-

nainen käsite. Se toimii ilman nimettyjä johtajia ja toteutuu toimijoiden vuorovaiku-
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tuksessa eli siinä mitä ihmiset tekevät; yhteistyöstä, kommunikaatiosta, vaikutussuh-

teista, yhteisistä merkityksistä, tarpeista ja päämääristä. Monikollinen johtajuus vaa-

tii sen, että luovutetaan tiiminjäsenille kontrollia ja päästetään irti turhasta hierarki-

asta. Lisäksi mahdollistetaan keskeisiin toimintoihin osallistuminen, annetaan kaikille 

mahdollisuus ottaa taitojansa vastaavia, prosessia edistäviä, rooleja sekä annetaan 

työntekijöiden ottaa vastuu arvontuotosta. (Salovaara 2017, 50-72.) Ilman toimivaa 

vuorovaikutusta johtaja ei voi onnistua työssään (Isotalus & Rajalahti 2017, 14). 

Itseohjautuvuuden tukeminen etäjohtamisessa 

Koronaviruspandemia ja työtekijöiden työskentely eri paikoissa ovat väistämättä vai-

kuttaneet etäjohtamisen lisääntymiseen kohdeorganisaatiossa. Ollilan, Raision ym. 

(2018) työelämätutkimuksen mukaan etäjohtaminen on lisännyt itseohjautuvuuden 

merkitystä. Nykypäivän kompleksisessa maailmassa meidän tulee kohdata virtuaali-

maailmaa, jonka vahvuutena on itseohjautuvuus. Ihmiset kokoontuvat tekemään yh-

teistyötä virtuaalikokouksissa, joissa tietoa jaetaan ja omaksutaan. Virtuaalikohtaa-

miseen ja sen johtamiseen tarvitaan kuitenkin enemmän suunnittelua, sillä ihmiset 

ovat alttiimpia kommunikointikatkoksille. Virtuaaliympäristössä on helppo irtaantua 

muualle omissa ajatuksissaan, jonka vuoksi keskittyminen ei ole niin hyvää kuin kas-

vokkain kohtaamisessa. Virtuaalisessa ympäristössä tarvitaan sulavuutta siirtymävai-

heissa, selkeitä ohjeita ja sitouttamista. Johtaja voi edistää virtuaalitiimin välistä vuo-

rovaikutusta, luottamusta ja avoimuutta. (Nummi 2018, 199-200.) Lisäksi johtajan 

tehtäviin virtuaaliympäristössä kuuluu itseohjautuvuuden ja yhteisöllisyyden tukemi-

nen sekä yhteisten toimintatapojen sopiminen (Rauramo 2018). Psykiatriset toimin-

taterapeutit tekevät töitä eri paikoissa, joka haastaa vuorovaikutusta ja itseohjautu-

vuutta. Ollilan ym. (2018, 237-238) mukaan hajautettua työtä tai etätyötä tekevien 

ihmisten vuorovaikutukseen ja kommunikointiin on kiinnitettävä erityistä huomiota. 

4.4 Itseohjautuvuutta tukevat tekijät ja haasteet 

Henkilöllä tulee olla itseohjautuvuutta, riittävästi osaamista ja käsitys päämäärästä. 

Itseohjautuvassa organisaatiossa valmiit rakenteet on minimoitu. Suomessa isojen ja 

byrokraattisten rakenteiden purku on haasteena. Työntekijöiden keskinäinen tapa 
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organisoitua muokkautuu tilanteiden ja tarpeiden mukaisesti, jolloin syntyy keski-

näisten sopimusten verkosto. (Martela & Jarenko 2017, 12-13.) Itseohjautuvuus on 

taito ja kyky hyödyntää itselleen sopivia välineitä. Esimerkiksi, kun yksilö suunnittelee 

omaa toimintaansa sekä tunnistaa omia haasteitaan ja esteitään, yksilö voi toimia it-

seohjautuvasti. (Punna, Malinen, Sèvon & Silvennoinen 2017, 155.)  

Itseohjautuvuutta ei synny organisaatioon, jossa johtaja rajoittaa työskentelyä kirjoi-

tettuihin sääntöihin vedoten. Byrokratia tarjoaa työntekijälle pysyvän työympäristön, 

muttei mielenkiintoisia työtehtäviä, vastuuta tai haasteita. (Heikkilä 2002, 381-386.) 

Itseohjautuva tiimi vaatii toimiakseen uudenlaista osaamista ja tietynlaisia työnteki-

jöitä. Itseohjautuvuus vaatii tekijältään paljon. Elämänhallintataidot, itsensä kontrol-

lointi, itsenäinen päätöksenteko sekä omasta työajasta päättäminen ovat itseohjau-

tuvassa työtavassa keskeisiä. Ne myös kuormittavat työntekijöitä eri tavalla. Merkit-

tävää onnistumisen kannalta onkin, että jokainen tiimissä osaa myös johtaa itse itse-

ään. (Martela & Jarenko 2017, 318-319.) 

Löfman (2014, 6-7) selvitti väitöstutkimuksessaan sairaanhoitaja opiskelijoiden itse-

ohjautuvuutta. Tulosten perusteella itseohjautuvuus käsite ja sen määritteleminen 

oli opiskelijoille vaikeaa koko opiskelemisen ajan. Vasta loppuvaiheessa itseohjautu-

vuus suuntautui enemmän valmistumisen suunnitelmallisuuteen ja asioiden selvittä-

misen kykyyn, jotka ovat työelämässäkin tarvittavia taitoja. Opiskelijat kokivat myös 

joustavuuden tärkeäksi asiaksi itseohjautuvuuden onnistumiselle. Edelleen Löfman 

totesi tutkimuksessaan, että itseohjautuvuutta helpottaa vaikuttamismahdollisuus, 

toisen osapuolen vastaantulo sekä oppiminen itse tekemällä. Tätä voidaan soveltaa 

myös työelämään, sillä muun muassa joustavuus on elementti, jota tarvitaan silloin, 

kun monta ihmistä toimii yhteisen päämäärän eteen. Myönteisenä puolena havaittiin 

myös kurinalaisuuden sekä keskittymiskyvyn lisääntyminen. (Löfman 2014, 6-7.) 

4.5 Ihmisen kyky muuttua itseohjautuvuuteen 

Nopeasti muuttuvassa toimintaympäristössä on tärkeää reagoida muutoksiin, mutta 

ihmisen kyky muuttua ei ole niin yksiselitteinen. Ihmisen kompleksista ajattelukykyä 
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ja ihmisen kykyä ymmärtää eri ilmiöitä itseohjautuvuuteen ja sen johtamiseen voi-

daan kuvata kehityspolkuna (Kuvio 4). 

 

 

 

Kehityspolun alkupäässä, sosiaalisuuden kehitysvaiheessa olevat asiantuntijat ovat 

hyviä tiimipelaajia, mutta haasteena tässä on, että yksilöt ovat riippuvaisia johtajan 

mielipiteestä, esimerkiksi tiimiläiset kysyvät apua johtajalta pienistäkin asioista (byro-

kratia). Polun alkupäässä päätöksenteko on hidasta. Johtajan haasteena tällä alueella 

on auttaa tiimin jäseniä uskomaan itseensä ja rohkaista heitä tekemään yhä enem-

män itsenäisiä päätöksiä. (Leppänen & Rauhala 2013, 227-229.) Itseohjautuvuusvaihe 

sopii hyvin muutostilanteisiin, jossa yksilön pitää sietää epävarmuutta, johtaa itseään 

ja tehdä päätöksiä, mutta monimutkainen ja kompleksinen ympäristö haastaa yksi-

lön. Tässä vaiheessa esimerkiksi koulutetaan ihmistä, yksilön ajattelu muuttuu ja työn 

vaativuus lisääntyy. Johtaja osaa olla jo objektiivinen tässä vaiheessa. (Leppänen & 

Rauhala 2013, 231-232.) 

Kuvio 4. Yksilön/johtajan kyky muuttua itseohjautuvuuteen kompleksisuuden 

maailmassa (Leppänen & Rauhala 2013, 227) 
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Muuntautumiskykyisen vaiheen saavuttaa vain murto-osa johtajista. Tämä perustuu 

siihen, että henkilön täytyy pystyä kyseenalaistamaan itseään jatkuvasti. Oman it-

sensä tunteminen ja sosiaalisten taitojen on oltava niin hyvällä tasolla, että johtaja 

kykenee näkemään yhteyksiä itsensä ja toisten välillä kehittyäkseen jatkuvasti. 

Muuntautumiskykyiset ovat erittäin hyviä kaoottisessa ja paradoksisissa ympäris-

töissä, sillä he kykenevät näkemään kompleksisia kokonaisuuksia. (Leppänen & Rau-

hala 2013, 232-233.) 

Kompleksisuus ilmenee tiimityössä usein vuorovaikutuksessa, sillä erilaisten ihmisten 

on kyettävä tekemään työtä yhdessä toistensa kanssa yhteisen päämäärän eteen hy-

väksyen erilaiset näkemykset. Jos työympäristö on kompleksinen, se haastaa johta-

juutta asettaen myös vaatimuksia muillekin organisaation toimijoille ja voi luoda 

kompleksisia vuorovaikutussuhteita, joita ei voida ennakoida. Vuorovaikutukseen pa-

nostaminen on vaativa toimenpide ja vain harvoin saadaan aidosti sellainen viestintä 

ja toimintatapa muodostettua, jossa esimerkiksi henkilöstöjohtaminen on osa organi-

saation johtamisjärjestelmää saumattomasti sekä implementoinnissa ja strategian 

kehittelyssä. Ihmisen kyky muuttua itseohjautuvuuteen edellyttää ihmisen kykyä op-

pia. (Mäki 2017, 254-256.) 

4.6 Itseohjautuvan tiimityön kehittäminen 

Tiimityön kehittämisen ja toimivuuden kannalta on tärkeää, että tiimien toimintaa ar-

vioidaan ja tarkastellaan säännöllisin väliajoin. Tiimin toimivuus ja menestys rakentuu 

pitkällä aikavälillä. Itseohjautuvan tiimityön kehittäminen vaatii pitkäjänteisyyttä. On 

tärkeää, että työnantaja yhdessä tiimin kanssa varmistaa, että tiimi kehittyy oikeaan 

suuntaan. Tiimillä on hyvä olla vaikutusvaltaa siihen, kuinka yhteistä toimintaa kehi-

tetään. (Huusko 2007, 109-112.) Tiimityön kehittämisessä ja -muuttamisessa on huo-

mioitava myös, että on olemassa erilaisia lähestymistapoja ja menetelmiä. Organi-

saatiot ovat erilaisia rakenteiltaan, strategioiltaan ja henkilöstöresursseiltaan, jonka 

vuoksi näillä on vaikutusta kehittämisprosessiin. Onnistunut muutos vaatii huolellista 

suunnittelua ja prosessia. Systemaattiset kehittämismenetelmät sisältävät nykytilan-

teen analysointia, viestintää ja toimenpiteitä sekä toimintatapojen juurruttamista or-

ganisaatioon. (Al-Haddad & Kotnour 2015.) 
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Salonen ym. (2017, 39) viittaavat Heikkisen (2010, 20) ja Satkan ym. (2016) teorialäh-

teisiin, joiden mukaan tiimityön kehittämiseen tulee osallistua niiden henkilöiden, 

jotka työtä tekevät tai jotka toimivat yhteistyökumppaneina. Kukaan ei voi yksin ke-

hittää työtä tai tiimiä, vaan työntekijöillä on velvollisuus ja oikeus osallistua muutok-

sen toteuttamiseen. Ilman tiimin osallistumista kehittämiseen lopputulos ei ole luo-

tettava. Tiimiläisten osallistumista kehittämiseen voidaan ohjata ja auttaa käyttä-

mällä aktivoivia ja havainnollistavia menetelmiä (Salonen ym. 2017, 39).  

Kajamaa, Kerosuo & Engeström (2008, 61) tuovat taas esiin, että tavoitteiden asetta-

minen kehittämiselle ei ole helppoa monimutkaisessa työelämässä, vaan toiminnan 

kehittämisen tulokset syntyvät työympäristön monien tietoisten ja tahattomien teki-

jöiden vaihtelevista yhteen kytkeytymisistä. Opinnäytetyö muodostuu sarjoista erilli-

siä projekteja, jotka ovat kustannustehokkaita, ja joissa painottuu tutkimuksellinen 

näyttö päätöksentekoprosessien ja palvelujärjestelmien kehittämisen tueksi. (Kaja-

maa, Kerosuo & Engeström 2008, 61-62.) Lähestymistavassa yhdistetään tutkimuk-

sen ja projektitoiminnan periaatteita ja siitä käytetään nimitystä tutkimuksellinen ke-

hittämistoiminta (Toikko & Rantanen 2009, 9). 

5 Opinnäytetyön toteutus 

5.1 Tutkimuksellinen kehittämistoiminta 

Opinnäytetyö on tutkimuksellista kehittämistoimintaa, tavoitteena on työelämän uu-

distaminen ja kehittäminen. Tutkimuksellisessa kehittämistoiminnassa pääosassa on 

kehittäminen, jonka vuoksi se vaikuttaa käsillä olevan opinnäytetyön tavoitteisiin, vii-

tekehykseen ja toiminnan reunaehtoihin. Tutkimuksellisten menetelmien hyödyntä-

minen opinnäytetyössä takaavat tuotetun tiedon ja tulosten tarkastelun yleisem-

mällä tasolla, jolloin tulosten arviointi on helpompaa. Tutkimuksellisessa kehittämis-

toiminnassa etsitään uutta tietoa, joka on yhdistettävissä käytäntöön - ongelmat ja 
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kysymykset ohjaavat tiedontuotantoa. Tutkimuksellinen kehittämistyö eroaa kehittä-

mistutkimuksesta siinä, että tutkimuksellisessa kehittämisessä tutkija osallistuu muu-

tosprosessiin. (Toikko & Rantanen 2009, 9-12, 22, 157; Salonen ym. 2017, 40.)  

Opinnäytetyön päätavoitteena on selvittää ja kehittää vastaavan toimintaterapeutin 

toimenkuva itseohjautuvassa tiimissä. Opinnäytetyön tavoite on auttaa kirjoittajaa 

työnteossa ja tuoda samalla tietoa vastaavan toimintaterapeutin toimenkuvasta, it-

seohjautuvuudesta ja toimintaterapiasta psykiatrian palvelualueella. Opinnäytetyö 

on ajankohtainen, sillä itseohjautuvuuden arvostaminen on lisääntynyt, valtakunnal-

lisesti organisaatiot käyvät samanlaisia vaiheita lävitse ja psykiatrian toimintatera-

peuttitiimi on ehtinyt toimia yhdessä elokuusta 2020 lähtien. Lisäksi tutkimus tuo li-

sätietoa tämän päivän kuntoutuksen kehittämishaasteista erikoissairaanhoidossa. 

Konkreettisen tiedontuoton ja muutoksen saamisessa on perusteltua lähestyä tutki-

muksellisella kehittämistoiminnalla. Kajamaa, Kerosuo ja Engerström (2008, 61) mai-

nitsevat artikkelissaan, että työelämän kehittäminen toteutuu tänä päivänä useimmi-

ten projektien ja laajojen kehittämisohjelmien avulla. Tutkimuspainotteisessa kehit-

tämistoiminnassa korostuu käytännönläheisyys ja pragmaattisuus, sitä ohjaavia peri-

aatteita ovat muun muassa toimivuus ja saatu hyöty, ei pelkästään saatu tieto (Salo-

nen ym. 2017, 38). Ojasaloon, Moilaseen & Ritalahteen (2015, 33) viitaten menestyk-

sekästä kehittämistyötä tukee aihealueen perusteellinen tunteminen ja näkökulma, 

jossa kehittämistyössä edetään. Myös Kajamaan, Kerosuon & Engeströmin (2008, 77) 

mukaan kehittämisen kestävyys ja leviäminen edellyttää selkeitä hankkeen ”sisällä 

olevia henkilöitä” sekä kehittämistulosten ja -tavoitteiden yhdistämistä projektiin ja 

käytännön työhön. Uusien toimintamallien kokeilu, välineiden, sääntöjen ja työn uu-

sien muotojen toteuttaminen voi olla hidasta sekä voidaan puhua niin sanotuista etä-

seuraamuksista. (Kajamaa, Kerosuo, Engeström 2008, 77.) 

Suositeltavaa on käyttää rinnakkain useampaa menetelmää, jotka täydentävät toisi-

aan, tämä antaa kehittämistyössä tehtävään päätöksentekoon tukea (Ojasalo ym. 

2015, 40). Tässä opinnäytetyössä on hyödynnetty pääsääntöisesti laadullisia kysely-

tutkimuksia, mutta lisäksi on käytetty toimintaterapeuttien aivoriihestä tehtyä doku-

menttianalyysia sekä tutkijan oman roolinsa avulla tehtyjä havaintoja tutkittavasta 
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ilmiöstä. Kehittämistoiminnan ja tutkimuksen suhde hahmottuu niin, että kehittämi-

sessä sovelletaan tutkimuksen tietoa. Tämä tutkimus tuo uutta tietoa ja uusia asioita, 

joita sovelletaan käytäntöön. (Toikko & Rantanen 2009, 19.)  

Psykiatrialla työnteko pohjautuu paljon tiimityöskentelyyn. Kajamaa, Kerosuo ja En-

gerström (2008, 61) tuovat esille, että tavoitteiden asettaminen kehittämisprojek-

teille ei ole tänä päivänä helppoa, muutokset voivat olla laaja-alaisia ja vaikeasti ra-

jattavia. Käsillä olevassa opinnäytetyössä pyritään siihen, että kehittämistulokset 

kiinnittyvät käytännön toimintaan, tuovat uusille toimintamalleille kestävyyttä ja le-

viämistä. (Kajamaa, Kerosuo ja Engerström 2008, 61-62.) Tutkimuksellinen kehittä-

mistoiminta ei ole väljä, vaan idea on, että konkreettinen kehittäminen ja tutkimuk-

sellinen lähestymistapa yhdistyvät (Kuvio 5). 

 

 

Tutkittavasta ilmiöstä tehdään päätelmiä, jotka auttavat kehittämään toimintaa orga-

nisaatiossa. Kehittämistoiminnan keskiössä on kehitettävä kohde ja menetelmä vali-

taan kohteen rajauksista, perusteluista ja kehittämisen tavoitteesta. Tutkimukselli-

nen kehittämistyö on systemaattinen ja tuotettuun tietoon perustuvaa kehittämistä. 

Kuviossa 6 on kuvattu itse kehittämistutkimuksen vaiheet (Ojasalo ym. 2015, 24). Ne 

etenevät syklinä, jossa muutostarpeen analysointia seuraavat muutosprosessin suun-

nittelu, toteutus ja arviointi; arvioinnissa määritellään mahdollinen jatkokehitystarve 

Kuvio 5. Tutkimuksellinen kehittäminen tässä opinnäytetyössä (muokattu Toikko & 

Rantanen 2009, 21) 
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eli vaiheet toistuvat. Joskus kompleksisessa ympäristössä kehittäminen ei perustu en-

nalta tiukasti määritettyyn tavoitteeseen ja prosessiin, vaan etenee prosessimaisesti 

täydentyen (Toikko & Rantanen 2009, 55). 

 

Kuvio 6. Kehittämistyö syklinä kuvattuna (Ojasalo ym. 2015, 24) 

5.2 Aineistonkeruu 

5.2.1 Kyselylomake 

Tutkimusmenetelmän valintaan vaikutti menetelmän tehokkuus käytettävään aikaan 

nähden. Kysely voi olla hyvinkin tehokas tapa kerätä tutkimusaineistoa ja sen avulla 

voi tarvittaessa saada laajan aineiston ja kysyä monia erilaisia asioita (Hirsjärvi ym. 

2015, 193-196). Aineisto kerättiin laadullisilla kyselytutkimuksilla, joille tyypillisesti 

osallistui pieni tutkimusjoukko. Toimintaterapeuttien kyselylomake lähetettiin sähkö-

postitse (Liite 1) ja vastauksia tuli yhteensä yhdeksän. Esimiehille suunnattu kysely-

tutkimus tehtiin Webropol-kyselynä (Liite 2) ja vastauksia tuli yhteensä viisi. 
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Puolistrukturoitu kyselylomake on tehokas tapa kerätä tietoa, sillä kyselyistä voi 

saada laajan aineiston. Tutkittavasta ilmiöstä, toiminnasta, tulkinnasta ja tapahtu-

masta pyritään saamaan mahdollisimman perusteellinen ja huolellinen otos. (Tuomi 

& Sarajärvi 2018, 98.) Kyselylomake voi mahdollistaa myös hiljaisen tiedon ja koke-

muksen esiin tulemisen. Avoimet kysymykset voivat mahdollistaa omin sanoin vas-

taamisen, helpottaa monivalintatehtävien vastausten tulkinnassa ja kertoa vastaajien 

kokemuksesta tai tietämyksestä tutkittavasta aiheesta. Monivalintakysymyksiä voi 

olla helpompia käsitellä, tulkita ja analysoida verrattuna avoimiin kysymyksiin. (Hirs-

järvi ym. 2015, 193-196, 201.)  

Tutkimuksessa hyödynnettiin Webropol-kyselyä, joka on Internetistä löytyvä tutki-

mus- ja tiedonkeruumenetelmä. Se mahdollistaa tarvittaessa tutkimuksen toteutta-

misen suunnittelusta tuloksiin. Webropol-kysely tallentaa suoraan tietokantaan ja ky-

selyohjelmasta löytyy erilaisia analyysi-, diagrammiapuvälineitä, mutta kirjoittaja 

analysoi vastaukset itse sisällönanalyysiä apuna käyttäen, sillä tekniikka auttaa sy-

vempään ymmärtämiseen, objektiiviseen ja systemaattiseen analysointiin. (Webro-

pol n.d.) 

Kyselylomakkeita käytettäessä tuloksen onnistumiseen vaikuttaa se, että tutkija osaa 

ottaa huomioon vastaajien halukkuuden, ajan ja taidot vastata kyselyyn. Tarkka 

suunnittelu ja kyselyn testaaminen vaikuttavat merkittävästi tutkimuksen onnistumi-

seen, eikä pelkkä hyvä kyselylomake siltikään yksinään riitä, vaan syytä on kiinnittää 

huomiota myös muihin kyselyn toteuttamiseen liittyviin seikkoihin. Lomakkeen suun-

nittelussa on hyvä huomioida lomakkeen pituus ja ulkoasu. Tämä voi tuntua provo-

soivalta tieteellisen tutkimuksen näkökulmasta, mutta vastaaminen perustuu paljolti 

ensivaikutelmaan vastaanotetusta materiaalista. Kyselylomaketutkimuksissa on pyrit-

tävä tutkimusongelman kannalta kattavaan, mutta samalla helppotajuiseen ja yksin-

kertaisten kysymysten asetteluun. Vastaajajoukko tuntee harvoin tutkittavan aihe-

alueen yhtä hyvin kuin kysymysten laatija. Kyselyyn on helppo vastata, kun kysymyk-

set ovat loogisessa järjestyksessä ja on merkinnyt mahdollisia vastausohjeita. Sama 

tutkimuslomake voi sisältää sisällöllisesti hyvinkin erilaisia asioita, mutta samaan asi-

aan liittyvät kysymykset on hyvä sijoittaa loogiseen järjestykseen peräkkäin. (Tietoar-

kisto n.d.) 
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Kyselylomakkeen haasteet liittyvät siihen, kuinka kattavasti vastauksia saa. Tutkimus-

otteen avoimuus heijastuu prosessin lisäksi myös työhön valikoituneisiin aineistonke-

ruu- ja analyysimenetelmiin. (Kiviniemi 2015, 74.) Analyysivaiheessa liian hienojakoi-

nen informaatio on helppo tiivistää, mutta taas karkeajakoista informaatiota ei voi 

muuttaa hienojakoisemmaksi. Kyselylomakkeen haasteiksi nousee myös se, että laa-

ditaanko kysymykset valmiiksi vaihtoehdoiksi (strukturoitu) vai riittääkö avoin kysy-

mys. Avoimet kysymykset voivat jäädä tyhjiksi tai vastaukset vaihtelevat niin paljon, 

että se vaikeuttaa analyysin tekoa tai ei täytä tutkijan odotuksia. Kun vastaajajoukon 

tiedetään olevan aktiivisia ja ottavan kantaa avoimesti, avointen kysymysten käyttö 

voi olla hyvinkin perusteltua. Lomakkeen laatimisen ongelmia on tavallisesti, kysy-

täänkö kysymykset yksittäin vai sarjoissa. Kysymyssarjojen ja -patteristojen käyttö on 

perusteltua, kun halutaan selvittää samaan asiaan liittyviä tekijöitä tai tarvitaan tark-

koja vastauksia. (Tietoarkisto n.d.) 

5.2.2 Aivoriihi 

Aivoriihi on yksi tiedetyimmistä ideointimenetelmistä, jota käytetään ryhmässä tai tii-

missä ideointiin. Aivoriihen tarkoituksena on uusien ideoiden tuottaminen, ajatuk-

sien ja kokemuksien jakaminen sekä päätöksenteon ja ongelmanratkaisun taidoissa 

kehittyminen. Aivoriihimenetelmä otetaan käyttöön silloin, kun tutkittavaan ongel-

maan ei ole yhtä oikeaa ratkaisua. Ongelma tulee pystyä rajaamaan kuitenkin hyvin, 

jolloin ongelman muotoilu onnistuu selkeästi ja tarkasti. Tällä tavoin ideointi saadaan 

kohdistettua ongelma-alueeseen. Joskus ongelma voi olla laaja, jolloin aivoriihen 

avulla voidaan ideoida ongelmasta nousevaa osa-aluetta. (Mykrä & Hätönen 2008, 

49-50.) 

Aivoriihen osallistujilta löytyy yleensä paljon näkemyksiä, ajatuksia ja kokemuksia 

sekä tietoa ja ideoita, jotka halutaan tuoda näkyväksi. Aivoriihi on oivallinen mene-

telmä, jos halutaan saada ideoita johonkin tiettyyn ongelmaan, avartaa ryhmän käsi-

tyksiä tai lisätä aktiivisuutta ongelmien havaitsemiseen. Aivoriihen avulla voidaan ke-

hittää myös ryhmädynamiikkaa, kehittää toisten arvostamista ja kuuntelutaitoa. Ai-

voriihi lisää osallistujien motivaatiota käyttää ja luottaa omiin luoviin kykyihinsä. 

(Mykrä & Hätönen 2008, 49; Kupias 2007, 89.) 
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Aivoriihi voidaan jakaa kolmeen eri vaiheeseen, joita ovat määrittely- ja rajausvaihe, 

ideointivaihe ja ratkaisuvaihe. Aivoriihen rakenne ja opinnäytetyöhön kerätty ai-

neisto kuvataan taulukossa kaksi. Aivoriihellä on aina pääohjaaja sekä tiimi, joka 

ideoi. Ihanteellinen ryhmä-/tiimikoko on 5-12 osallistujaa, jotta kaikkien ideat ja nä-

kemykset saadaan esiin, toimintaterapeuttien riiheen osallistui 10 henkilöä ja vas-

taava toimintaterapeutti. Aivoriihen ohjaaja kertoo osallistujille keskeiset säännöt ja 

suunnitellun aikataulun. (Mykrä & Hätönen 2008, 50-51; Innokylä n.d.) Määrittely- ja 

rajausvaiheessa määritetään ja rajataan ongelma tai kysymys, johon halutaan vas-

tauksia, ratkaisuja ja kokemuksia. Ongelma tai kysymys, johon ideoita haetaan, kirja-

taan ylös ideoinnin ajaksi. Ongelma voi olla myös aivoriihen ohjaajan etukäteen suun-

nittelema. (Mykrä & Hätönen 2008, 51; Kupias 2007, 89.)  

 

 

Osallistujia kannustetaan tuomaan kaikki ideat julki, koska ”hulluimmatkin” ideat voi-

vat johtaa toteuttamiskelpoisen idean syntyyn. Ideoinnin tarkoituksena on siis tuot-

taa mahdollisimman paljon ideoita ja näkemyksiä. Ideointivaiheessa toisten ideoita ei 

saa kritisoida ja arvostella, mutta niitä voidaan yhdistellä ja parannella uusiksi ide-

oiksi, ideat kirjataan ylös. Viimeisen eli ratkaisuvaiheen tarkoituksena on ideoiden ar-

viointi, ryhmittely ja kehittäminen toimivaksi. Viimeiseen vaiheeseen voi osallistua 

Taulukko 2. Aivoriihen rakenne ja kerätty aineisto marraskuulta 2020 
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ideoinnissa olleet osallistuja tai erillinen projektiryhmä. (Innokylä n.d; Mykrä & Hätö-

nen 2008, 50, 51-52.) Viimeisessä ratkaisuvaiheessa eli aivoriihen yhteenvedossa 

nousi esiin opinnäytetyön tutkimuksen kannalta sellaista tietoa, joka oli hyvä lisä tut-

kimustuloksiin. 

5.3 Tutkimusprosessi 

Tutkimusprosessi on edennyt monessa eri vaiheessa prosessimaisesti täydentyen 

(Kuvio 7). Vuonna 2019 psykiatrian toimintaterapeutit saivat kokouskutsun palvelu-

vastaavalta: Toimintaterapeutit kohti Novaa. Kokouksen tavoite oli miettiä toiminta-

terapeuttien sijoittumista, toiminnan kehittämistä ja johtamista Novaan. Ensimmäi-

siin kokouksiin osallistuivat ainoastaan aikuispsykiatrian toimintaterapeutit, mutta 

pian kokoukset laajennettiin koske-maan sekä lasten- että nuorisopsykiatrian toimin-

taterapeutteja, sillä toimintaterapeuttien ”pirstaloitumisen” sijaan oli hyvä yhtenäis-

tää toimintaterapeutteja ja käytänteitä. Todettiin, että koko psykiatrian palvelualu-

een toimintaterapeuttien on hyvä olla mukana suunnittelemassa uuteen sairaala No-

vaan siirtymistä. 

 

Kuvio 7. Kehittämistyön ja opinnäytetyön eteneminen (muokattu ekspansiivista 

oppimiskehää hyödyntäen, Salonen ym. 2017, 45; Kajamaa, Kerosuo ja Engerström 

2008, 64) 
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Esimiesvetoisessa palavereissa mietittiin muun muassa sitä, liitytäänkö hallinnolli-

sesti sairaanhoitopiirin yhteiseen toimintaterapiayksikköön. Psykiatrian toimintatera-

peutit eivät toivoneet tätä, jonka vuoksi lähdettiin suunnittelemaan toisenlaista stra-

tegiaa. Tämä oli prosessin ensimmäinen vaihe eli tarvetila; alkoi esiintyä tarvetta 

muutokseen. Viittaamalla tässä kohtaa myös Ajankon (2016) tiimin toimivuuden ja 

dialogisuuden merkitystä, on hyvä, etteivät toimintaterapeutit ”pirstaloituneet” 

isompaan tiimiin. Ketteryys ja itsenäinen päätöksentekokyky toteutuu paremmin, 

mitä enemmän tiimeille annetaan liikkumavaraa omassa työssään ja sen suunnitte-

lussa. Muutoksia ja valmiita toimintamalleja ei ole aina aikaa suunnitella työelämässä 

ja strategiat luodaan yhdessä työntekijöiden kanssa (Martela & Jarenko 2017, 19). 

Tavoitteena oli myös siten selkiyttää hallinnollisia-/lähiesimieskäytäntöjä. Palave-

reissa sivuutettiin toimivien nykykäytäntöjen vahvistamisen lisäksi menetelmien ke-

hittämistä, toimintaterapeuttien henkilöstön työpanoksen kohdentumista ja erityis-

ammattitaidon asianmukaista hyödyntämistä.  

Palveluesimies toi tiedon syyskuun 2019 tapaamiseen, etteivät toimintaterapeutit 

liity sairaanhoitopiirin toimintaterapiayksikköön. Kokouksessa päätettiin, että aloite-

taan selvittely-, suunnittelu- ja kehittämistyö siitä, tarvitaanko vastaavaa toimintate-

rapeuttia psykiatrian palvelualueelle ja mitä vastaavan toimintaterapeutin työnkuva 

pitää sisällään. Kysely tehtiin toimintaterapeuteille osana työtä ja ylemmän ammatti-

korkeakoulun opintoja (Liite 1.). Tämän lisäksi selvittelyssä, suunnittelussa ja kehittä-

misessä hyödynnettiin erilaisia toimintatapoja. Kokouksessa koottiin pienempi 

ryhmä, joka lähti tarkemmin pohtimaan asiaa eteenpäin. Kyselyn lisäksi haastateltiin 

vastaavaa sosiaalityöntekijää ja hyödynnettiin valmiina olevia vastaavien pohjia vas-

taavan toimintaterapeutin työnsisällön määrittämisessä.  

Toimintaterapeuttien kyselylomake palautettiin lokakuun 2019 alkuun mennessä. 

Toimintaterapeuteille suunnatusta kyselystä ja analyysin pohjalta nousi tarve vastaa-

valle toimintaterapeutille. Tämän jälkeen toimea lähdettiin hakemaan johtoryh-

mästä, jonka jälkeen käytiin TVA-keskustelut ja kirjoitettiin vastaavan toimintatera-

peutin työnkuvaus. Kesällä 2020 vastaavan toimintaterapeutin toimi tuli hakuun, jota 

oli mahdollisuus hakea sisäisellä haulla Keski-Suomen sairaanhoitopiirissä. Elokuusta 

2020 vastaava toimintaterapeutti ja toimintaterapeuttitiimi aloittivat yhteistyön.  
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Marraskuussa 2020 järjestettiin toimintaterapeuttien aivoriihi/yhteinen kehittämisil-

tapäivä, jossa nousi jatkokehitysongelmia ja tulevia haasteita. Salonen ym. (2017, 45) 

tuovatkin esiin, että kehittäminen voi usein johtaa työn kohteen täsmentymiseen tai 

laajenemiseen. Uusi toimintamalli voi osittain herättää ristiriitoja, jolloin muutos ei 

aina tunnu helpolta ja entinen tuttu tapa toimia saattaa tuntua houkuttelevammalta 

(Salonen ym. 2017, 45). Vastaavan toimintaterapeutin roolin ja toimintaterapeuttitii-

min kehittämistyö jatkui tammikuussa 2021. Tällöin tehtiin esimiesten kyselylomake, 

jonka analysointi toteutettiin maalis- ja huhtikuussa. Opinnäytetyö vastaa siis koko-

naisuudessaan kehittämisestä ja kokoaa kehittämisen tuotoksen. Al-Haddad & Kot-

nour (2015) tuovat tieteellisessä artikkelissaan esille, että uusi tapa toimia vakiintuu 

sitten kokemusten myötä ja niin tässäkin kehittämisessä tapahtuu. Mahdollisesti itse-

ohjautuvuus ja toiminta implementoituu muuallekin organisaatiossa. 

5.4 Aineiston analyysi 

Aineisto on analysoitu laadullisella sisällön analyysilla, joka on perusanalyysimene-

telmä (Tuomi & Sarajärvi 2018, 103). Vaiheisiin kuuluivat valmistelu, organisointi ja 

tulosten raportointi. Sisällön analyysilla rakennetaan malleja ja otsikointia, jotka ku-

vaavat tutkittavaa ilmiötä tiivistetysti. Tällä tutkimustekniikalla tehdään kelvollisia 

päätelmiä dokumenteista (Krippendorff 2004, 18; Tuomi & Sarajärvi 2018, 117). Tut-

kimuksen tarkoitus ja tutkimuskysymykset ohjaavat tutkijaa valitsemaan sisällön ana-

lyysin etenemisen (Latvala & Vanhanen-Nuutinen 2001, 25).  

Laadullinen sisällönanalyysi voi edetä induktiivisesti tai deduktiivisesti. Induktiivinen 

sisällönanalyysi ryhmittelee, pelkistää aineiston ja on aineistosta itsestä lähtevää. 

Deduktiivinen on aikaisempaan tietoon perustuvaa. Deduktiivinen sisällönanalyysi 

pyrkii saamaan sisällöllisesti sopivia vastauksia aineistosta. (Tuomi & Sarajärvi 2018, 

122.) Tekniikka perustuu teorian, teoreettisen viitekehyksen tai käsitejärjestelmän 

hyödyntämiseen. Kerätystä aineistosta voi tehdä analyysirungon tai taulukon, johon 

sisällöllisesti analysoidaan loogisesti sopivia asioita. (Latvala & Vanhanen-Nuutinen 

2001, 24; Patton 2014, 453-456.) Toimintaterapeuttien kyselylomake analysoitiin in-

duktiivisella sisällönanalyysilla vastaamaan ensimmäiseen kehittämistehtävään ja -

ongelmaan: Tarvitaanko vastaavaa toimintaterapeuttia psykiatrian palvelualueelle? 
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Vastaukset analysoitiin uudelleen opinnäytetyötä varten deduktiivisella sisällönana-

lyysilla vastaamaan kysymykseen: Mikä on vastaavan toimintaterapeutin toimenkuva 

itseohjautuvassa tiimissä? Teoria opinnäytetyöhön on laajentunut tutkimuksen ede-

tessä ja tutkimuksen analyysissa on teoria- ja aineistolähtöisyyttä. 

Opinnäytetyön aineistot analysoitiin kysely ja dokumentti kerrallaan. Analyysi toteu-

tettiin Tuomi & Sarajärvi (2018, 122-123) lähteen mukaisesti eli huomioitiin yksittäi-

set lauseet, sanat ja ajatuskokonaisuudet, jotka tehtiin kahdessa vaiheessa: 1. aineis-

ton pelkistäminen ja 2. aineiston ryhmittely (Kuvio 8). Kaikki tutkimustulokset luettiin 

ensin lävitse pariin otteeseen. Sen jälkeen tutkimustyö eteni kyselyittäin ja luokitel-

tiin teemojen/värien mukaisesti yhteen. Alkuperäiset ilmaisut pelkistettiin, ryhmitel-

tiin ja etsittiin yhtäläisyyksiä. Samansisältöisestä osiosta muodostettiin yläkäsitteitä, 

joista tuli kuvaava nimi. Jokaisella teemalla pysähdyttiin tutkimuskysymyksen äärelle. 

Poimitut ilmaisut kirjoitettiin omina lainauksina kyseisen otsikon alle. Kyselyyn tehtiin 

korostusvärillä/kursivoinnilla merkintöjä. 

 

Kuvio 8. Sisällön analyysin kulku (Muokattu Tuomi & Sarajärvi 2018, 123) 

Taulukossa 3 on esimerkki toimintaterapeuttien kyselylomakkeiden analyyseista al-

kuperäisistä ilmauksista pääluokkiin. Litteroinnissa materiaalia kertyi ensin 20 käsin 

kirjoitettua A4-sivua, opinnäytetyön kannalta rajattiin tärkeimmät vastaukset tutki-

muskysymykseen, jotka on tuloksissa avattu. Esimiesten kyselyyn vastasi yhteensä 

viisi esimiestä. Litteroinnissa materiaalia kertyi vain kahdeksan (8) A4-sivua, joka oli 

helpommin hallittavissa ja analysoitavissa kuin toimintaterapeuttien laajempi kysely. 

Taulukossa 4 on lyhyt esimerkki esimiesten analyysista. Tutkimuksen tulokset esitel-

lään aineistosta esiin nousseiden teemojen mukaisesti. 
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Taulukko 3. Esimerkki toimintaterapeuttien kyselylomakkeen analyysista 
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Taulukko 4. Esimerkki esimiesten kyselylomakkeiden analyysista 

 

 

Analyyseissä etsittiin itseohjautuvuuden piirteitä, jotka sisällöllisesti sopisivat tutki-

musaineistoon. Tutkimusvaiheessa on vertailtu käsitettä tämän hetken tilanteeseen 

ja kehittämisajatuksiin. Analysoitaessa sovellettiin tämän hetken organisaation johta-
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mista verrattuna itseohjautuvaan johtamiseen. Analysointivaiheessa dokumentit ja-

ettiin kyselylomakkeiden, tutkimuskysymysten ja saadun aineiston pohjalta kuuteen 

teemaan: nykytilanne, psykiatrisen toimintaterapian kehittäminen, työmotivaatio, 

johtaminen, itseohjautuvuus psykiatrian palvelualueella ja vastaava toimintatera-

peutti itseohjautuvassa tiimissä. 

5.5 Tutkimusjoukko 

Viitaten Tuomen & Sarajärven (2018, 98) tekstiin tutkimusjoukkoa ei kannata valita 

sattumanvaraisesti, vaan tarkoituksenmukaisesti ja harkitusti. Tutkija valitsi tutkimus-

joukoksi ainoastaan kohdeorganisaation psykiatrian palvelualueen toimintaterapeutit 

ja esimiehet, jotta aineistosta tulee mahdollisimman luotettava ja osuva. Tutkimuk-

seen osallistujien sukupuolta, ikää tai tarkkaa taustaa ei käytetä, jottei tutkimukseen 

osallistuneita tunnisteta. Yhteisenä tekijänä on, että kaikki tutkimukseen osallistu-

neet ovat kiinnostuneita osallistumaan kehittämiseen. Kokeneimmilla henkilöillä on 

vahvaa psykiatrista osaamista ja erilaista erikoistumistaustaa. 

Toimintaterapeuttien kyselyyn vastasi yhteensä yhdeksän toimintaterapeuttia psyki-

atrian palvelualueelta. Toimintaterapeuttien kokonaismäärä psykiatrian palvelualu-

eella oli kyselyn aikaan noin 12, nykyisin 13. Osa kyselyyn vastanneista oli sijaisia, uu-

sia työntekijöitä tai työskenteli lyhyempää työaikaa. Toimintaterapeutteja työskente-

lee hyvin erilaisissa työtehtävissä psykiatrian palvelualueella sekä erikoisosaaminen 

että lisäkouluttautuminen vaihtelevat. Palveluasumisen koordinaattori, psykiatrian 

kuntoutus, intensiivinen avohoito, poliklinikka ja osastotyö ovat kohteet, joissa voi-

daan työskennellä. Työkokemus toimintaterapeutin työtehtävistä vaihtelee yhdestä 

kuukaudesta yli 30 vuoteen. Sijaisia/määräaikaisia työskentelee tutkimukseen osallis-

tumisen hetkellä yhteensä kolme työntekijää. Suurin osa toimintaterapeuteista tekee 

kokopäiväistä työtä. Suurin osa toimintaterapeuteista tekee toimintakyvyn arviointia, 

ohjausta, toimintaterapian suunnittelua ja toteutusta. Työnkuvaan kuuluu lisäksi ryh-

mien ohjaus, neuropsykiatrinen valmennus, moniammatilliset työryhmät, konsultaa-

tiot, verkostotyöt ja erilaiset kehittämistyöryhmät vaihtelevasti osana toimenkuvaa.  
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Aikuis-, nuoriso- ja lastenpsykiatrian toimintaterapeuteilla on eri lähiesimiehet/lähi-

johtajat. Lähiesimiehet/lähijohtajat ovat enimmäkseen osastonhoitajia, kohdeorgani-

saatiossa käytetään nimitystä palveluvastaava. Tämän lisäksi korkeammassa ase-

massa on muun muassa palveluesimies eli ylihoitaja. Psykiatrian palvelualueella on 

yksi ylihoitaja, joka johtaa organisaation hoitotyötä, vastaa palveluiden laadusta sekä 

niiden kehittämisestä ja henkilöstöasioiden hoitamisesta. Palvelualueen ylilääkärit 

vastaavat lääketieteellisestä toiminnasta ja johtamisesta, lasten- nuoriso- ja aikuis-

psykiatriassa on omat johtavat osastonylilääkärit ja näiden lisäksi on yksi koko psyki-

atrian palvelualueen johtaja. (Ksshp 2017.) 

6 Tulokset 

6.1 Johdanto tuloksiin 

Opinnäytetyön päätarkoituksena oli tutkia vastaavan toimintaterapeutin roolia ja 

luoda selkeä toimenkuva itseohjautuvaan tiimiin. Opinnäytetyö selvittää vastaavan 

toimintaterapeutin, toimintaterapian ja toimintaterapeuttitiimin kehittämistarpeet 

esimiesten ja toimintaterapeuttien näkökulmasta psykiatrian palvelualueella. Lisäksi 

tavoitteena oli selvittää, miten itseohjautuvuus toteutuu tällä hetkellä ja mikä merki-

tys itseohjautuvuudella on psykiatrian palvelualueella. Kyselylomakkeiden tuotoksen 

pohjalta todettiin yksiselitteisesti, että vastaava toimintaterapeutti tarvitaan psykiat-

rian palvelualueelle, tehtävälle tarvitaan selkeä tehtävänkuvaus, kehittämistarpeita 

on ja että toimintaterapeutit toimivat itseohjautuvasti tiettyjen raamien puitteissa.  

Kaikki tutkimukseen osallistuneet esimiehet ja suurin osa toimintaterapeuteista oli-

vat sitä mieltä, että vastaava toimintaterapeutti on tarpeellinen psykiatrian palvelu-

alueella. Vastaava toimintaterapeutti on erityisesti ammatillinen esimies ja ”kehityk-

sen keulakuva”. Enemmistö esimiesvastaajista kokee tietävänsä, mikä on vastaavan 

toimintaterapeutin rooli, mutta toisaalta koettiin epävarmuutta työtehtävistä ja toi-

vottiin selkeää toimenkuvaa tehtävälle. Työnkuva on uusi ja vastuita on paljon, jonka 

vuoksi työtehtävien rajaaminen ja kehittäminen on tarpeellista. 
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Toimintaterapeutit kokevat toimivansa itseohjautuvasti ja esimiehet kokevat myös, 

että toimintaterapeuttien itseohjautuvuus näkyy itsenäisessä ja aktiivisessa työsken-

telytavassa. Kokemuksien mukaan toimintaterapeutit suunnittelevat ja toteuttavat 

työtään hyvin itsenäisesti, moniammatillista yhteistyötä unohtamatta. Esimiehet kan-

nustavat itseohjautuvuuteen. Kokemuksen mukaan kaikki esimiehet kannustavat tii-

miä ja vastaavaa toimintaterapeuttia itsenäiseen työskentelyyn, mutta ovat tarvitta-

essa saatavilla. Esimiesten tutkimuskyselystä nousee esiin pohdinta, että pitäisikö or-

ganisaatiotasolla tukea ja kannustaa itseohjautuvuuteen vielä enemmän. 

Tutkimuksessa käy ilmi, että toimintaterapeuteille pitää antaa tilaa työn kehittämi-

selle ja kannustaa moniammatilliseen työhön. Toimintaterapeutit kokevat, että kehit-

täminen on itsestä ja työajasta kiinni. Tutkimukseen osallistuneet toimintaterapeutit 

kannattavat kehittämisessä yhdessä jaettua ymmärtämistä/tietoa. Haas & Morten-

sen (2016) tieteellisen artikkelinkin mukaan jaettu tieto myötävaikuttaa tehokkuu-

teen, auttaa ihmisiä ymmärtämään toisiaan paremmin ja sallii tiimin tehdä johtopää-

töksiä tilanteisiin. 

Tutkimuksessa käy ilmi, että toimintaterapeuttitiimi toimii osittain itseohjautuvasti, 

mutta osittain organisaatiossa on sellaisia raameja, jotka vaikuttavat itseohjautuvuu-

den toteutumiseen (muun muassa päätöksentekoprosessi, resurssit, laki, erikoissai-

raanhoito). Vastaavalla toimintaterapeutilla ei tarvitse olla erityisammattitutkintoa 

esimerkiksi johtamisesta, sillä hallinnollista vastuuta vastaavalla toimintaterapeutilla 

ei ole, mutta pitää hallita monia asioita, omata hyvät vuorovaikutustaidot, ja olla hy-

vinkin itseohjautuva ja hallita oman työn johtamista. 

6.2 Nykytilanne 

6.2.1 Toimintaterapeuttien näkemys 

Toimintaterapeuteilla on haasteita vastata suurenevan potilasmäärän hoidosta, eten-

kin pitkään organisaatiossa työskennelleet toivat tämän esille. Psykiatrinen toiminta-

terapia toteutuu pääosin avohoidossa ja osastotyö on vähentynyt. Toimintatera-
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peutit kokevat, että vastuu toimintaterapian kehittämisestä on heillä itsellään. Kehit-

tämistä pidetään tärkeänä, mutta työn kehittämiseen ei jää riittävästi aikaa. Avohoi-

dossa toimintaterapia toteutuu myös kotiin ja potilaan omaan toiminta-/lähiympäris-

töön, ja matkoihin voi kulua aikaa. Toimintaterapiatyö on moniammatillista yhteis-

työtä ja toiminnassa sovelletaan tutkimukseen ja näyttöön perustuvia hoitomenetel-

miä. Toimintaterapia on pääsääntöisesti arviointia, joka alkaa arviointikäynneillä poli-

klinikalla tai kotikäynnillä. 

 --toimintakyvyn arvioinnit yksilötapaamisilla käyttäen standardoituja
 testejä, osallistuvaa havainnointia, kliinistä havainnointia, itsearviointi
 tehtäviä sekä lähi-ihmisten haastattelua. Ensikäynnit kotiin, arviointi
 käynnit/ohjauskäynnit myös työparin kanssa. Mahdollisuuksien mukaan 
 tarvittaessa yksilötoimintaterapiajaksot. Pyydettäessä konsultaatioita. 

Toimintaterapeuttien kyselystä nousee esiin, että toimintaterapiaresurssit ovat olleet 

riittämättömät ja että työ jakaantuu epätasaisesti työntekijöiden kesken. Tutkimuk-

sessa nousi esiin, että pitkään työskennelleet toimintaterapeutit kokivat enemmän 

ylityöllistymistä kuin nuoremmat työntekijät tai sijaiset, joilla työkokemusta takana 

vähemmän aikaa. Potilaat joutuvat jonottamaan kuukausia, aikuispsykiatrian hoito-

suunnitelman mukaiseen toimintaterapiaan jonotetaan nykyään puoli vuotta. Ai-

kuispsykiatrian toimialue on kuormittunut potilastulvista ja lääkäreiden riittämättö-

myys on myös hankaloittava tekijä. Erikoissairaanhoidon toimintakyvyn- ja terapia-

tarpeen arvioinnin kautta potilaille pyritään saamaan terapia Kelan kautta, vaativana 

lääkinnällisenä kuntoutuksena. Ongelma muodostuu siinä, jos kriteerit eivät täyty tai 

Kela hylkää terapiapäätöksiä, tällöin erikoissairaanhoitoon ohjautuu ja jää suuri 

määrä potilaita. 

 Miten toimintaterapeuttien työnjaon toimivuutta/tasapuolisuutta voi-
 taisiin parantaa? Varmasti tässä kohden vastaava toimintaterapeutti 
 voisi toimia koordinaattorina. 

 Jonojen vuoksi potilaat joutuvat odottamaan ja tällöin terapiaa ei vält-
 tämättä pysty tarjoamaan oikea-aikaisesti, joka olisi optimaalisinta te-
 rapian hyödyn näkökulmasta. 

 Pelkään, että vastaavalla toimintaterapeutilla ei ole merkitystä resurs-
 sien jakamisessa, jos eri toimintaterapeutit on jaettu eri yksiköihin ja 
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 heillä on näin eri lähiesimiehet / palveluvastaavat. -- resurssien puut-
 teen ja koko ajan lisääntyvän potilasmäärän näkökulmasta ollaan patti
 tilanteessa. Potilaat jonottavat kuukausia jopa vuosia tarkoituksen mu-
 kaisiin tutkimuksiin ja hoitoihin tai kuntoutusjaksoille. 

Vastaava toimintaterapeutti aloitti elokuussa 2020. Ennen vastaavaa toimintatera-

peuttia uusien toimintaterapeuttien perehdyttäminen oli oman toimipisteen toimin-

taterapeuttien/muiden työntekijöiden vastuulla, mutta lähiesimies/palveluvastaava 

perehdytti hallintoasioihin. Kyselyn mukaan uuden toimintaterapeutin/työntekijän 

perehdyttämisessä on hiukan epäselvyyksiä, joihin vastaava voisi olla yhtenä ratkai-

suna. Toimintaterapeuttien kyselyn mukaan koettiin, että lähiesimiehellä ei ole tark-

kaa käsitystä, mitä toimintaterapeutin työ on sisällöllisesti, jonka vuoksi vastaavan 

toimintaterapeutin roolissa perehdyttäminen koettiin tärkeäksi. 

 Useimmiten perehdytysaikaa ei ole ollut mahdollista saada, tällöin vas-
 tuu on ollut tavallaan koko työryhmällä. 

Alakohtainen koulutus- ja kehittämistoiminta on ollut toimintaterapeuttien vastuulla. 

Toimintaterapeutit kokevat hyväksi, että esimiehet suhtautuvat myönteisesti kehittä-

mishankkeisiin ja koulutustoiveisiin. Kyselyn mukaan lähiesimiehet eivät kuitenkaan 

ole aktiivisia tunnistamaan tai viemään eteenpäin toimintaterapian kehittämistar-

peita, vaan se on ollut riippuvainen toimintaterapeutin omasta aktiivisuudesta. Toi-

mintaterapeutit ottavat avoimesti vastaan opiskelijoiden toteuttamia kehittämis-

hankkeita ja opinnäytetöitä. Toimintaterapeuteilla on yleisesti ottaen melko avoin il-

mapiiri kehitystyölle. Kyselystä käy ilmi, että vastaava toimintaterapeutti voisi olla se, 

kuka edustaa toimintaterapeuttia ja psykiatrian toimintaterapeuttista asiantunti-

juutta organisaation sisällä, kun se aiemmin on ollut lähiesimies, jolla ei ole toiminta-

terapeuttien ammatillista näkemystä. 

 Uusi sairaala ja sen myötä uusien hoitomallien kehittäminen vie tällä 
 hetkellä aikaa useamman tunnin kuukaudesta, näyttöön perustuva tie-
 donhaku perustuu kyllä vapaa-ajan innostukseen. 

 --oman työn ohessa toki pyritään kehittämään siltä osin mitä ehtii ja 
 kun huomataan kehitystarpeita. Tässä vastaavalla tt:llä mielestäni tär-
 keä rooli.  
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6.2.2 Esimiesten näkemys 

Esimiehet kokevat, että vastaava toimintaterapeuttia tarvitaan psykiatrian palvelu-

alueella. Vastaava toimintaterapeutti on hyvä ”linkki”, ”kanava” henkilöstöstä esi-

miehiin päin ja päinvastoin. Vastaava toimintaterapeutti voi olla tärkeä tuki toiminta-

terapeuttien työnkuvan kehittämisessä, sillä esimiehiltä puuttuu toimintaterapian 

substanssiosaaminen. Esimiesten näkemyksen mukaan toimintaterapeuttien toimen-

kuvaa ja vastaavan toimintaterapeutin toimenkuvaa psykiatrian palvelualueella pitää 

kirkastaa ja selventää. Esimiesten vastauksissa on hajontaa siitä, ettei heillä kaikilla 

ole täysin selkeää, mikä on toimintaterapeuttitiimin perustehtävä. 60 % vastanneista 

tietää, mitkä ovat toimintaterapeuttitiimin tavoitteet, 20 % ei tiedä ja 20 % ei tiedä, 

mutta haluaisi tietää. 

 Kysely itsessään sai ajattelemaan vastaavien henkilöiden toimenkuvaa 
 ja sitä, että minun täytyy tarkemmin perehtyä asiaan. Toivon, että vas-
 taavan toimintaterapeutin ja tiimin toiminnasta luodaan selkeä tehtä-
 vänkuvaus. 

 --vastaava toimintaterapeutti etsii ratkaisuja yhdessä muun moniam-
 matillisen tiimin kanssa, miten toimintaterapian keinoin vastataan, poti-
 laan tarpeisiin. 

6.3 Psykiatrisen toimintaterapian kehittäminen 

Toimintaterapian työn kehittämiseen osallistutaan välillisesti erilaisten työryhmien 

kautta esimerkiksi ”Kohti sairaala Novaa”. Moni haluaa etsiä näyttöön perustuvaa 

tietoa, mutta ei työkiireiltään ehdi kovin tarkasti tutkimuksia lukemaan, vaikka halua 

on. Työn kehittäminen on melko itsenäistä ja ajoittain toimintaterapeutti voi kokea 

yksinäisyyttä ja ulkopuolisuuden tunnetta organisaatiossa. Työn kehittämiseen toi-

vottiin lisää aikaa. 

 Osallistun erilaisiin työnohjaustilanteisiin, joissa pystyn saamaan ide-
 oita työn kehittämiseen. Tutkitun tiedon hankkimiseen ajoittain il-
 maantuu aikaa esim. potilaan peruessa vastaanottoaikoja. 
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Pääsääntöisesti toimintaterapeuteille ohjautuvat ne potilaat, jotka kuuluvatkin, 

mutta selkeät toimintaterapian lähettämisen kriteerit ovat puutteelliset, sillä jokai-

sen toimintaterapeutin vastuulla on määrittää ne omaan palvelualueeseen. Välillä 

potilaan hoito- ja kuntoutussuunnitelmat eivät ole ajan tasalla ja oikea-aikaisuus toi-

mintaterapiaan ohjautumisessa ei toteudu. Työn tuloksellisuutta voi olla vaikea mi-

tata, sillä toimintaterapiaan ohjautuu niin huonokuntoisia potilaita, että niiden kun-

touttaminen kestää. 

Toimintaterapeuttien kyselyssä nousee esiin, että pitäisikö poliklinikan ja kuntoutuk-

sen toimintaterapeuttien rooleja selkiyttää. Asia liittyy ylipäätään kuntoutuksen ja 

poliklinikan vastaanottotyön yhteistyön selkeyttämiseen; missä vaiheessa ketäkin 

ammattilaista tarvitaan, erikoissairaanhoidon kuntoutuksen käsitteen avaaminen ja 

selkeyttäminen, keskusteluhoitoon takaisin siirtyminen, jos tarve on arvioitu. Tiedon-

kulussa on havaittu haasteita (Kuvio 9). 

 

 

Toimintaterapeutit toivovat, että olisi yhteinen näkemys, mitkä ovat oman yksikön 

toimintaterapian painopistealueet. Resurssit ovat niukat, joten toimintaterapian kri-

teerejä on selvennettävä. Toimintaterapeuttien työnjaon toimivuutta/tasapuoli-

Kuvio 9. Kehittämistarpeita sairaala Novaan 
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suutta voitaisiin parantaa potilaiden/työntekijöiden helpolla liikuteltavuudella. Jous-

tavuus työajoissa, oman ajankäytön suunnittelu ja kalentereiden avoimuus kaikille 

katsotaan eduksi. Hyvä työilmapiiri ja yhteistyö koetaan tärkeäksi ja se, että psykiat-

rian palvelualueen toimintaterapeutit tapaavat tarpeeksi usein. Myös moniammatilli-

set tiimit koetaan tärkeäksi. 

Toimintaterapeuttien kyselyssä nousee esiin, että päätöksenteko- ja palkkakehitys-

prosessit ovat hitaita, resurssien vähäinen määrä vaikuttaa laadun ja palvelun heikke-

nemiseen (Kuvio 10). Toimintaterapeutit toivovat, että toimintaterapiaa erikoissai-

raanhoidossa suunnitellaan uudella tavalla niin, että ammatillinen osaaminen vahvis-

tuu, tasapuolisuus lisääntyy ja että tiimi- ja toimintaterapiakäytänteet yhtenäistyvät 

enemmän. Toimintaterapeutit toivovat koulutuksia arviointimenetelmistä ja enem-

män yhteistapaamisia. 

 

 

Esimiehet toivovat, että vastaava toimintaterapeutti etsii ratkaisuja yhdessä muun 

moniammatillisen tiimin kanssa, miten toimintaterapian keinoin potilaan tarpeisiin 

vastataan. Esimiehet mittaavat tavoitteita mittareilla, joita organisaatio velvoittaa 

seuraamaan. Tutkimuksissa tulee esiin pohdintaa esimiehiltä, että voisiko toimintate-

rapeuttitiimillä olla omia mittareita, joilla laatu- ja vaikuttavuustavoitteita voitaisiin 

mitata ja raportoida. Tällä hetkellä tiimi mittaa tavoitteita yhdessä ammatillisen esi-

miehen kanssa. Esimiehet toivovat olevansa tarkemmin tietoisia tiimin tavoitteista ja 

Kuvio 10. Kehittämisen tarve, halutut muutokset ja toiveet 
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niiden etenemisestä. Esimiehet auttavat tarvittaessa kehittämistyössä ja korostavat 

tässäkin yhteistyön merkitystä ja moniammatillisuutta. Kehityskeskustelut, osaami-

sen arviointi ja ammatillisten urahaaveiden huomiointi on tärkeä osa kehittämistä. 

Esimiehet auttavat, motivoivat ja kannustavat tiimiä kehittämään toimintaansa poti-

laiden ja organisaation edun mukaisesti. 

6.4 Työmotivaatio 

Suurin osa kyselyyn vastanneista toimintaterapeuteista kokee työnsä palkitsevana. 

Työmotivaation kohottamiskeinoja ei varsinaisesti ole, mutta siihen vaikuttaa hyvä 

työilmapiiri ja huumori. Joidenkin mielestä motivaatiota on lisännyt se, että on kan-

nustettu kehittämiseen, on vapautta suunnitella, rajata ja toteuttaa omaa työtään. 

Omaan työhön voi vaikuttaa avoimella keskustelulla ja selkeyttämällä työn perusteh-

täviä lähiesimiehen ja vastaavan toimintaterapeutin kanssa. Kuviossa 11 on kuvattu 

työmotivaatioon vaikuttavat tekijät. 

 

 

 

 Mitä työmotivaation kohottamiskeinoja työpaikallasi on käytetty?  Enpä 
 tässä vaiheessa osaa vielä sanoa muuta kuin tyhy –päivän. Arvostan 
 sitä, että vapautta on paljon oman työn suunnitteluun, kehittämiseen ja 
 toteuttamiseen. Joskus niissäkin kaipaisi tukea kyllä, eli kollegiaalinen 

Kuvio 11. Työmotivaatioon vaikuttavat tekijät 
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 tuki on kultaa. Arvostan myös sitä, että lomatoiveet on kuultu ja huomi-
 oitu. Koen, että voin vaikuttaa työhöni hyvinkin ja paljonkin – mikä lisää 
 kyllä motivaatiota merkittävästi. 

Toimintaterapeuteilla työmotivaatiota laskee alhainen palkka, hallinnolliset muutok-

set, huonot resurssit ja epävarmuus lähitulevan suhteen. Ammatilliseen työnohjauk-

seen osallistuminen vaihtelee yksiköiden välillä, työnohjaus koetaan tärkeäksi. Suurin 

osa kyselyyn vastanneista toimintaterapeuteista kokee, että saa riittävästi työnoh-

jausta. Toimintaterapeuttien yhteistapaamiset lisäävät työmotivaatiota, kollegiaali-

nen jakaminen antaa lisävinkkejä työhön ja niitä toivotaan lisää. 

Erityisesti koettiin, että henkilöstön määrän osalta resurssit ovat olleet liian tiukat. 

Taloudelliset resurssit koettiin pieneksi, mutta näillä tällä hetkellä pärjätään. Pidem-

piin koulutuksiin pääseminen on vaikeampaa, mikä on heijastunut arviointikoulutuk-

siin osallistumisessa. Säästötavoitteet on tuotu selkeästi toimintaterapeuteille esille 

ja toimintaterapeutit kokevat toimivansa tavoitteiden mukaisesti. Osa toimintatera-

peuteista kokee, että yksiköiden tuottavuus on ollut hyvää, vaikkakin tuloksista käy 

ilmi, että tuottavuudesta/numeroista ei juurikaan ole tietoa ”työntekijän näkökul-

masta” ja näitä voi olla vaikea mitata. 

6.5 Johtaminen 

Toimintaterapeutit olivat lähiesimiehiin enimmäkseen tyytyväisiä. Etenkin lähiesimie-

hen positiivinen olemus koettiin hyväksi ominaisuudeksi ja se, että lähiesimies on 

saatavilla. Koettiin, että esimiehelle on helppo kertoa asioista ja että lähiesimies on 

kiinnostunut siitä, miten työt sujuvat (jaksaminen/hyvinvointi). Koettiin, että lä-

hiesimies luottaa työntekijän kykyihin ja työntekoon. Haasteeksi kuitenkin koettiin 

lähiesimiesten kiire ja aina ammatillista tukea ei saada riittävästi. Lähes kaikki kyse-

lyyn vastanneet toimintaterapeutit ovat sitä mieltä, että vastaavaa toimintaterapeut-

tia psykiatrian palvelualueelle tarvitaan juuri ammatilliseen tukeen.  

 Minulla on esimies, jolla on kaikki nuo piirteet, mitä suluissa lueteltiin. 
 Substanssiosaaminen on se, mitä kaipaan ainoastaan. Esimies erittäin 
 helposti lähestyttävä ja meidän työntekijöiden puolia ymmärtävä. 
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 Tarvitaanko mielestäsi vastaavaa toimintaterapeuttia psykiatrian pal-

 velualueelle? Mitä työtehtäviä vastaavalla toimintaterapeutilla mieles-

 täsi pitäisi olisi? Kyllä vain tarvitaan. Mielestäni tehtäviin voisi kuulua 

 kokonaistilanteen koordinointia (juurikin tuo työtehtävien jakautumi-

 nen) ja ehkä esim. spesifien toimintaterapeutin tehtävien / näyttöön 

 pohjautuvien menetelmien / tutkimustiedon / koulutuksien esiintuo-

 mista. Myös sen asian ajaminen, että psykiatrian toimintaterapeuttien 

 palkka nostettaisiin valtakunnalliselle normitasolle tai tehtävien vaati-

 vuuden huomioiden vähintään samalle tasolle— 

6.6 Itseohjautuvuus psykiatrian palvelualueella 

Toimintaterapeuttien työskentelyssä, toiminnan kehittämisessä ja vastuunotossa nä-

kyy itseohjautuvuus (Kuvio 12). Toimintaterapeutit kokevat olevansa motivoituneita 

työhönsä, vastaavat omasta työstään ja tuloksellisuudesta. Toimintaterapeuteilla on 

selkeä päämäärä työn tekemisessä ja työskentelevät tavoitteellisesti. Jokainen pyrkii 

pitämään huolta riittävästä osaamisesta erikoissairaanhoidossa, oli se sitten menetel-

miin tai organisaation sisäiseen kehittämiseen liittyvää. Toimintaterapeutit tunnista-

vat, että jos riittävää osaamista ei ole, siihen toivotaan enemmän yhteistä kouluttau-

tumista ja kouluttaudutaan. Koulutusta ja yhtenäistämistä toivottiin ensimmäiseksi 

toimintaterapialausuntojen ja etäkuntoutuksen osalta. Toimintaterapeutit hallitsevat 

itse omia kalentereitaan/ajankäyttöään ja priorisoivat työtään tiukoista resursseista 

johtuen. Toimintaterapeutit kokevat, että heillä on mahdollisuus vaikuttaa omaan 

työhönsä. 

 --aktiivisesti olen ehtinyt etsiä näyttöön perustuvaa tietoa, mutta aina 

 ei ehdi kovin tarkasti tutkimuksia lukemaan, vaikka haluaisikin-- Joskus 

 myös kirjaukset jäävät myöhemmälle, kun täytyy etsiä jotain muuta tie-

 toa. Toimintaterapian työtä tulee kehitettyä itsenäisesti jatkuvasti. 
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Kuvio 12. Itseohjautuvuuden toteutuminen 

 

Esimiesten mukaan itseohjautuvuudella on tärkeä merkitys psykiatrisessa hoito-

työssä ja työn kehittämisessä, ja hoitotiimit ovat pääosin itsenäisesti toimivia. Toi-

mintaterapeuteilla on mahdollisuus suunnitella, toteuttaa ja kehittää työtä mahdolli-

simman itsenäisesti ja itseohjautuvasti. Organisaatiossa voi tapahtua muutoksia no-

peasti, potilaiden tilanteet saattavat muuttua nopeasti ja potilaiden nopea vaihtu-

vuus vaikuttaa siihen, että työntekijä joutuu tilanteeseen, jolloin tarvitaan itseohjau-

tuvuutta ja nopeaa sopeutumiskykyä. Itseohjautuvuutta tarvitaan sopivasti ja työnte-

kijöiden itseohjautuvuuteen pitäisi kannustaa vielä enemmän.  

Itseohjautuvuuden katsotaan tuovan motivaatiota omaan työhön ja hallinnantun-

netta omasta työstä. Esimiehet kokevat, että toimintaterapeuttitiimi saa päättää 

omista toimintatavoistaan, jos se on näyttöön perustuvaa ja tukee potilaan hoidon 

kokonaisuutta. Työntekijöille annetaan vastuuta muun muassa potilaan hoitoon ja 

hoidon kehittämiseen liittyen ja esimiehet luottavat siihen, että tehtävät tulevat teh-

tyä.  Esimiehet kokevat, että toimintaterapeuttitiimi suunnittelee ja toteuttaa työ-

tään hyvinkin itsenäisesti, moniammatillista yhteistyötä unohtamatta. Toimintatera-

peutti on oman erityisalansa asiantuntija ja ohjaa koulutukseensa ja osaamiseensa 

perustuen potilaan hoitoa osana moniammatillista tiimiä.  
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 Hyviä ideoita on tullut toiminnan kehittämisestä ja työtapojen muok-
 kauksesta. Voin sanoa, että tekevät hienoa työtä hyvinkin itseohjautu-
 vasti. Itseohjautuvuus näkyy mielestäni itsenäisessä ja aktiivisessa työs-
 kentelytavassa. 

Esimiehet kokevat kuitenkin olevansa vastuussa toiminnan ja talouden seuraami-

sesta, kehittämisestä sekä tuovat esille, että potilaan hoidosta vastaa aina lääkäri. Or-

ganisaation määritellyt toimintatavat, raamit ja linjaukset vaikuttavat itseohjautuvuu-

den toteutumiseen, mutta tavat, joilla tavoitteisiin pyritään, saa tiimi määrittää itse. 

Esimiehet korostavat yhteistyön tekemisen merkitystä, toiminnan ja prosessien ke-

hittäminen on tiimityötä. Tutkimuksessa nousee esiin, että itseohjautuvuus ja itsenäi-

nen työskentely lisäävät haasteita sekä paineita työskentelyyn. Esimiehet ovat tarvit-

taessa apuna ratkomassa ongelmia. 

6.7 Vastaava toimintaterapeutti itseohjautuvassa tiimissä 

Tutkimuksessa käy ilmi, että vastaava toimintaterapeutti on ammatillinen esimies, 

jolla on ammatillinen asiantuntijavastuu. Kaikki esimiehet kokevat, että vastaava toi-

mintaterapeutti tarvitsee vuorovaikutusosaamista, ongelmanratkaisutaitoja, organi-

sointiosaamista ja yhteistyöosaamista. Enemmistö vastasi, että viestintä-, laadunhal-

linta-, turvallisuus-, itsensä johtamis-, kannustamis- ja motivointiosaamista tarvitaan 

myös. Ainoastaan muutama esimiesvastaajista kokee, että vastaava toimintatera-

peutti tarvitsee talous- ja henkilöstöosaamista. 

Tutkimuksen mukaan vastaavan toimintaterapeutin toimenkuvaan sisältyy 

toimintaterapian laadun kehittäminen organisaatiossa, toimintaterapeuttien 

osaamisen kehittäminen, toimintaterapeuttien kehittämistarpeiden kartoitus ja 

perehdytys, asiantuntemuksen edustaminen organisaation sisä- ja ulkopuolella, 

tiedonsiirto sekä asiantuntija- ja konsultaatiotehtävät. Suurin osa esimiehistä kokee 

myös, että tiimin johtaminen, tiimityön kehittäminen, opetus, ohjaus ja neuvonta 

sekä kehityskeskustelut kuuluvat vastaavan toimenkuvaan. Tarvittaessa vastaava voi 

olla apuna lyhytaikaisten sijaisten ja uusien toimintaterapeuttien etsimisessä. 

Vastaavan toimintaterapeutin toimenkuvan kehittämisessä toivottiin, että laaditaan 

selkeä toimenkuva tehtävälle ja tiedotetaan asiasta niin yhteistyötahoille kuin omalle 
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alueelle. Vastaavan toimintaterapeutin rooli on uusi, jonka vuoksi kyselyn 

vastauksissa heräsi ajatus, onko työnkuva laaja ja tulisiko vastuita määritellä 

selkeämmin. Eräs vastaajista toivoo, ettei mikään vastaava toimi profession 

edunvalvontatehtävissä. Vastaavan on tärkeää luoda yhteistyötä eri ammattiryhmien 

välillä moniammatillisessa tiimissä potilaan hoidon kehittämisessä. Vastaavan 

toimintaterapeutin pitää kehittää suhdetta uuteen johtamistapaan ja asemoitumista 

siinä. Yhteenvetona taulukkoon 5 on koottu tutkimuksen pohjalta vastaavan 

toimintaterapeutin työtehtävät, roolit, itseohjautuvuuden näkyminen ja 

kehittämistarpeet.  

Taulukko 5. Vastaavan toimintaterapeutin työtehtävät, roolit, itseohjautuvuus ja 

kehittämistarpeet 
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7 Yhteenveto 

7.1 Keskeiset tulokset suhteessa alkuosan viitteelliseen teoriaan 

Kyselyn mukaan vastaavaa toimintaterapeuttia tarvitaan erityisesti kokonaistilanteen 

koordinointiin, kehittämiseen ja yhtenäistämiseen. Vastaavan toimintaterapeutin tu-

lee olla itseohjautuva ja kantaa paljon vastuuta toiminnan kehittämisestä. Koettiin, 

että vastaavan toimintaterapeutin tehtäviin voisi kuulua näyttöön pohjautuvien me-

netelmien, tutkimustiedon ja koulutuksien etsiminen. Tässä on hyvä viitata Martelan 

& Jarenkon (2017, 15) teoriaan, että vastaavan toimintaterapeutin on hyvä pyrkiä ta-

kaamaan tiimille parhaat mahdolliset työskentelyolosuhteet sovittujen tavoitteiden 

saavuttamiseksi. 

Toimintaterapian lähetekriteerejä tulee selkiyttää, yhdenmukaistaa ammattiryhmää 

työnohjauksellisella työotteella, tukea ja tehostaa viestintää. Terveyden ja hyvinvoin-

nin laitoksen (2011-2012) mukaan kuntoutumismuotoja tulisi kehittää yhä toimivam-

maksi, ja haasteena on, että toimintaterapeuttien kehittämishalusta huolimatta aikaa 

ei jää riittävästi kuntoutumismuotojen kehittämiseen. Vastaavalle toimintatera-

peutille varattua työaikaa voidaan hyödyntää kehittämiseen. 

Katzenbach & Smith (1998, 147-149) painottaa, että tiimijäsenillä on oltava työtehtä-

vien tasapainoa ja tutkimustulosten mukaan tätä pitäisi kehittää. Martelan & Jaren-

kon (2017, 318-319) mukaan itseohjautuvuus kuormittaa työntekijöitä eri tavalla ja 

tämäkin tulee tutkimuksessa esiin. Tiimivastaavan tehtäviin kuuluu yhteistyön vahvis-

taminen, tavoitteiden selkiyttäminen, päämäärän päättäminen, tiimin sitouttaminen, 

tehokkuuden kehittäminen ja tasapuolisuuden varmistaminen. Vastaavan työnoh-

jauksellinen ote, tiimien kokoaminen tiimitapaamisiin ja tapaamisten tavoitteelli-

suus/ohjaus ovat tärkeitä vastuualueita. Koetaan, että vastaavaa toimintaterapeuttia 

tarvitaan toimintaterapeuttien puolesta puhujiksi ylemmälle johtavalle taholle ja toi-

mintaterapeuttien välisen viestinnän tukemiseksi/tehostamiseksi. 
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  --omasta työnkuvasta pitää itse kovasti pitää huolta, jotta ei ajautuisi 
 muihin ei-ammattiin kuuluviin tehtäviin liiaksi. Tässä kaipaisi vastaavan 
 tukea. 

 Koulutuksien organisointi, toimintaterapeuttien puolestapuhuja, esim. 
 kun tehdään resurssipäätöksiä, konsultaatiotuki, materiaalinhankinnan 
 tuki mm. arviointimenetelmät, terapiatarvikkeet tms., sijaistuksien 
 tarve (organisointi), toimintaterapian edustus ylipäätään mm. ylemmille 
 tasoille, keskusteluyhteys monialaisesti. 

Haas & Mortensen (2016) tuovat tieteellisessä artikkelissaan esille, ettei tiimi inspi-

roidu, jos he eivät tiedä työskentelyn suuntaa ja jos heille ei ole tarkkoja tavoitteita. 

Psykiatrian toimintaterapeuttitiimi toimii hyvin, koska on oikea määrä ja oikea sekoi-

tus jäseniä. Optimaalisesti suunnitellut tehtävät, prosessit rohkaisevat kehittämään 

toimintaa ja luovat positiivista dynamiikkaa tiimiläisten välille. Toimintaterapeutteja 

on eri ikäisiä ja eri työkokemuksilla, joten se auttaa ryhmää luovemmaksi. Tiimin 

koko on myös tällä hetkellä sopiva, sillä tiimiteoriaan heijastaen isommat tiimit ovat 

haavoittuvaisempia köyhään kommunikaatioon, pirstoutumiseen ja vastuun puuttu-

miseen.  

Tiimit, jotka työskentelevät eri paikoissa tai käsittelevät erilaisia komponentteja ja 

tehtäviä, lisäävät haasteita muun muassa motivaatioon, sitoutumiseen ja tehokkuu-

teen. Kun tiimi saa oikeanlaista ja kannustavaa tukea vastaavalta toimintatera-

peutilta se mahdollistaa tiimin tehokkuuden. Kannustavan ilmapiirin varmistaminen 

on tärkeää. Ollilan ym. (2018, 237-238) mukaan hajautettua työtä tai etätyötä teke-

vien ihmisten vuorovaikutukseen ja kommunikointiin on kiinnitettävä erityistä huo-

miota, joka nousi tutkimuksessakin kehittämistarpeiden joukosta. 

Koettiin, että vastaava toimintaterapeutti voisi auttaa ajamaan eteenpäin sitä, että 

psykiatrian toimintaterapeuttien palkka nostettaisiin valtakunnalliselle normitasolle 

ja tehtävien vaativuus huomioidaan. Tutkimuksessa nousee kuitenkin esiin, ettei vas-

taavalla toimintaterapeutilla ole hallinnollista vastuuta, eikä tarvitse olla johtamisen 

erityiskoulutusta, eikä ole luottamusmies, jonka vuoksi palkkasopimukset ovat pää-

sääntöisesti työantajan ja työntekijän välisiä sopimuksia. Palkkaan vaikuttaa palkka-

hinnoittelu, työsopimus ja työehtosopimus - neuvottelut käydään tavallisesti esimies-

ten kanssa, tarvittaessa vastaava toimintaterapeutti voi olla näissä tukena. 
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Kinnunen & Vuori (2005) toivat esille, että terveydenhuollon johtamista leimaa vah-

vat professiot. Esimiehinä ovatkin tavallisesti lääkärit ja hoitoalan ihmiset. Ammatilli-

set esimiehet tuovat eri näkökulmia johtamiseen ja toimintaterapeutit tuovat erityi-

sesti kuntouttavaa näkökulmaa hoidollisen sijaan. Prominda Revolution (2018) toi 

esille, että nykyaikainen sairaala on itsenäisten ja vahvojen asiantuntijoiden organi-

saatio. Tämä sopii tutkimukseen hyvin, ja lisäksi toimintaterapeuttien yhteistyötaito-

jen taso määrittelee kyvyn reagoida ketterästi muutoksiin. Kun toimintaterapeutit 

toimivat yhteistyössä ja moniammatillisesti, se on tehokkainta. Lisääntyvä monimut-

kaisuus ja innovatiivisuuden vaatimukset hankaloittavat toimintaa, joten jokin asia on 

hyvä pitää yksinkertaisena, kuten yhteistyön tekeminen. 

Itseohjautuvuus 

Itseohjautuva työskentelymalli näyttäisi sopivan toimintaterapeuteille ja vastaavalle 

toimintaterapeutille psykiatrian palvelualueella ja kyse on luontaisesta tavasta toi-

mia. Haasteena itseohjautuvuuden toteutumiselle on vahvat hierarkkiset organisaa-

tiorakenteet ja työn kuormittavuus. Jylhäsaari (2009), Kinnunen & Vuori (2005) sekä 

Virtanen (2010) tuovatkin esille, että julkisella sektorilla on tietyt raamit, joiden mu-

kaan pitää toimia ja tutkimus osoittaa, että täysi itseohjautuvuus ei voi vielä täysin 

toteutua. Toimivapaus on rajoitettua, toimintaan vaikuttaa lainsäädäntö sekä poliitti-

set päätökset valtion ja kuntien tasolla. Toimintaterapeutit ovat edelleen riippuvaisia 

esimiehen kannanotosta/byrokratiasta. 

Tutkimuksessa tulee esiin, että esimies ei välttämättä tunne työntekijöidensä työteh-

täviä tarkasti, joka tulee esiin myös Martelan & Jarenkon (2017, 15-16) teoriassa. It-

seohjautuvuus voi toteutua tiettyjen raamien puitteissa. Voidaan todeta, että itseoh-

jautuvia työntekijöitä on, vaikka organisoitumisen rakenteet ovatkin perinteisemmät 

ja ylhäältä annetut. Työntekijöillä on oma esimies, joille raportoidaan, ja esimies toi-

mii nykyään valmentajana, mahdollistajana ja kannustajana. Tutkimuksen kohdeor-

ganisaatio ei toimi itseorganisoituvan organisaation tavoin, vaan havaittavissa on by-

rokraattista hitautta, joka tulee esiin muun muassa tutkimuksellisessa kehittämis-

työssä ja organisaation muutoksissa.   
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Martelan & Jarenkon (2017) mukaan tulevaisuuden johtaminen on työntekijöiden 

energisyyden johtamista työntekijän ajan johtamisen sijaan. Työn tuloksellisuus ja 

hyvinvointi edellyttää vastaavalta toimintaterapeutilta ja johdolta muun muassa vuo-

rovaikutuksellisuutta, tavoitteellisuutta, tukea ja kannustamista sekä palautteen an-

tamista ja saamista. Juuti ja Vuorela (2015, 124) tuovat motivoivan ja palkitsevan 

työn elementit esiin, jotka tutkimuksessakin nousivat esille: muun muassa mielekkäät 

työtehtävät, niiden määrä ja laatu sekä oman työn suunnittelu ja hallinta. 

Ihmisen kyky muuttua itseohjautuvaksi ei ole yksiselitteinen ja tiimissä on sekä 

enemmän tukea tarvitsevia että erittäin itseohjautuvia henkilöitä. Leppäsen & Rau-

halan (2013) teoria sopii sairaala Novaan muuttamisessa ja ihmisen kyvystä muuttua 

itseohjautuvaksi kompleksisessa tilanteessa. Erityisesti itseohjautuvuusvaihe sopii hy-

vin muutostilanteisiin, jossa toimintaterapeutin pitää sietää epävarmuutta, johtaa it-

seään ja tehdä päätöksiä, mutta monimutkainen ja kompleksinen ympäristö haastaa 

yksilön. Työn vaativuus on lisääntynyt, toimintaterapeutin pitää kouluttautua ajan-

mukaisesti ja samalla ajattelu muuttuu, vastaavan toimintaterapeutin on hyvä olla 

objektiivinen tässä vaiheessa. 

Organisaatioissa on havaittavissa johtamisen liminaalitiloja, jotka tulevat esiin tutki-

muksessakin. Tämän hetken trendijohtamistyylit sekoittuvat vanhojen kanssa. Itse-

ohjautuvuusteoriaan heijastaen isoissa ja hierarkkisissa organisaatioissa itseohjautu-

vuuden kehittäminen tulisi aloittaa johtoryhmästä, jotta päästään puhtaaseen itse-

ohjautuvuuteen. Johdon tehtävä on luoda visio, päämäärät sekä strategia, jotka aut-

tavat itseohjautumisen toteutumista. Johtamisen muuttamiseen ja muutokseen on 

kiinnitettävä erityistä huomiota, jos itseohjautuvuutta halutaan lisätä tai organisaatio 

voisi toimia itseohjautuvasti. Kun muutoksia halutaan aikaan, se edellyttää avointa 

viestintää, läpinäkyvyyttä sekä luottamuksen saamista ja luomista.  

Tutkimus kuitenkin osoittaa sen, että itseohjautuvia tiimejä voi syntyä ilman esimies-

ten ja johtajien tukea, mutta ilman esimiehen itseohjautuvuuden sisäistämistä sen on 

vaikea toteutua. Esimerkiksi ammatillisena esimiehenä, vastaavana toimintatera-
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peuttina on toimittava puheittensa mukaisesti, korostamatta asemaansa sekä on py-

syttävä itseohjautuvan tiimin jäsenenä. Tiimiä ei saa jättää yksin, vaan juuri läsnäole-

vaa osallistumista vastaavalta toimintaterapeutilta tarvitaan.  

De Blokin (2020) mukaan itseohjautuvat tiimit toimivat parhaiten, kun tiimit ”vapau-

tuvat” hallinnollisista tehtävistä. Tämä mahdollistaa vastaavan toimintaterapeutin 

ammatillisen asiantuntijuuden pysymisen, kun vastaava voi työskennellä potilas-

työssä ja hallinnollisiin tehtäviin ei kulu aikaa, jolloin työskentely on tehokkaampaa. 

Tiimin kanssa on kuitenkin hyvä sopia yhteisistä tavoitteista, vastuun jakamisesta, yh-

teisistä sopimuksista ja pelisäännöistä. Vastaavan toimintaterapeutin rooli itseohjau-

tuvassa tiimissä on tärkeä, jotta tiimin sisäisten tehtävien tekeminen onnistuu, te-

hokkuus lisääntyy ja tiimi pystyy toimimaan joustavasti. Itseohjautuvuus korostuu 

vastaavan työtehtävien rajaamisessa. On pidettävä huolta tavoitteiden asettamisessa 

ja työn suunnittelussa omasta jaksamisesta ja hyvinvoinnista, sekä tunnistettava 

haasteita ja esteitä, joista Punna, Malinen, Sèvon & Silvennoinen (2017, 155) mainit-

sivat. 

Teoriaan heijastaen itseohjautuvuudella voi olla suuri vaikutus työn tehokkuuteen ja 

hyvinvoinnin parantamiseen, kun työskennellään pienillä resursseilla. Itseohjautu-

vuus on siis helppo toteuttaa, jos tiedetään teoriasta, tuetaan tiimiajattelua, tiede-

tään käytännöistä, omataan kärsivällisyyttä ja pystytään oman toiminnan ja itsensä 

johtamiseen. Kaiken kaikkiaan kyse on siitä, että itseohjautuvuus on hyvää johta-

mista, jota tulevaisuudessa tarvitaan koko ajan enemmän. Kaikki ei voi kuitenkaan 

sujua täydellisesti, johon Frank Martela (2021) toteaakin, että  

 täydellinen itseohjautuvuus on ideaali, jota yksikään yritys ei tule kos-
 kaan saavuttamaan. Mutta toisaalta niin on myös täydellinen byro-
 kraattisuus ja hierarkkisuus. Kaikki tosielämän organisaatiot ovat jon-
 kinlainen sekoitus useampaa toimintalogiikkaa. 
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7.2 Vastaavan toimintaterapeutin toimenkuva 

Tehtävän tarkoitus 

Vastaava toimintaterapeutti toimii psykiatrisen palvelualueen toimintaterapeuttien 

ammatillisena esimiehenä/tiimin johtajana. Hän toimii yhteistyössä palvelujohtajan, 

palveluesimiesten ja palveluvastaavien kanssa. Lisäksi hän on oman alansa erityisasi-

antuntijana organisaatiotasolla sekä moniammatillisissa työryhmissä erittäin vaati-

vissa ja laaja-alaisissa toimintaterapeutin tehtävissä. Alla olevissa keskeisissä työteh-

tävän määritteissä on hyödynnetty tutkimuksen lisäksi vastaavan sosiaalityöntekijän 

ja vastaavan psykologin olemassa olevia kriteerejä. 

Vastaavan toimintaterapeutin tehtävät 

Vastaava toimintaterapeutti edustaa toimintaterapeutin asiantuntemusta organisaa-

tion sisällä ja/tai ulkopuolella. Hän osallistuu pyydettäessä toimintaterapeuttien kehi-

tyskeskusteluihin hallinnollisen esimiehen työparina. Vastaava toimintaterapeutti 

vastaa omassa roolissaan siitä, että toimintaterapeuttien ammatillinen kehittyminen 

on kutakin tehtävää vastaavalla tasolla; suunnittelee toimintaterapeuttien koulutuk-

sen ja työnohjauksen tukemaan tätä. Vastaa omassa roolissaan toimintaterapian asi-

anmukaisista laadullisista toimintaedellytyksistä (resurssit). Vastaava toimintatera-

peutti vastaa omassa roolissaan toimintaterapian kehittämisestä palvelualueella ja 

on yhteistyössä organisaation toimintaterapeuttien kanssa.  

Suunnittelee ja osallistuu koko ammattikuntaa koskeviin kollegiaalisiin kokouksiin. 

Tiedottaa toimintaterapeutteja koskevista ajankohtaisasioista. Vastaa omassa roolis-

saan siitä, että toimintaterapia perustuu ajantasaiseen lainsäädäntöön. Toimii laaja-

alaisesti asiantuntijana toimintaterapian prosessien ja dokumentoinnin kehittämi-

sessä. Palvelualueella organisoi toimintaterapeuttiharjoittelua ja osallistuu toiminta-

terapeuttien rekrytointiin ja työhön opastukseen sekä toimintaterapian toimintaan 

liittyvien talousasioiden valmisteluun. Tehtävän vaativuuteen vaikuttavat vielä eri-
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tyistehtävät, kuten laaja-alainen verkostotyö vastaavan toimintaterapeutin ominai-

suudessa. Vastaavan toimintaterapeutin tehtävien suorittamiseen varataan 40 % työ-

ajasta. 

Välitön potilastyö 

Työhön kuuluu potilaan toimintakyvyn arvioinnit ja palvelu-/terapiatarpeen arvioin-

nit vuorovaikutuksessa potilaan, hänen läheistensä, verkostonsa ja moniammatillisen 

työryhmän kanssa. Terapiatyössä pyrkii vahvistamaan potilaan toimintakykyä erilais-

ten kuntouttavien, toiminnallisten ja vuorovaikutuksellisten keinojen avulla (työn 

vaativuutta lisää asiakaskunnan kuormittavuus, kriisityö, ympäristön vaihtuminen). 

Työssään tukee potilaan ja läheisten selviytymistä voimavaroja vahvistamalla, tietoa 

antamalla ja käytännön apua järjestämällä.  

Välillinen potilastyö 

Perustehtäviin kuuluvat kirjaaminen, raportointi, muu kommunikointi, terapiatyön 

valmistelu, erityiskoulutusta vaativat tutkimukset/arvioinnit, vastauksien tarkastelu 

ja erityislakeihin perustuvien palveluiden etsiminen potilaalle (esim. vaativan lääkin-

nällisen kuntoutuksen suositukset Kelan kautta). Vastaavan toimintaterapeutin työ-

hön kuuluu dokumentoinnin erityisvaativuus: prosessidokumentointi, standardointi 

ja dokumentoinnin kehittäminen.  

Yhteistyö ja viestintä 

Yhteistyötä tehdään palvelujärjestelmän eri toimijoiden kanssa. Työhön kuuluu lain-

säädäntöön perustuvat ilmoitusvelvollisuudet ja -oikeudet. Työskentely edellyttää 

ajanmukaisen lainsäädännön hyvää hallintaa ja ammattieettisten arvojen toteutta-

mista. Yhteistyön tavoitteena ovat joustavat, toimivat ja asiakaslähtöiset palvelut. 
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Asiantuntija- ja konsultaatiotehtävät 

Asiantuntija- ja konsultaatiotehtävissä toimintaterapeutti työskentelee terveyden-

huollon moniammatillisessa työryhmässä useimmiten ainoana toimintaterapian am-

mattihenkilönä. Tehtäviin kuuluu informoida muita ammattiryhmiä terveydenhuollon 

toimintaterapian palveluista sekä toimia potilasryhmissä toimintaterapian asiantunti-

jana. Työn vaativuutta lisää työskentely eri toimintaympäristöissä, toimintaterapian 

laadunhallinta ja palvelukokonaisuuden hallinta.  

Opetus, ohjaus ja neuvonta 

Vastaava toimintaterapeutti ohjaa toimintaterapiaopiskelijoita käytännön harjoitte-

lujaksoilla ja osallistuu muiden alojen opiskelijoiden ohjaukseen. Vastaava toiminta-

terapeutti toimii asiantuntijatehtävissä organisaation sisällä ja yhteistyöverkostoissa, 

sekä tarjoaa konsultaatiota ja ohjausta puhelimitse, että sähköisen kanavan kautta.  

Kehittäminen ja kehittämistehtävät 

Toimintaterapiaan vaikuttavat yhteiskunnan muutokset ja ilmiöt, joiden pohjalta on 

tarpeen jatkuvasti kehittää vanhoja ja luoda uusia toimintamalleja. Vastaava toimin-

taterapeutti on vastuussa ammattialansa kehittämisestä työpaikallaan ja varmistaa 

palveluiden laadun. Hän osallistuu aktiivisesti toiminnan kehittämiseen. Työssä osal-

listuu vaativiin/merkittäviin tutkimus- ja kehittämishankkeisiin tai muihin selvitystöi-

hin. 
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8 Pohdinta 

8.1 Eettisyys 

Opinnäytetyön toteutukseen liittyy tärkeänä osana eettisyys ja siihen sitoutuneisuus 

(Tuomi & Sarajärvi 2018, 147-148). Tutkijan kannattaa aina lähteä liikkeelle teoriasta 

ja selvittää, mitä ilmiöstä jo tiedetään. Tutkimusta on helpompi lähteä toteuttamaan, 

kun tarvittavat käsitteet ja alustava teoriaosan sisältö on määritelty. Tutkijalla on eet-

tinen velvollisuus tuoda raportissa esille, miten tietyt lähteet on valittu ja miten va-

littu teoria tukee tutkimusta. (Hirsjärvi, Remes & Sajavaara 2010, 233; Mack, Wood-

song, ym. 2005, 17.) Tutkijan on aina noudatettava tutkimusta tehdessään rehelli-

syyttä, huolellisuutta sekä tarkkuutta, aivan jokaisessa tutkimuksen vaiheessa. Ennen 

varsinaisen tutkimuksen toteuttamista, tekijän on hyvä miettiä, täsmääkö suunni-

telma, tutkimuskysymykset sekä käytettävä aineisto tutkittavaan ilmiöön. Jotta tutki-

mus olisi eettisesti hyväksyttävä, tulee sen tutkimusosuus olla suoritettuna siten, että 

hyvän tieteellisen käytännön ohjeita on sovellettu oikein. (Tutkimuseettinen neuvot-

telukunta 2012, 6-9; Mack, Woodsong, ym. 2005, 16-17.) 

Tässä tutkimuksessa teorian kokoaminen on tehty pitkällä aikavälillä, joka vaikuttaa 

tutkimuksen lähteiden ja viitteiden käyttöön. Tiedonhaku on avattu laajasti opinnäy-

tetyön toisessa kappaleessa, sivuilla 11-12. Opinnäytetyön viitekehykseksi olisi voitu 

valita osallistava kehittäminen, sillä kehittämisessä on hyödynnetty osallistavaa ha-

vainnointia, työpajatyöskentelyä ja kyselytutkimusta. Työssä kuitenkin tukeuduttiin 

”engeströmiläiseen” työn tutkimuksen malliin, koska sitä on aiemmin hyödynnetty 

menestyksellisesti terveydenhuoltoa kehitettäessä. (Kajamaa, Kerosuo & Engeström 

2008, 77).  

Internet tarjoaa aineiston etsimiseen helpon ja nopean ratkaisun, sitä on käytetty 

paljon opinnäytetyön tekemisessä vallitsevan koronaviruspandemian aikana. Ole-

massa olevaa tutkittua tietoa on pyritty hyödyntämään, ja sitä on löytynyt aiheesta 

paljon. Tutkittava aihe on nyt trendikäs, jonka vuoksi tuoreita tutkimuksia löytyy, 
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omaan ainutlaatuiseen tutkimuksen tekemiseen on yritetty panostaa. (Tutkimuseet-

tinen neuvottelukunta 2012, 6-7.)  

Teoriaosuuden kirjoittamisen tärkein asia on lähdeviitteiden merkitseminen, sekä 

asianmukaisen lähdeluettelon laatiminen. Tämä on pakollista jo pelkästään tekijänoi-

keuslain nojalla. Eettisten ohjeiden mukaan tutkijana on kunnioitettu muiden tutki-

joiden saavutuksia, tekstejä ja tutkimustuloksia olemalla äärimmäisen huolellinen 

lähdeviitteiden merkitsemisessä, jottei tee hyvän tieteellisen käytännön loukkauksia, 

kuten sepittämistä, vääristelyä, plagiointia tai anastamista. Tässä opinnäytetyössä 

kiinnitettiin huomiota, että tutkimustoiminta ja siihen liittyvät ratkaisut ovat eetti-

sesti läpinäkyviä. (Mack, Woodsong ym. 2005, 17, 21; Tutkimuseettinen neuvottelu-

kunta 2012, 6-8.) 

Kohdeorganisaatio edellytti tutkimuslupaa, jolloin toimitettiin tarvittavat asiakirjat, 

kuten tutkimussuunnitelma, tiedonkeruulomakkeet ja tietosuojaseloste. Tutkimuk-

seen osallistuneet henkilöt olivat vapaaehtoisia, eikä tutkimukseen osallistuneita pa-

kotettu tai lahjottu osallistumaan. Tutkimukseen osallistujia on tiedotettu tutkimuk-

sesta, sen tarkoituksesta ja mihin tutkimusta käytetään; saatekirjeet liitteissä yksi ja 

kaksi. Opinnäytetyö pyrkii siihen, että tutkittavien tieto- ja yksityisyyssuoja säilyy. 

Tutkittavilta ei edellytetty omien henkilökohtaisten tietojen kertomista. Anonymi-

teetti huomioitiin myös kirjoittamisprosessissa. Tämä tarkoittaa sitä, että yksittäiset 

tutkittavat eivät ole tunnistettavissa ja tutkija on arvioinut tämän kirjoitusvaiheessa. 

(Allen 2017; Kuula 2006, 61, 64, 204; Mack, Woodsong, ym. 2005, 17.) Tutkimusai-

neistoa ei luovuteta ulkopuolisille ja tietoa käytetään vain luvattuun tarkoitukseen 

(Tuomi & Sarajärvi 2018, 155-156). 

Aineiston analyysissa eettisyys näkyy tarkkana raportointina analyysivaiheista (Kuula 

2006, 226). Hyvää tutkimusetiikkaan kuuluu halu ja kyky näyttää avoimesti myös 

kriittisiä kysymyksiä ja ongelmia tutkimuksessa (Kuula, 2006, 39). Käsillä olevassa 

opinnäytetyössä on pyritty vastaamaan edellä mainittuihin asioihin. Tutkimus auttaa 

opinnäytetyöntekijää työssä, tuo lisätietoa kohdeorganisaatioon sekä palvelee muita 

aiheesta kiinnostuneita. Tutkittavat tuntevat opinnäytetyön tekijän, jonka vuoksi ei 

tiedetä, onko tutkittavat pystyneet vastaamaan todellisella mielipiteellä ja tarpeeksi 
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kriittisesti tai onko se vaikuttanut tutkimukseen osallistumisessa. Kohdeorganisaatio 

ei ole vaikuttanut tutkimuksen toteuttamiseen tai tuloksien aukikirjoittamiseen. 

(Mack, Woodsong ym. 2005, 17-21.) 

8.2 Luotettavuus 

Laadullisesta tutkimuksesta ja sen luotettavuudesta puhuttaessa ei voida sivuuttaa 

tutkijan tekemiä valintoja, ratkaisuja ja rajauksia siitä, kuinka ne vaikuttavat opinnäy-

tetyön luotettavuuteen (Saaranen-Kauppinen & Puusniekka 2006, 24; Tuomi & Sara-

järvi, 2018, 98-99). Tähän opinnäytetyöhön sopi laadullinen tutkimus, sillä tavoit-

teena oli kokonaisvaltaisesti kuvata ilmiötä, ominaisuuksia ja merkityksiä. Kun tutki-

muksellinen menetelmä yhdistetään kehittämisongelmaan/-toimintaan, se lisää tuo-

tetun tiedon arvoa ja luotettavuutta (Toikko & Rantanen 2009, 156).  

Salonen ym. (2017, 44, 48) tuovat myös esille, että tutkimuksellisessa kehittämisessä 

on syytä pohtia kriittisesti, kenen ehdoilla toimintaa kehitetään; potilaiden, organi-

saation vai oman intressin. Näin ollen on hyvä tuoda esille, että tässä opinnäyte-

työssä vaikuttaa eniten kirjoittaja ja tutkimukseen osallistuneet. Tutkijana on pyritty 

huomioimaan objektiivisuus, omat ennakkoasenteet, olettamukset sekä pyritty pitä-

mään tutkimuksen näkökulma monipuolisena. Opinnäytetyön tekijä on perehtynyt 

erilaisiin tutkimusmenetelmiin, mutta päätynyt valitsemaan laadullisen tutkimusta-

van tutkittavan ilmiön vuoksi ja sen vuoksi, että tutkija itse pitää laadullisen tutki-

muksen lähestymistavoista. 

Tutkimus suunniteltiin aluksi niin, että hyödynnetään henkilöiden haastattelua, 

mutta työkiireet, koronaviruspandemia ja Novaan muutto vaikeuttivat tutkimuksen 

toteuttamista, jonka vuoksi päädyttiin kyselytutkimukseen. Tutkimuskysymykset py-

rittiin muotoilemaan siten, että ne vastaavat tutkimuskysymykseen. Kyselytutkimusta 

ei pystytty harjoittelemaan etukäteen. Kyselytutkimuksessa oli myös epäonnistuneita 

kysymyksiä, jotka eivät tuoneet tutkimukseen arvokasta tietoa. Kyselytutkimuksessa 

johdattelua pyrittiin välttämään, mutta monivalintakysymyksien toteuttaminen oli 

välttämätöntä, ettei tutkimusaineisto jäisi liian kapea-alaiseksi. Kyselylomakkeen re-

liabiliteettiin vaikuttaa, jos EOS-vastauksia ei käytetä tai niitä käytetään liikaa (”En 
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osaa sanoa”, ”en tiedä” ”En halua sanoa”). Kyselyssä annettiin ajoittain ”muu, mikä” -

vaihtoehto, joka mahdollisti mielipiteen ilmaisun. (Saaranen-Kauppinen & Puus-

niekka 2006; Mack, Woodsong ym. 2005, 17-19.) 

Tutkimuksen luotettavuuteen vaikuttaa se, että tutkimusjoukko on pieni ja rajautuu 

ainoastaan yhteen organisaatioon, jossa kulttuuri on erilaista. Viitaten Tuomen & Sa-

rajärven (2018, 98) tekstiin luotettavuutta lisää, että tutkimukseen osallistuneet on 

kuitenkin valittu tarkoituksenmukaisesti ja harkitusti. Tutkittavat valittiin sillä perus-

teella, että he tietävät, mitä psykiatrian palvelualueella työskentely on ja miten itse-

ohjautuvuus alueella toteutuu. Tutkimusaihe ja luonne voivat vaikuttaa tutkimukseen 

osallistuneiden vastaamiseen ja vastaamattomuuteen (Saaranen-Kauppinen & Puus-

niekka 2006, 27). Vastauksia tähän tutkimukseen tuli riittävästi. Tutkimuksen haa-

voittuvuus on siinä, ettei tuloksia välttämättä voi hyödyntää muissa organisaatioissa, 

sillä organisaatioissa on erilaisia toimintatapoja. Tutkimus perustuu subjektiiviseen 

kokemukseen, jonka vuoksi yleistämistä ei voi tehdä.  

Tutkimusaineiston kattava perustietojen kuvaus antaa luotettavuuden tutkimuspro-

sessille (Kuula 2006, 226). Kun analyysiprosessi on läpinäkyvästi avattu, on myös tu-

lokset luotettavampia ja uskottavampia, sillä juuri aineiston analyysista tulokset 

muodostuvat (Saaranen-Kauppinen & Puusniekka 2006). Tuloksia analysoitaessa aihe 

koskettaa itse tutkijaa, jonka vuoksi analyyttiseen, objektiiviseen ja kriittiseen ajatte-

luun on pyritty kiinnittämään enemmän huomiota. Vastausten analysointi työstettiin 

kysymys kerrallaan. Aineistossa pysytteleminen on vaatinut tutkijalta itsekuria, jottei 

ennakkokäsitykset tai tutkijan omat havainnot sotke aineistoa. Huolelliseen ja tark-

kaan litterointiin on pyritty käyttämään aikaa. Toimintaterapeuttien kyselylomakkei-

den litterointi oli työläämpää kuin esimiesten kyselylomakkeiden, sillä toimintatera-

peuttien kyselylomakkeet olivat melko laajat. Toisaalta toimintaterapeuttien kysely-

lomakkeiden laajuus toi paljon tietoa opinnäytetyöhön - niitä pystyi analysoimaan 

monesta eri näkökulmasta, mutta haastoi tiiviin raportoinnin. 

Webrobol-kyselyn aineisto poistetaan täysin, mutta nimetön, litteroitu materiaali on 

tutkijan käytössä vuoden ajan, jos tutkimuksen aitoutta tarvitsee todentaa. Luotetta-
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vuuden kriteerin voi kiteyttää tutkijaan itseensä ja hänen rehellisyyteensä tässä opin-

näytetyössä. Salonen ym. (2017, 39) viittaavat (Heikkisen 2010, 20 & Satkan ym. 

2016) teorialähteisiin, ettei kukaan voi yksin kehittää työtä, vaan työntekijöillä on oi-

keus osallistua muutoksen toteuttamiseen. Ilman tiimin osallistumista tähän tutki-

mukselliseen kehittämiseen lopputulos ei olisi luotettava, eikä ilman tiimiä tämä 

opinnäytetyökään olisi ollut mahdollista. 

8.3 Jatkotutkimusehdotukset 

Tämän päivän yhteiskunnassa tarvitaan yhteistyötä ja tiimityöskentelyä. Pelkästään 

etätyönä tehtävä tiimityö ei ole mutkatonta, vaan tarvitaan ketteryyttä, ongelman-

ratkaisutaitoja ja mukautumista. Organisaation erilaiset toimintatavat, yhteistyö ja 

halu onnistua voivat nivoutua yhteen sekä muodostaa onnistuneita kokonaisuuksia. 

Jokainen organisaatio haluaa selviytyä mahdollisimman hyvin kompleksisessa maail-

massa - itseohjautuvilla tiimeillä tämä voi olla mahdollista. 

Itseohjautuvuus ei tarkoita ainoastaan sitä, että olemme itsemme johtajia, vaan tar-

vitsemme johtajan, joka tukee tiimin toimintaa sekä tarvittaessa ohjaa oikeaan suun-

taan. Myös johtajalta edellytetään muuntumiskykyä. Itseohjautuvuus ei siis poista 

esimiehen tarvetta, vaan haastaa esimiehiä eri tavalla. Itseohjautuvuus vaatii ympä-

rilleen luotettavia ihmisiä ja valmiutta ottaa vastuuta. Johtajien työssä korostuu tänä 

päivänä työntekijöiden työn arvostaminen sekä työntekijöiden tukeminen ja kuunte-

leminen. Työntekijöiden työssä korostuu itseohjautuvuus, jatkuvasti uuden oppimi-

nen ja vastuunotto. 

Jatkotutkimusaiheena olisikin mielenkiintoista tutkia, muuttaako itseohjautuvuus 

työkulttuuria, ammatti-identiteettiä ja lisääkö itseohjautuvuus ammattitaitoa? Työn-

tekijänäkökulmasta löytyy aikaisempia tutkimuksia itseohjautuvuudesta, mutta onko 

ikäryhmillä eroa itseohjautuvuuden toteutumisessa? Itseohjautuvuus on nyt muotia, 

joten tutkimukset siitä, onko itseohjautuvuuden tuleminen ollut hyvä asia vai kenties 

haastava asia? Onko itseohjautuvuus parantanut työhyvinvointia vai yksilön vastuun-

kanto todellisuudessa lisännyt työtaakkaa? Millä tavoin työntekijöiden osallisuutta 
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tehostetaan tiimi- ja organisaatiotasolla? Aiheesta voisi myös ottaa johtajien koke-

muksia työnkuvan muutoksesta. Mahdollisesti tästäkin opinnäytetyöstä voisi tehdä 

seurantatutkimuksen kahden vuoden päästä, kun itseohjautuva tiimi on ehtinyt toi-

mia yhdessä. Olisi mukava saada tutkimuksia siitä, millaisiin organisaatioihin itseoh-

jautuvuus ei sovellu. Ylipäätään tutkimuksia, joissa toimintaterapeutti on johtajana 

tai vastaavana ei ole, joten näille tutkimuksille olisi tilaa. 

Loppusanat:  

Opinnäytetyö on ensimmäinen yamk-opinnäytetyö kohdeorganisaation psykiatrian 

palvelualueella, jossa tutkitaan trendikästä itseohjautuvaa tiimityöskentelyä toimin-

taterapeuttien ja esimiesten näkökulmasta. Tiimityöskentelyn kokemuksia on toki 

tutkittu organisaatiossa aiemmin ja yhtenevä piirre tähän tutkimukseen löytyi siitä, 

että yhteistyön ja vuorovaikutuksen merkitystä korostettiin. 

Psykiatristen toimintaterapeuttien toimintaympäristö on muuttunut, toimintatera-

peuttitiimi on kehittymässä itseohjautuvasti positiiviseen suuntaan, tieto liikkuu tii-

missä paremmin sekä kehittyy entisestään ajan kuluessa. Toimintaterapeutit alkavat 

tuntea toisiansa paremmin, luottamus kasvaa ja yhteistyö vahvistuu koko ajan enem-

män. 

Opinnäytetyön tekeminen on tuonut ammatillista kasvua. Prosessi on edennyt melko 

itseohjautuvasti, tuloksellisesti ja lineaarisesti, - kirjoittajalla on tapana lineaariseen 

ajatteluun. Muutosten nopeus ja kompleksisuus edellytti epävarmuuden sietämistä. 

Opinnäytetyön näkökulma muuttui työssä tapahtuvien muutoksien vuoksi, joten 

joustavaa toimintaa opinnäytetyön aikana tarvittiin. Työn ja teorian rajaaminen oli 

työlästä, sillä innovatiivisuus ja innostuneisuus sai aiheen laajenemaan. Opinnäyte-

työn näkökulmaa voisi edelleenkin ottaa monesta eri näkökulmasta ja hioa loputto-

miin, mutta nyt on aika päättää tämä projekti tähän. 
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Liitteet 

Liite 1. Psykiatrian palvelualueen toimintaterapeuttien kyselylomake 

 

PSYKIATRIAN TOIMINTATERAPEUTIT KOHTI NOVAA 

Pyydän Teitä osallistumaan kyselyyni, jonka tarkoituksena on kartoittaa psykiatrian 

palvelualueen toimintaterapeuttien ajatuksia vastaavan toimintaterapeutin tar-

peesta ja selvittää, mitä toimintaterapeuttien ammatillisen esimiehen työnkuva pi-

täisi sisällään. Kyselyn vastauksia hyödynnetään toimenkuvan perustamista varten 

(Kts. ystävällisesti kokousmuistio Toimintaterapeutit kohti Novaa 6.9.2019).  

Ajatuksenani on tehdä myös YAMK-opinnäytetyö (Sosiaali- ja terveysalan johtami-

nen, tutkimuksellisena kehittämistyönä Keski-Suomen sairaanhoitopiirille), jonka ta-

voitteena on mahdollisesti selkiyttää vastaavan toimintaterapeutin työtehtäviä ja toi-

menkuvaa työntekijän näkökulmasta. Osallistumisenne tähän opinnäytetyöhön on 

täysin vapaaehtoista. Kyselyn lopussa teiltä kysytään suostumus opinnäytetyöhön 

osallistumisesta. 

Vastauksia käsitellään luottamuksellisesti ja säilytetään turvallisesti. Opinnäytetyön 

valmistuttua aineisto hävitetään asianmukaisesti. Aineisto on ainoastaan opinnäyte-

työn tekijän käytössä. Opinnäytetyön tulokset käsitellään luottamuksellisesti ja ni-

mettöminä, opinnäytetyön raportista ei yksittäistä vastaajaa pysty tunnistamaan. 

Opinnäytetyöt ovat luettavissa elektronisessa Theseus -tietokannassa. Mikäli Teillä 

on kysyttävää tai haluatte lisätietoja opinnäytetyöstäni, vastaan mielelläni. 

Täytä lomake huolellisesti. Mitä tarkemmin kuvaat, sitä luotettavampi on tiedonke-

räys. Laadun kannalta arvioitu tieto on parempi kuin kokonaan puuttuva tieto. Lä-

hetä täytetty lomake sähköisesti, liitetiedostona osoitteeseen: maria.tor-

pakko@ksshp.fi viimeistään ma 23.9.2019. 

Kiitos yhteistyöstäsi!       

mailto:maria.torpakko@ksshp.fi
mailto:maria.torpakko@ksshp.fi
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Toimintaterapeutti, Maria Torpakko 9.9.2019 

PSYKIATRIAN PALVELUALUEEN TOIMINTATERAPEUTTIEN KYSELYLOMAKE 

1. NYKYTILANNE: 

- Työpaikkakohtainen työnkuva/virka 

- Millainen on palvelusuhteesi? Vakituinen/määräaikainen 

- Millainen on työsi? (kokopäiväinen/osapäivätyö/muu) 

- Kuinka kauan olet työskennellyt toimintaterapeuttina? 

- Kuinka kauan olet työskennellyt psykiatrialla? 

- Mikä on koulutustaustasi? 

- Kuvaile lyhyesti työtehtäviäsi? 

- Esimiehesi ja lähiesimiehesi? 

 
2. HENKILÖSTÖTOIMINNAT 

- Mitä mieltä olet yksikkösi henkilökuntaresursseista? 

- Kuka vastaa uuden toimintaterapeutin/työntekijän perehdytyksestä yksikös-

säsi? 

- Mitä olet mieltä alakohtaisesta koulutus- ja kehittämistoiminnan toteutuk-

sesta yksikössäsi? 

- Tiedätkö kuka edustaa toimintaterapeuttia ja psykiatrian toimintaterapeut-

tista asiantuntijuutta organisaation sisällä? 

 
3. TYÖN KEHITTÄMINEN 

- Jääkö sinulla aikaa toimintaterapian työn kehittämiseen ja näyttöön perustu-

van tiedon etsimiseen? Jos jää, minkä verran? 

- Kuka kehittää työalueellasi toimintaterapeutin työnkuvaa? 

- Ohjautuuko toimintaterapeutille ne asiakkaat/potilaat, joiden pitäisikin oh-

jautua ja saavatko asiakkaat tarvitsemansa palvelun?  

- Miten toimintaterapeuttien työnjaon toimivuutta/tasapuolisuutta voitaisiin 

parantaa? 

- Ovatko toimintaterapeutin työn sisältö ja tehtävät sellaisia kuin niiden pitäisi 

olla? Miten työsisältöä pitäisi muuttaa/kehittää? 

- Toimitko moniammatillisessa tiimissä? Kuinka monta kertaa viikossa tai 

kk:ssa tiimitapaamisia on? Miten moniammatillisen tiimin toimintaa tulisi ke-

hittää? 

 
4. TYÖMOTIVAATIO: 

- Miten palkitsevaksi koet työsi? 

- Mitä työmotivaation kohottamiskeinoja työpaikallasi on käytetty? 

- Miten voit vaikuttaa työhösi? 

- Saatko työnohjausta? Onko sitä ollut riittävästi? 

 
5. TALOUS JA TAVOITTEELLISUUS: 

- Miten arvioit yksikkösi taloudellisia resursseja? 

- Miten arvioit yksikkösi tuottavuutta? 

 
6. JOHTAMINEN 
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- Miten lähin esimiehesi suhtautuu yksikön työntekijöihin? (esim. palkitseeko, 

tukeeko, pyrkiikö innostamaan, luottaako alaisiin, onko kiinnostunut henki-

löstön hyvinvoin 

- nista, onko oikeudenmukainen) 

- Mitä olet mieltä lähimmän esimiehesi johtamiskäytännöistä? 

- Tarvitaanko mielestäsi vastaavaa toimintaterapeuttia psykiatrian palvelualu-

eelle? Mitä työtehtäviä vastaavalla toimintaterapeutilla mielestäsi pitäisi 

olisi? 

 

7. TUEN TARVE JA KEHITTÄMINEN: 

a. Minkälaista tukea koet tarvitsevasti? Merkitse x valitsemiisi kohteisiin 

 __Oman esimiehen tuki 

 __Työtovereiden tuki, vinkit ja esimerkit 

 __Ulkopuolinen tuki 

 __Keskustelu esimiehen kanssa 

 __Ajanviettoa toimintaterapeuttikollegoiden kanssa (virkistystapah-

 tumat) 

 __Rahalliset resurssit 

 __Ohjeistukset 

 __Koulutus, minkälainen? 

 __Jokin työväline, mikä? 

 __Jokin muu, mikä? 

b. Mitä seuraavia työhön liittyviä alueita pitäisi yksikössäsi kehittää? Merkitse x va-

litsemiisi kohteisiin. 

 __Työn palkitsevuus  

 __Työn tavoitteellisuuden kehittäminen  
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 __Työn tehokkuuden lisääminen 

 __Työntekijöiden itsenäisyyden tukeminen  

 __Henkilökunnan vaikutusmahdollisuuksien lisääminen  

 __Työmotivaation kohottamiskeinojen kehittäminen  

 __Tiedottamisen kehittäminen  

 __Työntekijöiden vastuun lisääminen 

c. Mitä seuraavia toimintaan liittyviä asioita pitäisi työyhteisössäsi kehittää? Mer-

kitse x valitsemiisi kohteisiin. 

 __Päätöksenteon kehittäminen  

 __Suunnittelun kehittäminen  

 __Arviointimenetelmien kehittäminen  

 __Palvelujen monipuolisuuden kehittäminen  

 __Palvelujen laadun kehittäminen  

 __Toiminnan tuloksellisuuden kehittäminen  

 __Yksikön taloudellisten resurssien lisääminen   

 __Henkilöstön palkkauksen kehittäminen  

 __Potilaiden määrän lisääminen  

 __Potilaiden määrän vähentäminen 
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d. Mitkä näet tärkeäksi kehittämiseksi sairaala Novaa ajatellen? Merkitse x valitse-

miisi kohteisiin. 

 __Johtamisen kehittäminen  

 __Henkilökunnan koulutustason kohottaminen  

 __Henkilökuntamäärän lisääminen  

 __Perehdytyksen lisääminen  

 __Ammatillisen osaamisen kehittäminen  

 __Työkykyä ylläpitävän toiminnan kehittäminen  

 __Työn mielekkyyden lisääminen  

 __Työn organisoinnin ja jaon kehittäminen  

 __Työaikajärjestelyjen kehittäminen  

 __Tiimityön kehittäminen  

 __Terapiamenetelmien kehittäminen 

8. MUITA AJATUKSIASI, HUOMIOITA TAI MIELIPITEITÄ TÄSTÄ KYSELYSTÄ 

 
9. Vastauksiani saa hyödyntää osana opinnäytetyötä  

 Kyllä __  Ei __   

 Kiitos arvokkaista tiedoista ja tärkeistä mielipiteistänne! 
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Liite 2. Psykiatrian palvelualueen esimiesten kyselylomake 

Hyvä psykiatrian palvelualueen esimies/kehittäjä,  

Olen Maria Torpakko ja opiskelen työn ohella sosiaali- ja terveysalan johtamista 

ylemmässä ammattikorkeakoulussa Jyväskylässä ja teen opinnäytetyötä vastaavan 

toimintaterapeutin työnkuvan kehittämisestä. Opinnäytetyö pohjautuu Jyväskylän, 

Keski-Suomen sairaala Novalle. Uuden sairaalan ja uusien tilaratkaisujen myötä muu-

toksia on tullut kaikkiin palveluihin. Toimintatavan muutos alkaa usein näkyä johta-

juudessa ja perinteisten esimiesvetoisten organisaatiorakenteiden tilalle ovat nykyi-

sin nousemassa erilaiset itseohjautuvat tiimit, ja tiimityö on tullut aiemman työkult-

tuurin tilalle. Itseohjautuvuudella on toimintaterapeuttitiimissäkin iso rooli, jonka 

vuoksi se huomioidaan opinnäytetyön tutkimuksessakin. 

Psykiatrian vastuualueella syksyllä 2020 tapahtui muutoksia, kun vastaavan toiminta-

terapeutin toimi astui voimaan. Haluaisin nyt tutkia tapahtuneita muutoksia niin esi-

miesten kuin toimintaterapeuttien näkökulmasta. Tutkimuksen tavoitteena on tuot-

taa tieteellistä tietoa ja näyttöä, erityisesti vastaavan toimintaterapeutin toimenku-

vasta, toimivuudesta ja kehitystarpeista vastuualueella. Tavoitteena on myös selvit-

tää itseohjautuvan tiimityön näkymistä/toimivuutta esimiesten ja työntekijöiden nä-

kökulmasta, heijastuksia esimiesten työhön ja johtamiseen. 

Tutkimus on tarkoitus toteuttaa helmi-maaliskuussa puolistrukturoiduilla Webropol-

kyselyinä. Kyselyt ovat osa työaikaa. Tutkimukseen osallistuminen on täysin vapaaeh-

toista, ja teillä on oikeus perua osallistumisenne missä vaiheessa tahansa. 

Vastauksia käsitellään luottamuksellisesti ja säilytetään turvallisesti. Opinnäytetyön 

valmistuttua aineisto hävitetään asianmukaisesti. Aineisto on ainoastaan opinnäyte-

työn tekijän käytössä. Opinnäytetyön tulokset käsitellään luottamuksellisesti ja ni-

mettöminä, opinnäytetyön raportista ei yksittäistä vastaajaa pysty tunnistamaan. 

Opinnäytetyöt ovat luettavissa elektronisessa Theseus -tietokannassa. Mikäli teillä on 

kysyttävää tai haluatte lisätietoja opinnäytetyöstäni, vastaan mielelläni. 
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Olen iloinen, että annatte aikaanne ja kokemustanne tähän tutkimukseen. Täyttäkää 

Webropol-kysely huolellisesti. Mitä tarkemmin kuvaatte, sitä luotettavampaa on tie-

donkeräys. Laadun kannalta arvioitu tieto on parempi kuin kokonaan puuttuva tieto. 

Toivon, että osallistutte tähän tutkimukseen, sillä teillä on mahdollisuus auttaa kehit-

tämään johtamista sairaanhoitopiirissä. 

Opinnäytetyöni ohjaajina toimivat osastonhoitaja Anne Toivonen, anne.toivo-

nen@ksshp.fi, Tapio Mäkelä, tapio.makela@jamk.fi ja Riitta Räsänen, riitta.rasa-

nen@jamk.fi 

Yhteistyöstä ja arvokkaasta tiedosta kiittäen, 

Maria Torpakko 
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