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Abstract

Mental health, substance abuse, and addiction issues cause significant absenteeism
and premature retirement globally. So, there is a need to increase mental health man-
agement as part of workplace management.

This thesis was conducted as a descriptive literature review. The aim of the literature
review was to provide information on the subject defined by the research questions to
support training and R&D work at LAB University of Applied Sciences' Health Care
Unit. The purpose of the literature review was to explore the state of mental health
management, as well as competencies related to mental health, substance abuse,
and addiction in workplace management; to investigate the methods and practices
developed to support mental health management and the associated competencies;
and to identify what still needs to be developed in the future. A total of 28 publications
from 11 different countries were selected for the review. The data was analyzed using
inductive content analysis.

In mental health management, there is a perceived uncertainty, and there is a need
for training. Stigmas associated with mental health, substance abuse, and addiction
are prevalent, which necessitates efforts to reduce them socially. There are no unified
guidelines for promoting well-being in mental health management. Various methods
have been developed to support mental health management in the workplace, bene-
fiting both employees and supervisors through different work-supporting interventions.
Effective mental health management requires supervisors to possess mental health
literacy, interpersonal skills, situational awareness, an understanding of mental
health, substance abuse, and addiction factors, as well as an open-minded attitude.
In the future, terminology related to mental health management should be developed,
and a focus should be placed on enhancing mental health skills and management
practices to foster a more cohesive approach to mental well-being at all organizational
levels.
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Liite 1. Kirjallisuuskatsauksen aineisto



1 Johdanto

Mielenterveyden teemat ovat puhuttava ja keskeinen aihe koko yhteiskunnassa niin kan-
sallisesti kuin kansainvalisesti ja tata teemaa ajatellen on sdadetty esimerkiksi kansallinen
mielenterveysstrategia vuosille 2020-2030 tukemaan mielenterveystytta (STM 2024). Kai-
kissa ikdluokissa ja ammattiryhmissa on yhteiskunnallisesti tarkasteltuna enenevissa maa-
rin henkista pahoinvointia, joka voi eskaloituessaan nayttaytya erilaisina mielenterveyden
hairidina, kuten uupumuksena, ahdistuksena tai masennuksena. Nama voivat lisata, seka
aiheuttaa erilaisia riippuvuuksia, jos esimerkiksi kuormituksen ja ahdistuksen lievittdmiseen
kaytetaan paihteitd. Vuoden 2023 Sitran julkaisemissa Megatrendeissakin mainitaan mie-
lenterveyden heikentyminen kokonaisuutena yhteiskuntatasolla, eika tilanteeseen ole néa-
kyvissa helpotusta (Dufva & Rekola 2023; Moitra ym. 2023; STM 2024.) Nama tekijat hei-
jastuvat tietysti tydeldmaan, joka onkin muuttunut runsaasti vime vuosien aikana — etétyon
lisd&antyminen on kasvattanut etaisyyksia inmisten valilla, jota etenkin Covid-19 pandemia
vauhditti useissa tydpaikoissa. Pandemia lisési etenkin sosiaali- ja terveysalalla merkitta-
vasti tyon kokonaiskuormitusta laajalta alalta tarkasteltuna. (Kestila ym. 2022, 177; Laitinen
ym. 2023; Moitra ym. 2023.)

Tybelamasséa mielenterveyden johtamisella on suuri merkitys, silla hyvaa mielenterveytta
edistamalla pystytadn vaikuttamaan kokonaisvaltaisesti koko tydyhteis66n ja sen hyvinvoin-
tiin (Tamminen & Solin, 2014, 36). Organisaation ylimméan johdon ja toimintakulttuurin li-
saksi keskeisena vaikuttajana on lahiesihenkild, hdnen toimintansa seké osaamisensa. Esi-
henkildna on keskeista tunnistaa tilanteet ja hallita keinot, joilla voitaisiin ennakoiden edis-
téaa yksilon ja yhteisén hyvinvointia mielenterveyden johtamisen keinoin. Usein muutokset
tyoyhteison tai henkilén hyvinvoinnissa voidaan havaita jo ennen kuin ensimmaistakaan
sairauslomapaivaa on ollut. (Manka & Manka 2016; Mé&kinen 2023, 4.) Onkin tarke&a, etta
mielenterveys-, paihde- ja riippuvuusosaamista on jokaisella organisaatiotasolla johtami-
sessa: talléin voidaan havaita riittavan ajoissa mahdolliset muutokset tydyhteison dynamii-
kassa ja tyontekijasséd, ennakoida ja ennaltaehkaista. Tukevilla mielenterveyden johtamisen
kaytanteilla pystytaan tunnistamaan ja puuttumaan varhaisessa vaiheessa henkilostoa tai
yksiléa kuormittaviin tekijoihin ja mahdollisesti ennaltaehkdisemaan runsaat pitkittyvat sai-
rauspoissalot tai mahdollisesti tyokyvyttomyyseldkkeelle jaaminen. Johtamista tukemalla
voidaan saada vaikutuksia koko organisaatiotasolla. (Vorma ym. 2020, 11-12; Laitinen ym.

2023; Tyoterveyslaitos a.)

Tama opinnaytetyt toteutetaan kuvailevana kirjallisuuskatsauksena. Kirjallisuuskatsauksen
tavoitteena on tuottaa LAB-ammattikorkeakoulun hyvinvointiyksikolle koulutuksen ja TKI-

tyon tueksi tietoa tutkimuskysymyksien maarittamasta aiheesta. Kirjallisuuskatsauksen



tarkoituksena on selvittaa, millainen on mielenterveyden johtamisen sekéd mielenterveys-,
paihde-, ja riippuvuusosaamisen tila tydelamén johtamisessa, millaisia menetelmia ja kay-
tantéja mielenterveyden johtamisen seka mielenterveys-, paihde- ja riippuvuusosaamisen
tueksi on kehitetty ja millaista johtamisosaamista mielenterveyden johtaminen edellyttaa.
Lisaksi selvitetaan, mita viela pitaisi kehittédé tulevaisuudessa.



2 Lahtokohdat
2.1 Nykytilan kuvaus

Niin kansallisesti kuin kansainvalisesti mielenterveyden haasteet seka erilaiset paihde- ja
riippuvuusongelmat ovat lisaéntyneet vuosikymmenien ja vuosien aikana, jota tuodaan
esiin Sitran julkaisemassa vuoden 2023 Megatrendeisséa (Dufva & Rekola 2023), seka esi-
merkiksi Moirtran ym. (2023) artikkelissa mielenterveyden tilasta. Dufva (2024) on puheen-
vuorossaan maininnut vuoden 2024 osalta trendin pysyvan samana. Mielenterveyden hei-
kentyneeseen tilaan on heratty Suomen hallitustasollakin ja onkin sd&detty kansallinen mie-
lenterveysstrategia vuosille 2020-2030, jonka mydta pyritddn suunnitelmallisesti luomaan
poliittisesti vaikuttavia toimia mielenterveys- ja paihdehaittojen ehkaisemiselle, joiden avulla
turvattaisiin ja vakiinnutettaisiin yhteiskunnallisella tasolla erilaisia mielenterveytta edistavia
toimia osaksi palvelurakenteita, esimerkiksi tydelaméaa ja tydhyvinvointia. (Vorma ym. 2020,
11-12; STM 2024.)

Mielenterveyden hairididen seka paihde- ja rippuvuusongelmien aiheuttamat kustannukset
yhteiskunnalle nayttaytyvat lukujen perusteella selvasti: esimerkiksi Suomessa vuonna
2022 tyokyvyttomyyselédkkeelle mielenterveysperusteisista syistd on jaanyt 55 % seka
vuonna 2023 32 % kaikista tyokyvyttomyyselékkeelle jaaneista (Mieli ry 2024; Elaketurva-
keskus 2024). Maailmanlaajuisesti tarkasteltuna WHO (2022a) arvio vuositasolla menetet-
tavan noin 12 miljardia tyopaivaa masennus- ja ahdistusoireilun vuoksi, joka aiheuttaa yh-
den biljoonan dollarin menetyksen tuottavuudessa. Suomessa joka neljas sairausloma-
paiva johtuu mielenterveyden haasteista (Wahlbeck ym. 2018, 12). Kun tarkastellaan yksin
sosiaali- ja terveysalaa, siellékin ahdistuneisuus ja masennus ovat merkittavia sairauspois-
saolojen syita: poissaolot ovat pitkia, vuorotyd seka jatkuvasti muuttuva tyd aiheuttavat
kuormitusta (Laitinen ym. 2023). Kansallisesti Blomgren ja Perhoniemi (2021, 2022) ovat
kahdessa Kelan tutkimusblogissaan tuoneet esiin, kuinka masennus- ja ahdistuneisuusoi-
reet aiheuttavat eniten mielenterveysperusteisia sairaslomapéivia. Koronan myota vuonna
2020 sairauslomapaivat vahenivat hieman, mutta lisdantyivat uudestaan tilanteen normali-

soiduttua.

Tybelamasséa olevien palkansaajien tydoloja ja tyytyvaisyyttd on mitattu vuodesta 1992
saakka Tyo- ja elinkeinoministerion koostaman vuosittaisen tyéolobarometrin muodossa,
jonka perusteella arvioidaan palkansaajien kokemaa tydelamén laatua ja hyvinvointia. Ty6-
olobarometrissa kartoitetaan muun muassa vastaajien suhtautumista tyéhon, heidan tyos-
kentely olosuhteitaan, suhdetta esihenkiloon, tydsséa kehittymiseen ja mahdollisuuteen vai-

kuttaa tyohon seka koettua stressid ettd kuormittavuutta. Kokonaisuutena vuoden 2022



kyselyssa tyon henkinen kuormitus ja koettu stressi olivat lisddntyneet vuoteen 2021 ver-
rattuna ja merkittdvimpana sen koki barometriin vastanneista nuorin ikdryhmaé, toimihenkil6t
seka julkisella puolella tydskentelevat. Vuoden 2022 kyselyyn on ensimmaisté kertaa liitetty
mukaan kysymyksia esihenkildista: kyselyssa kolme neljasta vastaajasta koki, etté esihen-
kilo antoi riittavasti palautetta sekd kannusti kehittymaan tyéssaan. Nelja viidesta vastaa-
jasta koki myo6s esihenkilon olevan kiinnostunut tydntekijéiden tydhyvinvoinnista. (Lyly-Yr-

jandinen 2023.)

Kansallisessa mielenterveysstrategiassa ja itsemurhien ehkaisyohjelmassa vuosille 2020-
2030 (Vorma ym. 2020) sek& Mielenterveys-, paihde- ja riippuvuussisélldissa kohtaavien
alojen koulutuksissa — Suosituksissa osaamisen vahvistamiseksi (Markkula ym. 2023) nos-
tetaan molemmissa tarpeet mielenterveys-, pdihde- seka riippuvuusosaamisen kehittami-
selle valtakunnallisesti tydelaman tasolla ja etenkin johtamisessa. Markkulan ym. (2023)
suosituksissa etenkin on korostettu tarvetta lisata mielenterveys-, paihde-, ja riippuvuuste-
kijoinin liittyvia teemoja osaksi kohtaavien alojen taydennyskoulutuksia sekd muuta osaa-
misen paivitysta. Strand ym. (2023) ovat nostaneet julkaisussaan myds mielenterveys- ja
paihdetekijdiden aiheuttaman stigman lieventamisen merkitysta ja onkin todettu kuinka voi-
makkaasti etenkin mielenterveys- ja paihdeongelmat aiheuttavat hdpeaa niita kokevissa,
mutta myds ennakkoluuloja kokonaisvaesttssa. Naiden kaikkien tekijoiden yhteisnimittdja
ja ratkaisu on hyva mielenterveyden johtaminen niin arkielaméssa, kuin tydelamassa.
Vorma ym. (2020, 11) tuovat esiin, kuinka fyysisten sairauksien hoidossa on vuosien saa-
tossa menty huomattavasti eteenpain, mutta mielenterveys- ja paihdeongelmien saralla sa-
manlaista merkittavaa kehitysté ei kuitenkaan ole tapahtunut, vaikka itse sairauksista tiede-
taankin enemman kuin ennen. Etenkin kohtaavien alojen koulutuksessa mielenterveys-,
paihde- ja riippuvuussisaltdjen ymmarrysta tulisikin lisata, seka kohtaamisen ja puheeksi
oton merkitysté ja niinpa tulevaisuudessa suositellaan ottamaan huomioon eri ammattialo-
jen johdon tasolla erityisesti mielenterveyden- seka paihde- ja riippuvuusosaamisen johta-

minen, kuten Markkula ym. (2023) katsauksessaan toteavat.

Naihin kaikkiin seikkoihin liittyen tulevaisuudessa tarvitaan enemman keinoja tyéelaman
mielenterveys-, paihde- ja riippuvuusosaamisen vahvistamiseen, kehittdmiseen ja lisaami-
seen: jotta organisaatioissa pystytdan tukemaan tyontekijan mielen hyvinvointia alkaen aina
organisaation korkeimmasta johdosta, tarvitaan enemmaén tietoa mielenterveyden johtamis-
osaamisen tilasta kansallisesti ja kansainvélisesti. Taman tiedon avulla voidaan tulevaisuu-

dessa kehittaa toimintoja toimivammaksi seka tietoa ja ymmarrysta lisata.



2.2 Toimeksiantaja

Opinnaytetydn toimeksiantajana toimii LAB-ammattikorkeakoulun hyvinvointiyksikkd ja
opinnaytetyon tilaajia ovat YAMK-tiimin lehtorit Minna-Maria Behm ja Anne Suikkanen. LAB
ammattikorkeakoulun toiminta on kaynnistynyt 1.1.2020 Lahden ja Saimaan ammattikor-
keakoulujen yhdistyttyd. Kampukset sijaitsevat Lahdessa ja Lappeenrannassa, opetettavia
aloja ovat tekniikka, sosiaali- ja terveys-, liiketalouden-, hotelli-, ravintola- ja matkailuala
seka kuvataide, muotoilu ja visuaalinen viestinta. Naita aloja voi opiskella niin AMK-, kuin
YAMK-tasolla tutkinto-opintojen seka taydentavien ja avoimien opintojen muodossa. LAB-
ammattikorkeakoulua kuvataan tydelaman innovaatiokorkeakouluksi, jonka osaamisalueita
ovat hyvinvointi, innovaatiot, kiertotalous seka design. (LAB-ammattikorkeakoulu b.) LAB-
hyvinvointiyksikon (a) internetsivujen mukaan LAB-hyvinvointiyksikkd on LAB-ammattikor-
keakoulun suurin ja edistaa hyvinvointia kokonaisvaltaisesti ja vaikuttavasti. Hyvinvointiyk-
sikdssa kehitetaan, sovelletaan ja innovoidaan erilaisiin tarpeisiin olevia palvelukokonai-
suuksia, joilla tuetaan seka edistetaan hyvinvointia erilaisissa ymparistdissa. Opinnayte-
tydssa saatuja tuloksia tullaan hyédyntamaan hyvinvointiyksikéssa koulutuksen seka TKiI-

tyon tueksi.
2.3 Tavoite, tarkoitus ja tutkimuskysymykset

Tama opinnaytetyt toteutetaan kuvailevana kirjallisuuskatsauksena. Kirjallisuuskatsauksen
tavoitteena on tuottaa LAB-ammattikorkeakoulun hyvinvointiyksikolle koulutuksen ja TKI-
tyon tueksi tietoa tutkimuskysymyksien méaarittdmastéa aiheesta. Kirjallisuuskatsauksen tar-
koituksena on selvittaa, millainen on mielenterveyden johtamisen sekd mielenterveys-,
paihde-, ja riippuvuusosaamisen tila tydelaméan johtamisessa, millaisia menetelmia ja kay-
tantdja mielenterveyden johtamisen seka mielenterveys-, paihde- ja riippuvuusosaamisen
tueksi on kehitetty ja millaista johtamisosaamista mielenterveyden johtaminen edellyttaa.

Liséksi selvitetdan, mita viela pitéisi kehittda tulevaisuudessa.

Kuvailevan kirjallisuuskatsauksen tutkimuskysymykset ovat:

1. Millainen on mielenterveyden johtamisen sek& mielenterveys-, paihde-, ja riippu-

vuusosaamisen tila tydelaméan johtamisessa?

2. Millaisia menetelmia ja kaytantoja on kehitetty mielenterveyden johtamisen seka
mielenterveys-, paihde- ja riippuvuusosaamisen tueksi tyfelamaan ja koulutuk-

seen?

3. Millaista johtamisosaamista mielenterveyden johtaminen edellyttaa?



4. Mitka ovat jatkotutkimuksen, kehittamisen ja kouluttamisen tarpeet mielenterveyden

johtamisen tukemiselle tulevaisuudessa?



3 Mielenterveys jariippuvuudet
3.1 Mieli ja mielenterveys

Mieli k&sittaéa inmisen ajatuksia, tunteita, muistoja sekéa kaikkea yksilollista toimintaa, joka
tapahtuu aivoista kasin (Lonngvist & Lehtonen 2023a). Terveyden maaritelméa kattaa kaikki
fyysisesta terveydestd mielenterveyteen ja sosiaalisiin osa-alueisiin. TAma maaritelma
vaihtelee riippuen alueesta ja kulttuurista. Kéasitteend mielenterveys tarkoittaa psyykkisen
hyvinvoinnin tilaa, jolloin henkild kykenee ymmartamaan omat kykynsé ja toimimaan vas-
toinkaymisista huolimatta toteuttaen itsedén ja tuottaen lisdarvoa yhteiskunnalle. (Fusar-
Poli ym. 2020, 33; World’s Health Organization 2022b, XVI). Mielenterveys on keskeinen
osa jokaisen ihmisen elaméaa ja mielen hyvinvointi on yhta tarkeaa, kuin ihmisen fyysinen
terveyskin. Hyvaa mielenterveytta voidaan pitaa ihmisoikeutena: silla on hyvin tarkea mer-
kitys henkilokohtaiselle, sosioekonomiselle seka yhteisélliselle kehitykselle niin yksil®, kuin
yhteisotasollakin. (World's Health Organization 2022b, 11; Lénngvist & Lehtonen 2023a;
Moitra ym. 2023, 302.) Mielenterveytta ei useinkaan tule ajatelleeksi normaalissa arjessa,
silla terve ja tasapainoinen mieli kestaa niin hyvid, kuin huonojakin tunteita: elaméan vuoris-
toradat, menetykset seka onnen ja ilon hetket. Se sailyttda henkilon toimintakyvyn seka
aktiivisuuden lapi tdman elamén vastoinkdaymisista huolimatta. (Lonngvist & Lehtonen
2023a.)

Mielenterveys vaikuttaa siihen, kuinka toimimme, ajattelemme ja tunnemme. Jokaisen ih-
misen mielenterveyden rakenne seka kehityskaari on yksiléllinen ja muovautuu koko ela-
man ajan (Vorma ym. 2020, 14). Siihen liittyvat henkilén perim&, varhaiset kokemukset lap-
suudessa sekéa kaikki timan kohtaama elaman varrella. Myos yhteiskunnalla, ymparistolla,
kuin henkilén ja taman perheen sosioekonomisella asemalla on tarkea rooli mielentervey-
den kehittymiselle (Wahlbeck ym. 2017; Lénnqvist & Lehtonen 2023a; Moitra 2023, 302.)
Varsinainen mielenterveyden perusta rakentuu lapsuuden ja nuoruuden aikana, mutta voi
jarkkya pahasti vasta myohaisella aikuisidllakin (Vorma ym. 2020, 21; World Health Or-
ganization 2022b, 19). Koska jokainen on yksilo, voi toisen yksilén mielenterveyden jarkky-
minen tapahtua hyvinkin herkasti, kun taas toisen mielenterveyden jarkkymiseen vaaditaan
erittdin traumaattinen tapahtuma. Tama liittyy ihmisen omaaman resilienssin, eli suojaavien
tekijoiden maaraan ja kykyyn selvitd elaman kriisi- seké kuormittavista tilanteista (Appel-
qvist-Schmidlechner ym. 2016, 1760; World’s Health Organization 2022b, 25.)

3.2 Mielenterveyden hairiot ja riippuvuus

Mielenterveyden tilapdinen jarkkyminen ei tarkoita mielenterveyden hairitta, vaan hairio

muodostuu, jos esimerkiksi ahdistuneisuus, alakuloisuus tai muu mielen negatiivisesti



poikkeava tilanne on kestanyt riittavan pitkaan ja on merkittavasti elamanlaatua haittaavaa
seka karsimysta aiheuttavaa (Lonngvist & Lehtonen 2023a). Mielen hyvinvointi ja pahoin-
vointi eivat ole toisiaan poissulkevia: niin Appelqvist-Schmidlechner ym. (2016), Wahlbeck
ym. (2017) seka Fusar-Poli ym. (2020) tuovat esiin, kuinka psyykkisesti sairas voi kokea
runsaista oireistaan huolimatta merkittavaa tyytyvaisyytta ja onnellisuutta elaméasséaan, kun
taas vastaavasti psyykkisesti terve, mutta uupunut henkilé voi kokea voimakasta tuskai-
suutta ja kyvyttdmyytta selvita arjen perustoiminnoista tai tyéelamasta. Mielenterveyden
hairidita on erilaisia ja eri tasoisia, toiset vaikuttavat enemman ja toiset vahemman. Osa
luokitellaan sairauksiksi, kuten esimerkiksi sydomishairid, psykoosisairaudet, skitsofrenia,
vaikea masennus ja kaksisuuntainen mielialahairio. Mielenterveyden hairiditd ovat myos

tyduupumus seka esimerkiksi pitkittynyt stressi. (Lonngvist & Lehtonen 2023a.)

Riippuvuus voi olla joko toiminnallista, kemiallista, ettd molempia samaan aikaan: toimin-
nallinen riippuvuus pitaa sisallaan toimintaan kohdistuvat, eli esimerkiksi raha- ja digipeli-
riippuvuuden, kun taas kemiallisia riippuvuuksia ovat tupakointi, alkoholismi sek& huumaus-
aineriippuvuus. Riippuvuuksien aiheuttamat ongelmat lisaavat paljon kustannuksia seka
niilla on suuria vaikutuksia terveyteen ja monipuoliseen hyvinvointiin. (Kotovirta ym. 2021,
8-11.) Seka toiminnallinen, etta kemiallinen riippuvuus aiheuttavat muutoksia aivojen toi-
minnassa: talla on yhteys riippuvuutta aiheuttavan toiminnan lisaaman mielihyvan kautta
my0s negatiiviseen kierteeseen, jonka myota vieroitusoireet sekd muut riippuvuuksien kiel-
teiset seuraukset lisdéantyvat (Castrén ym. 2022). Riippuvuus on ylipaataan yksildlle ristirii-
tainen kasite: henkilolla on pakkomielteinen tarve saada tai tehda riippuvuuden kohteena
olevaa asiaa. Asia lisda mielihyvaa, mutta samaan aikaan han voi kokea syvaa hapeaa ja
ahdistusta tekemisestaan. Usein mielenterveyden hairidilla ja paihderiippuvuuksilla onkin

yhteys toisiinsa. (Marttunen & von der Pahlen 2013; Koski-Jannes & Kuusisto 2020.)
3.3 Mielenterveys-, paihde- ja riippuvuusongelmien aiheuttama stigma

Stigmalla tarkoitetaan niin sanottua sosiaalista leimaa seka ihmiseen liitettya negatiivista
mielikuvaa taman yleisen olemuksen, alkuperéan, mahdollisen sairauden tai kayttaytymisen
vuoksi. Stigman seurauksena ihminen voi kokea syrjintaa, ennakkoluuloja ja jopa erista-
mista ja silla on merkittdvia vaikutuksia yksilon itsetuntoon sekad hyvinvointiin. Stigman
vuoksi ihminen voi lamaantua ja jattda hakematta esimerkiksi apua mielenterveyden hairion
tai etnisen taustansa vuoksi. (Strand ym. 2023, 11; Ahad ym. 2023, 1-2.)

Niin mielenterveyden hairiot, paihteiden kayttaminen kuin riippuvuussairaudet ovat invali-
disoivia ajan kuluessa vaikuttaen toiminta- ja tydkykyyn seka henkilén sosiaaliekonomiseen
asemaan (Moitra 2023, 302—-303). Tahan kokonaisuuteen itsessaan liittyy yhteiskuntata-

solta ennakkoluuloisuutta sek& ne aiheuttavat eriarvoisuutta. Seka mielenterveyden



hairidista, etta rijppuvuussairauksista karsivat kokevat erilaista syrjintaa niin arki- kuin tyo-
elamaéssa. Lisdksi sukupuolten valilla on eroja kuinka paljon syrjintaa tai ennakkoluuloja
yksiléon kohdistuu. (Vorma ym. 2020, 13; Kotovirta ym 2021, 13.) Ahad ym. (2023, 3) tuovat
esiin katsauksessaan stigman kokemuksella olevan eroa eri kulttuureissa: toisissa kulttuu-
reissa erityisesti mielenterveys-, paihde- ja rippuvuusongelmat ovat erittédin ennakkoluuloja
aiheuttavia ja saattavat eristdd henkildon kokonaan muun yhteiskunnan ulkopuolelle, jonka

vuoksi avun saaminen vaikeutuu huomattavasti.

Yhteiskunnassa mielenterveys-, péaihde- ja riippuvuusongelmiin liittyva stigma aiheuttaa
runsaasti ongelmia. Stigman vuoksi henkild ei valttamatta hakeudu avun piiriin tai edes saa
apua, haneltd saattaa menné ohitse hyvia tyopaikkoja, silla hanta ei uskalleta palkata. Seka
Strand ym. (2023, 11), ettd Ahad (2023, 4-5) kuvaavat, kuinka stigmaa yllapitavat rakenteet
ja mekanismit jaavat usein tunnistamatta, jonka vuoksi erilaiset vaarat kasitykset ja stereo-
typiat jaavat elamaan vallalle yhteiskuntaan, kuten esimerkiksi kasitys, etta paihdeongel-

maiset ihmiset olisivat aina arveluttavia, eparehellisia ja laiskoja.
3.4 Mielenterveyden edistdminen ja riippuvuustyo

Mielenterveyttd voidaan edistdd monella eri tavalla yksilokohtaisella, sekd yhteiskunnalli-
sella tasolla ja se vaatii usean eri tahon vastuuta (Vorma ym. 2020, 9). Yhteiskunnallisesti
merkittavia nayttdon perustuvia keinoja mielenterveyden edistamiseksi ovat muun muassa
ravitsemuksen ja elinolosuhteiden parantaminen, yhteiséllisyyden vahvistaminen, koulutuk-
sen mahdollistaminen, tyd- sekd opiskeluhyvinvoinnin vahvistaminen, paihteiden vaarin-
kayton vahentdminen ja vakivallan ehkaisy (Solin ym. 2018, 1; Lonnqvist & Lehtonen
2023b). Mielenterveyden edistamisen kokonaisuus on suuri ja siihen on runsaasti vaiku-
tusta niin yksilolla itselladn, hanen sosioekonomisella asemallaan sekéa yhteiskunnallisilla
vaikutuksilla. Yksilotasolla mielenterveyden edistaminen kasitetaan termina hyvin erilaisilla
tavoilla: esimerkiksi yksilo voi ajatella mielenterveyden edistamisen tekemisena, joka ylla-
pitdd hyvaa mielenterveytta, kun toinen yksil6 taas voi ajatella mielenterveyden edistamisen
tarkoittavan sairauden puuttumista tai sen ennaltaehkaisemista. (Singh ym. 2022, 5.) Nai-
den lisdksi yksilo pystyy merkittavasti omilla valinnoillaan, kuten esimerkiksi ravitsemuksen
ja likunnan maaralla vaikuttamaan oman mielenterveytensa edistamiseen (Wahlbeck ym.
2017.)

Mielenterveyden edistamisty6lla tavoitellaan kansallisesti ja kansainvalisesti hyvaa psyyk-
kistad hyvinvointia, positiivista mielenterveytta, henkilon kykya parjata ja saada riittavasti voi-
mavaroja, jotta han pystyy selviytymaan elamassa (Solin ym. 2018, 1; Fusar-Poli 2020, 35;
Vorma ym. 2020, 18-19). Mielenterveyden edistdmisvastuuta on jaettu yhteiskunnallisesti

niin, etta sosiaali- ja terveydenhuollossa siitd huolehtiminen alkaa jo neuvolasta, jatkuen



10

kouluterveydenhuollon kautta aina ikaantyneiden palveluihin saakka. Kunnilla on lisaksi
vastuu huolehtia siita, ettd asuinymparisto ja sen tarjoamat palvelut tukevat mielenterveytta.
(Solin ym. 2018, 2; Vorma ym. 2020, 18-19.)

Paihteiden kayttamista saadelladn Suomessa erilaisella lainsdadanndlla, jonka kautta esi-
merkiksi tupakkatuotteita seka alkoholia verotetaan. Nain onkin saatu etenkin alkoholin ku-
lutusta vdhenemaan: kulutus on laskenut jopa 20 % vuodesta 2007. Tupakkatuotteiden
suhteen tavoitteena on, etta vuoteen 2040 mennessa vain alle 5 % vaestosta kayttaisi tu-
pakkatuotteita. Vastaavasi tavoitteena huumausaineiden seka rahapelaamisenkin osalta
on, ettd niiden aiheuttamat haitat vahentyisivat tulevaisuutta kohti. (Kotovirta ym. 2021, 18—
23.)

Mielenterveyden edistamistyota seka riippuvuusasioita ohjaamaan on tehty useita erilaisia
strategioita ja suosituksia niin kansallisesti kuin kansainvéalisesti. Suomessa koostettuja
suosituksia ovat esimerkiksi vuonna 2020 Vorman ym. koostama Kansallinen mielenter-
veysstrategia ja itsemurhien ehkaisyohjelma vuosille 2020-2030 seka lisaksi vuonna 2023
Strandin ym. koostama Suosituksia mielenterveyteen, paihdeongelmiin ja riippuvuuteen liit-
tyvan stigman ja syrjinnan tunnistamiseen ja vahentamiseen. Kansainvélisesti merkittavin
vaikuttaja on WHO — World’s Health Organization, joka on julkaissut useita erilaisia suosi-
tuksia. Naiden suositusten seka lukuisien Terveyden ja Hyvinvoinnin laitoksen, seka eri
mielenterveysjarjestdjen, kuten Mieli ry:n kautta on saatavilla runsaasti tietoa mielentervey-

den edistdmisesta seka erilaisista riippuvuuksista Suomessa.
3.5 Mielenterveys-, paihde- ja riippuvuusosaaminen

Mielenterveys, paihde- ja riippuvuusosaamisen tarkein tekija on ymmartaa ilmiota kokonai-
suutena niin yksilé- kuin yhteiskunnallisella tasolla: mita mielenterveyteen liittyy, millaisia
mielenterveyden hairiditd on olemassa, kuinka riippuvuudet vaikuttavat elaméaan ja ympa-
rillda oleviin ihmisiin seka miten kasitella aihetta itse? (Vorma ym. 2020, 16; Markkula ym.
2023, 12). Niin mielenterveyden kuin riippuvuuksien etiologia seka niihin vaikuttavat tekijat
ovat tarkeita tunnistaa, kuin myds erilaiset mielenterveytta tukevat tekijat seka yhta lailla
riskitekijat. Mielenterveys-, paihde ja riippuvuusosaaminen karttuu koulutuksen seké koke-
muksen myota ja vaatii perehtyneisyytta aiheeseen, jotta pystyy tunnistamaan ja tukemaan
osaamisen avulla yhteis6a ja yksiléa (Markkula ym. 2023, 12). Mielenterveys-, paihde- ja
riippuvuusosaamisen kokonaisuudessa korostuvat tieto ja kyky hyédyntdd omaamaansa
tietoa kaytanndssa monista eri nakdkulmista soveltaen. Hyvét ja sensitiiviset vuorovaiku-
tustaidot, puheeksi ottamisen taidot seka arvomaailma korostuvat, silla esimerkiksi paihde-
riippuvuuteen liittyy voimakkaita ennakkoluuloja. (Strand ym. 2023, 15-16, 27-28; Markkula
ym. 2023, 12.)
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Kuviossa 1 tuodaan esiin Etela-Karjalan mielenterveys ry:n ndkemysta mukaillen mielen-
terveysosaamiseen liittyvia tekijoitd. Nakemyksessa tuodaan esiin kansalaisnakékulmaa,
kuinka jokainen pystyy omaan mielenterveysosaamiseensa vaikuttamaan. Samaa kokonai-
suutta pystytaan soveltamaan yksildtasolta kirjallisuuden perusteella laajemmalle tasolle-
kin, joka tulee esiin niin Vorman ym. (2020), Markkulan ym. (2023) seka Strandin ym. (2023)
suosituksista. Mielenterveysosaamisessa siis korostuu ymmarrys mielenterveydesta il-
miona: mita liittyy hyvaan seka huonoon mielenterveyteen, miten mielenterveytta ediste-
taan. Mielenterveys-, paihde- ja rippuvuusosaamisessa taytyy olla kasitys kuinka paljon
aihealue aiheuttaa stigmaa henkil6lle itselleen seka tdman laheisille ja miten tdméa heihin ja
heidan elamaansa vaikuttaa. (Strand ym. 2023, 26-27.) Esimerkiksi Nordling (2018) tuo
esiin katsauksessaan, kuinka ammattilaistenkin on usein hankala ymmartaa mielentervey-
den hairiista toipumisen prosessia: prosessi on aaltoileva edeten paremmista kausista
huonompiin ja taas parempiin ja vie kokonaisuudessaan paljon aikaa. Sovellettaessa tyo-
elamaan, taméan aihealueen ymmartaminen on osa esimerkillistd mielenterveysosaamista.

Tyontekijan tilanne voi olla aaltoileva ja vaatia paljon aikaa toipumiseen.

Keinot vahvistaa
Ymmarrys mielenterveyttd riskitekijoiden

mielenterveydesta tunnistaminen
voimavarana

Mielenterveys- Avuntarpeen

i tunnistaminen
Tieto ja ymmarrys osaaminen

mielenterveyden
hairioista

Tieto ja ymmarrys
mielenterveyden
hairididen hoidosta

Tunne- ja
vuorovaikutus-
taidot

Kuvio 1. Mielenterveysosaamisen osa-alueet (mukaillen Eteld-Karjalan mielenterveys ry)

Hyvaan mielenterveysosaamiseen liittyy myos kyky vahvistaa ja yllapitaa hyvaa mielenter-
veyttd niin omalla kuin yhteison tasolla. Siihen liittyy kyky tunnistaa mielenterveyden riski-
tekijoitd ja suojaavia tekijoitéd, joka mahdollistaa myds ennakoinnin nakdkulman ja auttaa
tunnistamaan avun tarpeessa olevat. Kaikkeen téhan liittyy vuorovaikutusosaaminen seka
tunnetaidot, joiden virittyessa tunnistaminen, ennakointi sekd auttaminen helpottuu (Etela-
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Karjalan mielenterveys ry.) Vaikka tassa esimerkissa kasitelladn mielenterveysosaamista,

voidaan t&td samaa kokonaisuutta soveltaa myo6s péaihde- ja riippuvuusosaamiseen.
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4 Mielenterveyden johtaminen ty6elamassa
4.1 Mielenterveytta edistava johtaminen

Mielenterveyden johtaminen ei ole sisall6ltd&n uusi kokonaisuus, vaan se siséltyy aina hy-
vaan johtamiseen. Silla pyritddn kokonaisvaltaiseen hyvinvointiin, tyén teon mahdollisim-
man hyvan suorittamisen mahdollistamiseen sek& psyykkisesti turvalliseen ilmapiiriin. Mie-
lenterveyden johtamisella on my06s taloudellisia vaikutuksia organisaatiolle, silla sen onnis-
tuessa hyvin sairauslomat voivat vahentyé seké tyon tehokkuus lisdantya. Mielenterveyden
johtaminen on vaikuttavinta silloin, kun koko organisaatio toteuttaa sité ylinta johtotasoa
mydten ja kaikilla on siitd yhteinen ndkemys. Mielenterveyden johtamisessa on tarke&é hal-
lita mielenterveysosaamista eli ymmartaa ilmididen taustaa, myos paihde- ja riippuvuuksien
iimentymista seka niiden yhteiskuntavaikutuksia. Lisdksi ilman jalostunutta tietoa ja tiedolla
johtamista ei voida toteuttaa laadukasta mielenterveyden johtamista, silla ennakoinnilla on
siihen liittyen erittdin tarkea merkitys. Mielenterveyden johtamiseen voidaan siis sanoa si-
saltyvan myaos tydhyvinvoinnin seka tyokyvyn edistdmisen seka psykologisesti turvallisen

ilmapiirin vaaliminen tydpaikalla. (Vorma 2020, 35; Laitinen ym. 2021, 1827; Mieli ry 2024.)

Kokonaisorganisaation liséksi mielenterveyden johtamisessa jokaisessa tydyhteisfssa kes-
keinen vaikuttava tekija on lahiesihenkild ja hdnen taitonsa johtaa: hyvan esihenkildtydn on
katsottu vaikuttavan positiivisesti tydhyvinvointiin (Laine ym. 2016, 288; Seppanen-Jarvela
2018, 23). Hyvaa mielenterveytta yllapitavaa johtamista esihenkilotydssa ovat kokonaisval-
taiset hyvat vuorovaikutustaidot, ajantasainen ja rehellinen tiedottaminen, kyky olla lasna,
arvostava ja kannustava asenne, empatia, rehellisyys ja oikeudenmukaisuus seka moni-
puolisten kokonaisuuksien tasapainoinen hallinta. LAsna olevaan ja arvostavaan esihenki-
[66n on helpompi tukeutua, kuin etdiseen, joka ilmaisee autoritaarista kylmakiskoisuutta ja
jolla ei ole kykya kohdata ikavia tilanteita. (Tamminen & Solin 2014, 37; Pietilainen & Syva-
jarvi 2019, 74, 94, 205; Viitala & Jylha 2019, 154, 223-228; Laitinen ym. 2021, 1828; Mieli
ry 2024.) Kaytannon esimerkkina tyéturvallisuuslain (2002/738) mukaan esihenkildilla on
velvollisuus puuttua kaikkiin epakohtiin tydyhteisdissa, esimerkiksi fyysisen tai henkisen va-
kivallan, tydpaikkakiusaamiseen tai muun epaasialliseen kohtelun vuoksi. Naissé tilanteissa
esihenkildn osaaminen haastavien tilanteiden kohtaamiseen on koetuksella ja esihenkil6ilta
odotetaankin tdmé&n taidon omaksumista, vaikka se koetaan yhdeksi haastavimmista teki-
joistd esihenkiloty6ssé (Manka & Manka 2016, 32; Kantola ym. 2023, 563).

Tybelamassa muita mielenterveytta tukevia tekijoitd ovat yhtenaiset ohjeistukset, myontei-
nen ilmapiiri seka ymmarrettavasti ja oikea-aikaisesti annettu palaute seka tyéyhteison ta-

sapuolinen ja oikeudenmukainen kohtelu (Elovainio ym. 2018, 193; Vanska 2022, 38-39;
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Mieli ry 2024). Esihenkil® voi toiminnallaan tukea yhteiséllisyyden lisdantymista, toimia esi-
merkkina seké osoittaa luottamustaan yksilodn, joka mahdollistaa tydn imun lisdantymisen
(Hakanen 2011, 42; Viitala & Jylhda 2019, 228; Mieli ry 2024). Vastaavasti jos organisaa-
tiossa on heikkoa johtamista, se heijastuu koettuun tyytymattdmyyteen, heikentyneeseen
tulokseen ja lisda sairaspoissaoloja, heikentaa tydssajaksamista ja vaikuttaa tydnimuun ne-
gatiivisesti (Hakanen 2011, 47; Seppanen-Jarvela 2018, 23; Nikula 2022, 51; Vanska 2022,
41). Mielenterveytta edistavaa on myos hyva ennakointi ja on tarkeaé havaita esimerkiksi
tyoyhteisossa vallitsevat ristiriitaisuudet. Hyvin tyOyhteisonsa tunteva esihenkilo tietaé ja
tuntee tyontekijoidensa vahvuudet ja pystyy ohjaamaan tekemisté heidan voimavarojensa
mukaan. Koska tydyhteisdssa on useita henkildita, joista jokainen on oma persoonansa, on
pystyttdva johtamaan koko yhteistd kokonaisuutena ja lisaksi yksiléa tdman kykyja unoh-
tamatta (Manka & Manka 2016, 32; Surakka 2018; Seppanen-Jarvela 2018, 23; Laitinen
ym. 2021, 1828; Nikula 2022, 31.)

4.2 Tyohyvinvointi ja tydkyvyn edistaminen

Henkild viettdd merkittavan osan elamastaan ty6ta tehden: Yhdysvalloissa keskimaarainen
viikkotydaika on 46,7 h, joka tarkoittaa miltei yhta kokonaista tytpaivaa ylitoita. Vastaavasti
34 % yhdysvaltalaisista myontaa tekevansa ylitoita. (Bartels ym. 2019.) Suomessa on saa-
detty tyoaikalaki (872/2019), jonka mydta on saadetty arvot esimerkiksi keskimaaraiselle
viikkotydajalle seka riittavalle vuorokausilevolle turvaamaan tyontekijdiden jaksamista. Suo-
messa vuonna 2020 ovat esimerkiksi johtajat, ladkéarit, kuljetustydntekijat ja elainlaakarit
tehneet keskimaarin noin 42-44 h toéita viikossa (Taskinen 2021). Koska ty6ssa kuluu huo-
mattavan suuri aika elamasta, hyvinvoinnilla tydsséa on keskeinen merkitys: tyoterveyslai-
toksen (b) mukaan tyohyvinvointi koostuu henkilon kokemuksesta tydssdén voimisesta,
Laine ym. (2016, 289) taas kuvaa tydhyvinvoinnin olevan tydssa saadun kokemuksen ai-
heuttama positiivinen tunnetila, jolla ei itsessaan ole tekemisté tyokyvyn kanssa. Ty6hyvin-
voinnilla on selvia vdlillisia seka valittémia vaikutuksia organisaation tuottavuuteen, silla or-
ganisaation hyvalla tasolla olevalla tyéhyvinvoinnilla ehkaistddn onnistuneesti sairauspois-
saoloja seka ennenaikaista elékditymista ja edistetdan tyon imua (Manka & Manka 2016,
57).

Kokonaisuutena tyohyvinvoinnin kasitteistd on laaja: Maen ym. (2018, 39) seka Laineen
ym. (2016, 289) mukaan suomalainen tyohyvinvointikasite on kehittynyt alkuperaisesta ka-
sitteesta "tyokykya yllapitava toiminta”, nykyiseen muotoonsa vuosien saatossa, ja muuttuu
edelleen. Manka ja Manka (2016, 76) kuvaavat tyohyvinvoinnin kasitteen olevan kansain-
valiselta tasolta tarkasteltuna sananmukaisesti outo ja tydhyvinvointi pitaakin sisallaan

useita eri ndkodkulmia ja vaikuttavuuksia. Silla muun muassa tarkoitetaan, etta tyontekija
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pystyy tekemaan tyotaan terveellisessd, arvostavassa ja turvallisessa ymparistossa. Tyo-
hyvinvointiin vaikuttavia tekijoita ovat esimerkiksi tyon siséaltd ja sen organisointi, tydilma-
piiri, kaytettavat tydskentelyvalineet sekd ymparistd. Keskeistd on myds tydntekijan oma
koettu tydn imu, voimavarat sekéd kyky suoriutua tyosta. Tydhyvinvointiin oleellisesti vaikut-
tava tekijd on myds tyéelaman ja vapaa-ajan tasapaino: tyon vastapainona on tarkeéaa olla
mielekasta tekemista vapaa-ajalla. Henkilokohtaisen elamén haasteet ja kuormitukset vai-

kuttavat myds tyohyvinvointiin. (Laine ym. 2016, 289.)

Kuten mainittiin, tydhyvinvoinnista kasitteena on olemassa niin kansallisesti kuin kansain-
valisesti erilaisia ndkemyksia vuosien varrelta. Maki ym. (2018, 39—-40) kuvaavat artikkelis-
saan erilaisia tydhyvinvoinnin malleja olevan useita, jotka jokainen tarkastelevat hyvinvoin-
tia hieman eri nakdkulmasta: esimerkiksi Jarvisen vuonna 1998 koostamassa toimivan tyo-
yhteisdn peruspilareissa kuvataan yhdenkin pilarin romahtamisen olevan haitallista tyéhy-
vinvoinnille. Mallissa lattiana on toimiva organisaation perustehtava ja kattona toimiva tyo-
yhteis®, tdhan valiin mahtuu kaikkea johtamisesta aina pelisaantdihin, toimivaan viestintaan
seka toiminnan arviointiin. Rauramo taas on koostanut vuonna 2008 tydhyvinvoinnin por-
taat, joiden mukaan keskeiset tyohyvinvointiin vaikuttavat asiat ovat terveys, turvallisuus,
yhteisdllisuus, arvostus ja osaaminen, joilla kaikilla on keskeinen vaikutus tydhyvinvoinnille.
(M&ki ym. 2018, 39—-40.) Naiden mallien liséksi eraat tydhyvinvointia kuvaavat ovat Manka
ja Manka (2016, 76), joiden mukaan tyohyvinvointiin liittyvid tekijoita on kaiken kaikkiaan
viisi, joilla kaikilla on vaikutus ja yhteys toisiinsa. Keskeisimpana kaikessa on henkilon yk-
sildllinen kokemus, asenne ja tunne koetusta hyvinvoinnista. Organisaatio muodostaa yh-
den kokonaisuuden, johon kuuluu organisaation toteuttama strategia, sen mukautuvuus-
kyky seka tyon rakenteisuus, toisena tekijana on henkilén tydn hallinnan kokonaisuus, eli
vaikuttamis- ja koulutusmahdollisuudet, seka kokemus tydn monipuolisuudesta. Kolman-
tena tekijdnad on organisaation johtaminen, joka kuvaa sosiaalista osuutta, johon vaikuttaa
keskeisesti esihenkilon merkitys ja kyky toteuttaa johtamista, oli se sitten sisalléltaan osal-
listavaa, valmentavaa tai jopa tuhoavaa. Tyoyhteis6lld on my®ds merkittdva vaikutus, silla
tyoyhteisdssa korostuvat kokonaisuutena tydyhteisotaidot, yhteisoéllisyys seka tiimihenki.
Organisaatiokulttuurin ja johtamisen merkitys tyéhyvinvointiin on siis keskeinen. Negatiivi-
nen tydilmapiiri vaikuttaa koettuun tyénimuun seka tyéhyvinvointiin yleensa negatiivisesti,
kun taas hyvén johtamisen ja innostavan ilmapiirin on katsottu nostavan tyonimua seké
tyohyvinvointia (Vanska 2022 ,39).

Tyohyvinvoinnin yhteys tyokykyyn on ilmeinen (Manka & Manka 2016, 68—69). Tyokyvylla
tarkoitetaan Tyoterveyslaitoksen (b) mukaan henkilon omien voimavarojen suhdetta tyon

koettuun kuormitukseen ja vaativuuteen. Hyva tyokyky mahdollistaa siis tydssa
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selviytymisen niin omien, kuin tyon vaatimusten mukaan. Makinen (2023, 5) kuvaa tyokyvyn
kokonaisuuden muodostuvan tyon seka siihen liittyvien olosuhteiden perusteella ja siihen
vaikuttavat merkittavasti henkilén oma terveys, osaaminen ja koettu tydémotivaatio. Huo-
noksi koettu tydhyvinvointi voi ajan kuluessa vaikuttaa merkittavasti henkilén tydkykyyn ja
vastaavasti erittain hyvaksi koettu hyvinvointi ja tyokyky tyéssa voi tarttua henkilon itsensa
kokeman kautta myds muuhun tydyhteisdon erinomaisen tyon imun kokemuksen kautta
(Hakanen 2011, 42; Laine ym. 2016, 292).

Tyokykya ja hyvinvointia edistetaan tyoelamassa erilaisin tydkyvyn hallinnan keinoin. Tyo-
elaman hyvinvoinnin edistamiseen liittyy useita velvollisuuksia lainsdadannon kauttakin.
Ylempien toimihenkildiden tydsuhdeoppaassa (2023) tuodaan esiin keskeista naihin seik-
koihin vaikuttavaa lainsdadantoda, joita ovat esimerkiksi laki yhdenvertaisesta kohtelusta
(2014/1325), laki tyoturvallisuudesta (2002/738), laki tyoterveyshuollon jarjestamisesta
(1383/2001) seka tydsopimuslaki (2001/55), joissa kussakin on mainittu tydantajan velvol-
lisuuksia tydntekijaa kohtaan. Tybdelamassa siis esihenkilon vastuulla on seurata oman yk-
sikkdnsa ja tyontekijoidensa tyohyvinvointitekijditd seka puuttua ilmenneisiin epakonhtiin vii-
pymatta (Laitinen ym. 2021, 1828).

Kuten mainittiin, kokonaisuutena tyéhyvinvointi ja koettu tyokyky eivat ole mustavalkoisia
kasitteita ja niiden edistamisessa tulisi ottaa huomioon tydn kuormittavuuksien ja voimava-
rojen suhde oman organisaation ja tyéyhteison ndkdkulmasta. Hakanen (2011, 104-107)
kuvaa tyduupumuksen ja koetun tydn imun kokonaisuuksien kulkevan osittain risteévia pol-
kuja: yksilo voi kokea tytn voimavaratekijoiden olevan hyvassa suhteessa kuormitustekijoi-
den kanssa, eli tyon olevan samalla palkitsevaa, mutta stressaavaa. Talldin saattaa tilanne
kantaa niin, etta tybhyvinvointi pysyy positiivisena, eika tyduupumusta synny. Kuitenkin jos

tyon voimavaratekijat vahentyvat ja stressi jatkuu, on talla merkittava riski tyduupumukselle.
4.3 TyoOuupumus

Tybuupumus on pitkaaikaisen aivojen kuormituksen tila, joka aiheutuu tyossa saadun liial-
lisen kuorman seurauksena. Ihminen kayttaa aivojaan jatkuvasti ja aivotkin voivat vasya
samalla tavoin, kun lihaksetkin fyysisen tyokuorman jalkeen. (Hartikainen ym. 2021, 89.)
Vanskan (2022, 43) seka Hakasen (2011) mukaan tyduupumus on vastakohta koetulle ty6n
imulle: liika kuormitus ja tydn mielekkyyden puuttuminen altistaa uupumiselle tydssa. Tyo-
uupumus koskettaa kaikkia ammattialoja, siihen liittyy monia eri tekijoita tyéssa ja henkilo-
kohtaisessa elaméssa, jotka voivat edesauttaa tyduupumuksen syntyd. Esimerkiksi sosi-
aali- ja terveysalalla haasteellisimmissa ymparistdissa, joissa on jatkuva kiire ja tyota teh-
daan kovan paineen alla, riski uupua tydssa on erittain korkea. (Edu-Valsania ym. 2022, 2;
Véanska 2022, 45).
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Tyoéuupumuksessa henkild kokee voimakasta kuormitusta, voi olla masentunut ja surumie-
linen. Tyduupumus voi lamauttaa toimintakyvyn niin, ettei henkil6 itse jaksa huolehtia ty6n
vastapainona olevista mielekkaista tekijoista, kuten harrastuksista ja muista asioista, jotka
yllapitaisivat hyvaa mielenterveyttd. Se on salakavala, silla se ei ala yllattaen, vaan kehittyy
asteittain. Tyduupumusta ei luetella sairaudeksi, mutta sen pitkittyessa riski muihin mielen-
terveyden hairidihin sairastumiseen, kuten masennukseen, kasvaa merkittavasti. (Eda-Val-
sania ym. 2022, 2-3; Uusitalo-Arola ym. 2022.) Hartikainen ym. (2021, 89) tuovat esiin ar-
tikkelissaan, kuinka tyduupumus sekoittuu tilastollisesti usein masennukseen: koska tyo-
uupumus ei ole sairaus, ei sen perusteella saa sairauspaivarahaa, vaan sairauslomat kirja-
taan usein mielenterveyden hairiona, esimerkiksi masennuksena. Tasta voi seurata, ettei
esimerkiksi tydhon paluun toimet ja nilden kohdentuminen oikealla tavalla mahdollistu. Tyo-
uupumus voi hankaloituessaan johtaa masennukseen, ja siihen k&&ntyneen tyéuupumuk-
sen toipumisprosessi on pitkd: sairausloma itsessaan ei paranna tyduupumusta tai masen-
nusta, mutta pitkittyessaén sairauspoissaolo voi aiheuttaa noidankehan, jonka my6ta syr-
jaytyminen ja riski ennenaikaiseen elakoitymiseen kasvaa. Kynnys palata takaisin tyoela-
ma&aén on toimintakyvyn romahtamisen jalkeen korkea. (Tuisku ym. 2022.)

4.4 Varhainen puuttuminen ja kriisitilanteet

Hyva tydhyvinvoinnin johtaminen edellyttdd varhaista puheeksi ottamista seka puuttumista
niin tydyhteisén ongelmiin, kuin yksiléa koskeviin tilanteisiin esimerkiksi silloin, jos huoma-
taan tyontekijan tydsuorituksen heikentyneen (Laitinen ym. 2021, 1828; Vanska 2022, 48).
Yksilo voi kohdata elamansa varrella monenlaisia tilanteita, jotka voivat aiheuttaa haasteita
niin yksityis-, kuin tydelaméassa. Syita voivat olla esimerkiksi uusi fyysinen tai psyykkinen
sairaus, jo olemassa olevan sairauden paheneminen tai jokin muu akkinainen elaméanta-
pahtuma, kuten laheisen kuolema tai esimerkiksi aiemmassa alaluvussa kasitelty tyduupu-
mus. Tybelaman kriisitilanteita voivat liséksi olla yksilon kokema hairintd, tyopaikkakiusaa-
minen tai esimerkiksi tytkaverin tai l[&heisen yllattava kuolema. Tyodntekijan heikentyneen
tyokyvyn voi havaita henkild itse, tydyhteistn jasen tai esihenkild. Naissa tilanteissa koros-
tuu esihenkilon vuorovaikutus- sekd kohtaamisosaaminen ja kyky hallita haastavia tilan-
teita. Haastavan tilanteen havaitsemisen my6ta korostuu myds kaytannén osaaminen eri-
laisten menetelmien hytdyntamiseen ja onkin tarkeaa, etta esihenkildlla on selvilld, kuinka
tilanteessa tulee toimia ja miten tyOkaluja, esimerkiksi varhaisen tuen mallia, hyodynnetaan.
(Tamminen & Solin 2014, 65-66; Edu-Valsania ym. 2022, 12; Laitinen ym. 2021, 1828.)

Tyo6turvallisuuslaissa (22/738) saadetaan tydnantajan yleisestda huolehtimisvelvoitteesta,
jonka mukaan tyonantajalla on velvollisuus puuttua organisaatiossa oleviin epakohtiin seka

huolehdittava, ettd kaikkialla organisaatiossa toteutetaan turvallisuutta ja terveellisyytta
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yllapitavia toimenpiteitd. Laki edellyttdd myos toimintaohjeita tydsuojelun toteuttamiseen.
Organisaatioissa onkin usein kaytdssa toimintamalli, jonka mukaan kutakin tilannetta lahes-
tytaan. Yksi esimerkki on jo mainittu varhaisen tuen malli, jonka avulla esimerkiksi lisdénty-
neiden sairauspoissaolojen myota pystytaan tarttumaan tilanteeseen ja tarvittaessa edista-
maan tydssa viihtyvyytta ennen poissaolojen pitkittymista. Pelkka sairauspoissaolojen seu-
ranta ei organisaatiossa riitd, vaan on oltava ennalta selvilla millaisiin toimiin missakin vai-
heessa ryhdytaan ja mitka ovat seuraavat portaat. Kokonaisuutena prosessin tulisi olla niin
l[Apindkyva organisaatiossa, etta jokainen taho joka asiaan vaikuttaa - niin tyontekija, esi-
henkild kuin tyOterveys ja siihen liittyvat tahot, tietdvat kuinka prosessi toimii ja osaavat to-
teuttaa sita. (Laitinen ym. 2021. 1827; Rauramo 2022, 6; Mékinen 2023, 5.)

Esimerkki organisaatioissa kaytdssa olevasta varhaisen tuen prosessista mukaillen Ty6tur-
vallisuuskeskuksen (Rauramo 2022, 9) prosessikaaviota alkaa esihenkilon ja tydntekijan
valilla kaytavasta keskustelusta, jossa pohditaan tytntekijan kokemaa tilannetta yhdessa.
Keskustelua on voinut edeltaa tydntekijan yhteys tyéterveyteen ja jo mahdollisia sairaus-
poissaoloja seka tilanteen jonkin tasoinen eskaloituminen. On mahdollisesti jo kayty tytter-
veysneuvottelu tytterveyden edustajan, tydntekijan ja esihenkilon kesken. Voi olla ky-
seessa myos tyontekijan tai esihenkilon puheeksi ottama huoli tyéntekijan parjadmisesta.
Varhaisen tuen keskustelun tai ty6terveysneuvottelun myota tyéhén saatetaan suunnitella
muutoksia, kuten esimerkiksi kevennysta tydaikaan, tyénkuvaan tai muita tekijoita. Tarvit-
taessa prosessissa tehdaan laajempia ratkaisuja, kuten kuntoutussuunnitelmaa, tehtavan
vaihtamista tai organisaatiossa uudelleen sijoittumista tai kouluttautumisratkaisuja. Proses-
sissa seuranta on keskeista ja tarvittaessa uusien neuvottelujen jarjestaminen tulee kysy-
mykseen. Prosessin kesto sekd sen paattyminen ja lopputulos riippuu kulloisestakin tilan-

teesta ja on vahvasti yksil6llinen.
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5 Tietoperustan yhteenveto

Mielenterveydella on tarkea merkitys inmisen elamassa, se koostuu useasta erilaisesta te-
kijasta vaikuttaen kokonaisvaltaisesti ihmisen hyvinvointiin. Perusta mielenterveydelle ra-
kentuu lapsuusaikana ja se kehittyy lapi koko elamén. (Vorma ym. 2020, 21; World’s Health
Organization 2022b, 11; Lonngvist & Lehtonen 2023a; Moitra ym. 2023, 302.) Mielenterveys
voi elaman aikana jarkkya erilaisissa tilanteissa, kuten akillisten elamanmuutosten tai sai-
rastumisen myo6ta. Mielenterveyden hairididen lisaksi ihmiselle voi tulla riippuvuussairaus
alkoholiin tai muihin péaihteisiin tai seka ahdistuneisuushairit, etta riippuvuusongelma. Eri-
laiset mielenterveyden hairiot, riippuvuus- ja paihdeongelmat voivat hankaloittaa merkitta-
vasti elamaa ja ovat lisdantyneet viimeisien vuosien aikana koko maailmassa (Moitra ym.
2023; Dufva & Rekola 2023; STM 2024.) Mielenterveys- ja riippuvuusongelmat aiheuttavat
paljon stigmaa yhteiskunnassa, joka liittyy negatiivisiin mielikuviin ja syrjintd&n. Ne vaikeut-
tavat avun hakemista ja vaikuttavat ihmisten itsetuntoon. Eri kulttuureissa stigma on erita-
soista, ja se voi johtaa eriarvoisuuteen ja eristamiseen yhteiskunnasta. (Strand ym. 2023,
11; Ahad ym. 2023, 1-2.)

Jokainen yksild voi edistdd omaa mielen hyvinvointiaan terveellisilla elaméntavoilla seka
huolehtimalla riittdvasta palautumisesta. Mielenterveytta voidaan edistaa eri keinojen avulla
niin yksilo- kuin yhteiskuntatasolla, kuten ravitsemuksen parantamisella ja yhteiséllisyyden
lisdamisella. Mielenterveyden edistédmisen toimiin tAhdataan erilaisilla strategioilla ja suosi-
tuksilla. Suomessa kaytetdan lainsaadantoa paihteiden vaarinkayton vahentamiseksi, jolla
pyritaan kansallisiin vaikutuksiin. (Solin ym. 2018, 1; Fusar-Poli 2020, 35; Vorma ym. 2020,
18-19; Kotovirta ym. 2021, 18-23.)

Mielenterveyden johtaminen on tarkea osa hyvaa johtamista, joka edistaa kokonaisvaltaista
hyvinvointia, tydn tehokkuutta ja psyykkisesti turvallista ty6ilmapiiria. Hyvin toteutettuna se
voi vahentaa sairauspoissaoloja ja lisata organisaation tuottavuutta. Tarke&a on, etta koko
organisaatio sitoutuu mielenterveyden johtamiseen ja etté johtajilla on riittavasti mielenter-
veysosaamista. Lahiesihenkildilla on keskeinen rooli, ja heidan vuorovaikutustaitonsa, seka
tukeva asenteensa vaikuttavat suoraan tyohyvinvointiin. Hyva esihenkilo toimii esimerkkina
ja tukee yksiloita ja tiimia. (Pietilainen & Syvéajarvi 2019, 74, 205; Viitala ja Jylha 2019;
Vorma ym. 2020, 35; Laitinen ym. 2021, 1827; Mieli ry 2024.)

Tyohyvinvointi on merkittava tekija myos tyokyvyn kannalta. Se muodostuu muun muassa
tyon sisallosta, tydilmapiirista ja tasapainosta tyon ja vapaa-ajan valilla. Hyva tydhyvinvointi

edistda tyon imua ja vahentaa sairauspoissaolojakin. (Manka & Manka 2016, 57.)
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Tybuupumus taas on liiallisen tydkuormituksen seuraus, joka voi pahentuessaan johtaa hai-
tallisiin mielenterveyden hairiéihin. Varhainen puuttuminen ongelmiin on avainasemassa
tyoelamassa, ja esihenkildiden olisikin tarkedd huomata muutokset tydntekijoiden hyvin-
voinnissa. Lainsaadantd, kuten tyo6turvallisuuslaki, velvoittaa tyonantajia huolehtimaan
tyontekijoidensa hyvinvoinnista ja puuttumaan epakohtiin, joita tydelamassa ilmenee. Var-
haisen tuen mallit auttavat tyontekijéita jaksamaan ja ehkaisevét pitkittavia sairauspoissa-
oloja, kun niité kaytetaan ohjeistuksen mukaisesti. Kokonaisuudessaan, organisaation hyva
johtaminen ja varhaisen puuttumisen kaytannoét luovat perustan hyvinvoivalle tydyhteisdlle.
(Edu-Valsania ym. 2022, 2; Vanska 2022, 45; Rauramo 2022, 6; Mékinen 2023, 5.)
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6 Kirjallisuuskatsauksen toteutus
6.1 Tietoperustan kokoamisen prosessi

Kirjallisuuskatsauksen tietoperustaa varten suoritettiin tiedonhaku helmikuun ja maaliskuun
aikana 2024. Tiedonhakuun kaytettiin pddasiassa LAB-primoa, Terveysportin |&dkarin tie-
tokantoja sek& Google Scholar hakupalvelua. Tiedonhaussa kaytettiin hakusanoina muun
muassa mielenterveyden johtaminen, mielenterveysjohtaminen, mielenterveyden edistami-
nen, mielenterveyden hairid, mielenterveysosaaminen, pdihdeosaaminen, riippuvuusosaa-
minen, paihteiden kayttdminen, tyohyvinvointi, tydbuupumus, mental health management,
mental health promotion, alcohol addiction, drug addiction, mental health skills, addiction
skills. Tietoperustan koostamista varten tehtya tiedonhakua ei taulukoitu ja nadiden hakusa-

nojen liséksi kaytettiin erilaisia hakusanojen yhdistelmi& niin suomeksi, kuin englanniksi.

Tietoperustan kokoamisessa kaytettiin ajankohtaisia, noin kymmenen vuotta vanhoja artik-
keleja, kirjoja, e-kirjoja, vaitdskirjoja, julkaisuja seka tieteellisia blogikirjoituksia seka sisal-
[6ltdan luotettavia internetsivuja. Vanhimmat julkaisuista olivat vuodelta 2011. Kaikkien jul-
kaisujen laatua ja luotettavuutta tarkasteltiin kriittisesti, sek& pohdittiin, onko julkaisu var-
masti luotettavasta lahteesta. Erityisesti kiinnitettiin huomiota, ettei kaytettaisi niin sanottuja
toissijaisia lahteita, vaan keskityttaisiin alkuperaisiin lahteisiin. Tietoperustaan tehdyssa
haussa l0ytyi esimerkiksi useita suomalaisia opinnaytetditd, joita ei haluttu kayttaa niiden
saman tasoisuuden vuoksi tietoperustan kokoamisessa. Kriittinen lahdeaineistoon suhtau-
tuminen lisdd valmiin opinnaytetydn luotettavuuden arviointia (Kankkunen & Vehvildinen-
Julkunen 2017, 93.)

6.2 Kuvaileva kirjallisuuskatsaus menetelméana

Kirjallisuuskatsaus on kaytetty menetelma hoito- ja terveystieteellisessa tutkimuksessa
(Kangasniemi ym. 2013, 291). Siina kootaan olemassa olevasta kirjallisuudesta tietoa yh-
teen ja muodostetaan vastaus valitusta nédkdkulmasta (Tuomi ja Sarajarvi 2018, 100). Kir-
jallisuuskatsaus on prosessina monivaiheinen ja edellyttaa tarkkaa eri vaiheiden seka saéan-
téjen noudattamista, mutta vaatii myds luovuutta, kykya luoda uutta seka soveltaa kerattya
tietoa (Kangasniemi ym. 2013, 294-296; Vilkka 2023,18). Vilkka (2023, 11) kuvaa kirjalli-
suuskatsauksen prosessin olevan kuin palapeli, joka vastaa prosessia kokonaisuutena hy-
vin: alussa on sekasorto erilaisia palasia, joista on tarkoitus muodostaa kuva. Kirjallisuus-
katsauksen tekeminen etenee vaiheittain ja siind tutkimusaineisto on aluksi aina sekalai-
nen, kunnes varsinainen tuotos alkaa muotoutua pala palalta kohti paamaaraa. Kirjallisuus-

katsauksen tekeminen vaatii tekijaltéan kykya kurinalaisuuteen: menetelmasta riippumatta
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kirjallisuuskatsaus on koostettava jarjestelmallisesti, l&pinakyvasti, tarkasti seké on oltava

kriittinen kaikissa sen teon vaiheissa (Kangasniemi 2013, 295; Vilkka 2023, 32).

Kirjallisuuskatsaus jaetaan joko kolmeen tai neljaan tyyppiin: Salminen (2011, 6) jaottelee
kirjallisuuskatsauksen kolmeen tyyppiin, jotka ovat systemaattinen ja kuvaileva kirjallisuus-
katsaus sek& meta-analyysi. Kuvailevan kirjallisuuskatsauksen alatyyppeina ovat integroiva
seka narratiivinen kirjallisuuskatsaus. Vilkka (2023) taas on maaritellyt kirjallisuuskatsauk-

sen neljaan alatyyppiin, eli erottanut integratiivinen katsauksen omaksi alatyypikseen.

Opinnaytetydhon valittu Kirjallisuuskatsauksen menetelma oli narratiivinen, eli kuvaileva kir-
jallisuuskatsaus. Kuvaileva kirjallisuuskatsaus soveltuu hoitotieteessa sellaisen tutkimuk-
sen tekemiseen, jonka aineiston ajatellaan olevan tyypiltdén erilaista ja osittain hajallaan.
Tassa opinnaytetydssa jo alkuasetelmassa tiedettiin, etteivat vastaukset tutkimuskysymyk-
siin tule I6ytymaan pelkkien tieteellisten artikkeleiden ja tutkimusten koonnista, jonka vuoksi
kuvaileva kirjallisuuskatsaus soveltui menetelmista parhaiten toteuttamistavaksi. Kuvaileva
kirjallisuuskatsaus antoi mahdollisuuden kayttaa muitakin, kuin tieteellisia artikkeleita ja kat-
sauksia aineistona, mikali niissé oli opinnaytetydn kannalta erittéin keskeista tietoa. Kuvai-
leva kirjallisuuskatsaus onkin kaikista kirjallisuuskatsauksen tyypeista joustavin ja sallivin
toteutuskehykseltaan. (Kangasniemi ym. 2013, 295-296.)

Kangasniemi ym. (2013, 294-297) maarittelevat kuvailevan kirjallisuuskatsauksen tekemi-
seen nelja erilaista vaihetta, joita pystytddn toteuttamaan paallekkéainkin. Ensimmaisessa
vaiheessa muodostetaan tutkimuskysymys tutkittavan aiheen perusteella. Toisessa kirjalli-
suuskatsauksen vaiheessa hankitaan tutkimuksen tekoa varten aineistoa tutkimuskysymyk-
sen perusteella. Kolmannessa vaiheessa tutkimuskysymykseen vastataan kuvaillen tutkit-

tavaa aihetta ja neljannessa eli vimeisessa vaiheessa tutkimuksen tuloksia tarkastellaan.

Kuvailevan kirjallisuuskatsauksen tavoitteena on koostaa ilmi6ta yleisesti, ei liian seikkape-
raisesti yhdistellen olemassa olevaa tietoa kartoittaen ja kuvaillen. Kuvailevassa kirjallisuus-
katsauksessa hakuprosessi saa olla huomattavan paljon valjempi, kuin esimerkiksi syste-
maattisessa katsauksessa ja hakua voidaan mukauttaa hakuaineiston perusteella mahdol-
listaen aiemmin kuvatun monipuolisen hakuaineiston kayttn, edellyttden haun sailyvyytta
l[Apindkyvana. Itse aineiston osalta tekijan oma nakemys tutkittavasta aiheesta kasvaa mita
enemman tietoa koostuu ja mahdollistaa nain oman nakemyksen ja tiedon paremman hyo-
dyntamisen kirjoittamisen prosessissa (Vilkka 2023, 18.) Aineiston valinnassa keskeista on
tarkastella, kuinka maaritetyt tutkimuskysymykset keskustelevat valittavan aineiston
kanssa: ne asetetaan ohjaamaan tutkimusprosessin tekemista ja tavoitteen seké tarkoituk-
sen saavuttamista. Tutkimuskysymyksia pohdittaessa onkin tarkead ymmartaa, mitéa kysy-

mysten asettelulla halutaan saavuttaa: niitd voi olla yksi tai useampi ja se voi olla
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laajuudeltaan rajattu tai laajempi. Tama riippuu siité, kuinka laajalta nakokulmalta tutkitta-
vaa aihetta on tarkoitus tarkastella. (Kangasniemi ym. 2013, 295.) Kun tutkimuskysymys on
riittdvan selked, auttaa se muodostamaan myds lopputuloksesta selkeamman, kuin ympéa-
ripyorea tutkimuskysymyksen asettelu (Vilkka 2023, 36). Tassa kirjallisuuskatsauksessa
tutkimuskysymyksia muodostettiin neljd, jolloin oli mahdollisuus saada huomattavasti laa-
jempi vastaus tutkittavaan aiheeseen kultakin halutulta nakékulmalta, kuin vain yhdella tut-

kimuskysymyksella.
6.3 Tiedonhakustrategia ja toteutus
6.3.1 Tiedonhakuprosessin aloittaminen ja harjoitushaku

Jo ennen kirjallisuuskatsauksen tiedonhaun aloittamista oli tiedossa, kuinka mielentervey-
den johtamisen termi saattoi tuottaa erittain paljon enemmaén haluttuun nakdkulmaan kuu-
lumatonta aineistoa hakua tehdessé, kuin sita aineistoa, jota haluttiin kerata. Tahan liittyen
ennen varsinaista tiedonhakua suoritettiin harjoitushaku huhtikuussa, johon pyydettiin hen-
kilokohtaista ohjausta LUT-tiedekirjaston informaatikolta niin hakulausekkeiden muotoiluun,
kuin parhaiden tietokantojen valintaan. LUT-tiedekirjasto koostuu seké& LAB-ammattikor-
keakoulun, ettéa LUT-yliopiston yhteisesté tiedekirjastokokonaisuudesta (LUT-tiedekirjasto).
Harjoitushaun avulla selvitettiin, kuinka ajatellut hakusanat soveltuivat lopullisen aineiston
keraamiseen ja oliko hakusanoja ja lausekkeita tarpeen muuttaa ennen varsinaista haku-
prosessia. Harjoitushaku on hydédyllinen valine myés silloin, kun tutkittava aihe on tekijalle

entuudestaan tuntematon, eika tiedeta millaista sisaltéa haku tuottaa (Vilkka 2023, 33).

Harjoitushaussa muotoiltiin hakusanoja useaan kertaan kayttamalla apuna Finto asiasana-
palvelua ja MOT-sanakirjaa, silla hakutuloksia oli tiukasta rajaamisesta huolimatta useita
kymmenia tuhansia - odotetusti haku otti huomioon myds mielenterveyden teemat esimer-
kiksi potilastydssa tai koskettaen yhteiskunnallisia ilmi6ita, eikd niinkaan tybelamaa ja joh-
tamista. LUT-tiedekirjaston informaatikko toi myds henkilékohtaisessa ohjauskeskustelussa
esiin halutun nakokulman olevan termistoltadan suhteellisen uusi, eikd esimerkiksi Finton
asiasanahaku tuottanut yhtdan vastaavuutta mielenterveysjohtamisen, riippuvuus- tai mie-

lenterveysosaaminen termien perusteella.
6.3.2 Aineistonvalinnan sisaanotto- ja poissulkukriteerit

Varsinaisen aineiston valintaa varten maaritettiin sisdénotto- seka poissulkukriteerit, jotka
ohjasivat kirjallisuuskatsauksen aineiston valintaa. Naiden kayttaminen mahdollistaa aineis-
ton kokoamisen yhtenaiseksi ja sen avulla pystyttiin rajaamaan suoraan hakutuloksista so-

pimatonta siséltéa pois. Opinnaytetyo toteutettiin kuvailevana kirjallisuuskatsauksena, joka
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mahdollistaisi hakujen edetessa myds sisaanotto- ja poissulkukriteereista poikkeamisen,
mikali hakutulos sisaltaisi tutkimuskysymysten mukaista tietoa. Kuten mainittiin, kuvaileva
kirjallisuuskatsaus on sallivin katsausten menetelma, joka mahdollistaa tarvittaessa kritee-
reistd poikkeamisen. (Kangasniemi ym. 2013, 296.) Harjoitushaussa ilmenneen hakutulos-
ten suuren maaran vuoksi haku rajattiin vuosille 2017—-2024, joka osoittautui hakutulosmaa-
raltdan sopivaksi. Viiden vuoden rajauksella toteutettu haku tuotti vastaavasti hakutuloksia
huomattavasti vihemman, jonka vuoksi paadyttiin kayttamaan juuri tata rajausta. Tarkoi-
tuksena oli valita tarkasteluun ajankohtaista aineistoa, josta saataisiin kattava vastaus tut-

kimuskysymyksiin. Sisdanotto- ja poissulkukriteereja kuvataan tarkemmin taulukossa 1.

Aineiston valinnan sisaanottokriteerit Aineiston valinnan poissulkukriteerit
Julkaistu vuosina 2017-2024 Julkaistu ennen vuotta 2017

Julkaisu, katsaus, artikkeli, kehityshanke, YAMK opinnaytety6t seké Pro gradu -tutkiel-
opas, tutkimus, vaitoskirja mat ja ilman henkildkirjoittajaa olevat julkaisut
Saatavilla kokonaan maksutta olemassa ole- Saatavilla vain osittain maksutta

villa oikeuksilla

Julkaistu suomeksi tai englanniksi Muut kuin suomenkieliset tai englanninkieliset
julkaisut

Kasittelee kirjallisuuskatsauksen aihetta ja vas- Ei vastaa kirjallisuuskatsauksen tutkimuskysy-
taa tutkimuskysymyksiin myKksiin

Kasittelee tydelaman johtamisen nakodkulmia Kasittelee kasitteitd yleisella tasolla

Taulukko 1. Tiedonhaun sisdanotto- ja poissulkukriteerit
6.3.3 Kaytetyt tietokannat ja hakulausekkeet

Kirjallisuuskatsauksen aineiston hakemisessa kaytettiin sahkdisia tietokantoja, joiksi vali-

koituivat:

e EBSCO Academic Search Elite

e EBSCO Applied Science & Technology
e EBSCO Business Source Elite

e EBSCO Cinahl

e Emerald Journals

e Google Scholar

e Medic

e Pubmed

e Science direct
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Taman Kkirjallisuuskatsauksen aineiston hakemisessa oli keskeista tehda hakuja niin kan-
sallisista kuin kansainvalisista tietokannoista rajaamatta hakua pelkastaén sosiaali- ja ter-
veysalaan liittyviin tietokantoihin, silla harjoitushaussa selvisi, kuinka mielenterveyden joh-
tamista kasiteltin myds muilla ammattialoilla. Siispa paadyttiin tekemaan hakuja myos
tiede-, taloustiede- ja teknologiakirjallisuuden tietokannoista. Aineiston haussa kaytettyja
tietokantoja kuvataan tarkemmin taulukossa 2, jossa tuodaan esiin kunkin tietokannan kes-
keisimmaét sisallot tiedonhaun kannalta. Esimerkiksi EBSCO Applied Science & Techno-
logy, Academic Search Elite, Business Source Elite keskittyvét teknologia- ja talousjulkai-
suihin, kun taas Medic ja Pubmed ovat hoitotieteen tietokantoja. Usean tietokannan kaytta-
minen mahdollisti laajemman aineiston I6ytamisen, kuitenkin oli tarkeda muistaa, ettei kaikki
saatavilla oleva tieto ole relevanttia ja prosessia oli tarkasteltava erittéin kriittisesti koko ha-

kuprosessin ajan (Salminen 2023, 28).

Tietokanta Tietokannan kuvaus

EBSCO Applied Science &
Technology, Academic Search
Elite, Business Source Elite

Kolme erillista EBSCOn tietokantaa yhdistelmahaussa.
EBSCO Applied Science & Technology keskittyy soveltavaan
tiede- ja teknologiakirjallisuuteen. Academic Search Elite tar-
joaa laajan valikoiman akateemisia julkaisuja eri tieteenaloilta.
Business Source Elite sisaltaa yritys- ja taloustieteellista kirjal-
lisuutta, kuten lehtiartikkeleita, raportteja ja analyyseja.

EBSCO Cinahl Tietokanta, joka siséltaa hoitotieteellista ja sosiaali- ja terveys-
alan kirjallisuutta seké tutkimuksia, kuten vertaisarvioituja ar-
tikkeleita, vaitdskirjoja ja muita julkaisuja.

Emerald Journal Tieteellinen julkaisusarja, joka kattaa eri tieteenaloja, esimer-
kiksi taloustiede, hallintotiede, tekniikka, koulutus sek& sosi-
aali- ja terveysala. Yksi maailman johtavista tiedelehdista ja se
julkaisee vertaisarvioituja artikkeleita ja muita julkaisuja.

Google Scholar Googlen tarjoama ilmainen hakupalvelu tieteellisille artikke-
leille, opinnaytetoille ja muille tieteellisten julkaisujen teksteille
eri tieteenaloilta.

Medic Suomalainen terveystieteiden viitetietokanta, josta |6ytyy ver-
taisarvioituja julkaisuja, vaitoskirjoja seka Pro gradu — tutkiel-
mia.

Pubmed Yksi maailman suurimmista ja tunnetuimmista laaketieteelli-

sista tietokannoista, joka siséltaa laajasti vertaisarvioituja, tie-
teellisia artikkeleita ja tutkimuksia laéketieteen ja terveyden-
huollon alalta. Tietokannan yllapitdjana on Yhdysvaltain kan-
sallinen terveysinstituutti (National Institutes of Health eli NIH).

Science Direct Eri alojen tiedelehtiartikkeleita ja julkaisuja sisaltava tieto-
kanta. Se on yksi suurimmista ja laajimmista tieteellisten jul-
kaisujen tarjoajista maailmassa.

Taulukko 2. Kirjallisuuskatsauksen tiedonhaussa kaytetyt tietokannat
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Kirjallisuuskatsauksen tiedonhaussa paahakusana oli sana "mielenterveys”, joka kaantyi
englanniksi "mental health”. Padhakusanasta tehtiin erilaisia variaatioita ja kaytettiin sano-
jen yhdistelmia, kuten "mielenterveysjohtaminen” - seka englanninkielistd "mental health
management” kokonaisuutta. Haussa kaytettiin sanakatkaisua *-merkilla, joka mahdollisti
saman sanan loytymisen eri muodoissa: esimerkiksi mielenter* voi tuottaa hakutuloksen
mielenterveyden tai mielenterveys, tai manage* voisi tuottaa sanat management tai mana-
ger. Tiedonhaussa kaytettiin hyddyksi Boolen operaattoreista AND- seké OR-operaatto-
reita. AND-operaattori mahdollisti haun rajaamisen niin, etta kaikki hakusanat, esimerkiksi
mielenterveys AND johtaminen, tuli I6ytya halutusta hakutuloksesta. OR-operaattori taas
mahdollisti jonkun ajatelluista hakusanoista |0ytyvan, eli hakusanalla mielenterveys OR joh-
taminen, hakutuloksesta I6ytyi jompikumpi haluttu sana. Haussa kaytettiin myés fraasiha-
kua, jolloin hakulauseke laitettiin lainausmerkkeihin, talldin halutut sanat tuli I0ytya juuri
tassa jarjestyksessa, kuten esimerkiksi "mielenterveyden johtaminen”. (LAB informaatiolu-
kutaidon perusteet.) Jokaisessa tehdyssa haussa kaytettiin rajauksena vuosia 2017-2024,
kokotekstin tuli olla saatavilla kokonaan maksutta olemassa olevilla oikeuksilla seka haku-
sanojen tuli 16ytya artikkelin tiivistelmasta. Aineiston valintaa ohjasivat edella mainitut si-
saanotto- ja poissulkukriteerit, jonka lisdksi valintaa tehtiin otsikon perusteella, taman jal-

keen tutustumalla tiivistelm&an ja lopulta koko tekstiin.

Kokonaisuudessaan tiedonhakua kuvataan tarkemmin taulukossa 3. Tiedonhaussa I6ytyi
kaksi samaa julkaisua kahdesta eri tietokannasta, jotka taulukkoon on merkitty *-merkill&.
Tiedonhaussa hakusanoja kayttamalla 16ytyi suurin osa artikkeleista, mutta myds manuaa-
lisella haulla 16ytyi kaksi artikkelia. Eras artikkeli olisi vastannut taysin tutkimuskysymykseen
tiivistelman perusteella, mutta kokotekstia ei ollut saatavilla, taméan artikkelin kohdalla etsit-

tiin artikkeleja, joissa viitattiin tahan artikkeliin ja I0ydettiinkin kaksi soveltuvaa artikkelia.

Tiedonhaku toteutettiin ja dokumentoitiin niin, ettd se on mahdollista toistaa myéhemmin
vastaavanlaisena kenen tahansa toimesta. Tama lisdd valmiin opinnaytetyén luotetta-
vuutta, silla kuka tahansa pystyy l6ytamaan aineistona kaytetyt tutkimusartikkelit ja julkaisut
(Kangasniemi ym. 2013, 295; Vilkka 2023). Opinnaytetyoprosessi eteni vaiheittain ja siihen
palattiin useissa osissa, joka mahdollisti tekstin ja sisallon tarkastelemisen kriittisesti use-

aan kertaan ja uusin silmin.
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Manuaalinen
haku
Yhteensa

Hakulauseke

Mielenterveysjohtaminen

Mielentervey* AND johtam* AND
menetelm* AND osaam*

“Mental health management”
Johtami* AND riippuv* OR paiht*

Mielenterv* AND johtami* AND
tyoel*
Mielenterveysjohtaminen

“Mental health management”

"Mental health management" man-
ager skill work

("mental health management”)
AND (employer OR leader OR su-
pervisor OR boss) AND (skill OR
competence)

abstract:"mental health" AND (ab-
stract:"manage* OR lead* OR em-
ployer")

abstract:"mental health" AND (ab-
stract:"management”) AND em-
ployer AND skill

abstract:"addiction” AND (ab-
stract:"manage*")

abstract:"mental health" AND (ab-
stract:"employer")  AND  (ab-
stract:"management)
abstract:"mental health" AND (ab-
stract:"manage* OR lead* OR em-
ployer")

“Mental health management” AND
addiction

mental health AND lead* OR man-
age* OR employer

Addiction AND management AND
skill OR competence  OR
knowledge

“Mental health management” AND
addiction

mental health AND lead* OR man-
age* OR employer

Addiction AND management AND
skil  OR  competence OR
knowledge

Taulukko 3. Tiedonhaun kuvaus.

Hakutulos

2840

577
336

274
27

72

110

3248

27

46

47

28

7731

sl Otsikon perusteella

=
(o]

[N
SN

55

150

24

Tiivistelman perusteella

i Lopulliseen analyysiin

IS
*

6*

28

27



28
6.4 Kirjallisuuskatsaukseen valittu aineisto

Kirjallisuuskatsauksen tiedonhakua kuvattiin aiemmin taulukossa 3, jossa nayttaytyivat lo-
pulliseen analyysiin valittujen julkaisujen hakutermistt seka lopullinen maara: 28 julkaisua.
Kirjallisuuskatsaukseen valittua aineistoa esitellaan tarkemmin Liitteessé 1, jossa ilmenee
kunkin julkaisun osalta sen asetelma ja tarkoitus, lahestymistavan kuvaus seka keskeiset

tulokset ja jatkotutkimusehdotukset seka kehittdmisehdotukset.

Kirjallisuuskatsaukseen valikoitui runsas maéara erityyppisia julkaisuja, joiden valintaa ohja-
sivat aiemmin mainitut sisédanotto- ja poissulkukriteerit (taulukko 1). Naiden kriteerien lisaksi
jokaista julkaisua peilattiin esitettyihin tutkimuskysymyksiin ja taman vuoksi otoksesta tuli
suhteellisen suuri, silla kaikista julkaisusta ei l[6ytynyt vastausta jokaiseen tutkimuskysymyk-
seen, vaan vain osaan. Jokaisen julkaisun valinnassa kaytettiin harkintaa ja arvioitiin,
kuinka juuri tdman julkaisun valinta palvelee esitettya tutkimusasetelmaa ja arvioitiin tarkasti
kunkin julkaisun laatua suhteessa tutkimuskysymyksiin. Julkaisujen laadun arvioinnista ei
koostettu tassa kirjallisuuskatsauksessa taulukkoa, silla jokaisella valitulla julkaisulla oli an-
nettavaa kirjallisuuskatsauksen lopputulosta varten: nakdkulma oli kaikissa keskeinen ja
liittyi tutkittavaan aiheeseen. (Vilkka 2023, 74-75.)

Julkaisurakenne jakaantui yhteentoista eri maahan, suomalaisia julkaisuja oli mukana yh-
deksan. Suomalaisista julkaisuista osa oli artikkeleita, osa oppaita ja katsauksia. Kansain-
valisista julkaisuista yksi oli vaitdskirjatyo ja loput olivat tieteellisia julkaisuja eri maista. Ku-
vaileva kirjallisuuskatsaus sallii hyvin monenlaisen aineiston kayttamisen, mikali aineistosta
l6ytyy vastaus asetettuun tutkimuskysymykseen ja taman kirjallisuuskatsauksen aineisto-

maéara onkin hyvin laaja ja sisalloltéan erityyppinen. (Kangasniemi ym. 2013, 295-296.)
6.5 Aineiston analysointi

Kirjallisuuskatsauksen aineiston analyysimenetelmana kaytettiin induktiivista, eli aineisto-
l[Ahtoista sisallénanalyysia, joka on apuvaline kirjallisuuskatsauksen tiedon jasentamiseen
ja jarjestelemiseen (Tuomi & Sarajarvi 2018, 100). Sisdllonanalyysi voidaan toteuttaa myos
deduktiivisena, joka tarkoittaa teorialahtdista lahestymistapaa. Aineistolahtbisessa sisal-
I6nanalyysissa aineiston analyysin runko rakentuu vasta tutkimusvaiheessa, kun taas teo-
rialdhtoisessa analyysissa viitekehys on tehty jo valmiiksi ennen analyysin aloittamista.
(Tuomi & Sarajarvi 2018, 80; Elo ym. 2022, 218.)

Sisallonanalyysin tarkoituksena on kuvata tutkittavana olevaa ilmi6té erilaisten luokitusten
avulla (Kyngas ym. 2011, 139). Aineistosta etsitddn samankaltaisuuksia ja erilaisuuksia

tutkimuskysymyksien ohjaamana ja muodostetaan lopulta synteesi kokonaisaineistosta.
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Analyysissa onkin tarked noudattaa tutkimussuunnitelmaa, seké ennalta paatettya rajausta,
silla aineistoon tutustuttaessa ja tutkimuksen edetessa tekstista tulee 16ytymaan monia kiin-
nostavia teemoja, jotka eivat kuitenkaan liity haluttuun nakékulmaan. Naiden hylkdaminen
on tarkeda ja tasta syysta kirjallisuuskatsauksen tutkimuskysymykset tulee olla tarkkaan
mietityt, seka maaritetty kirjallisuuskatsauksen tarkoitus ja tavoite, jotta aineistosta pysty-
tddn saamaan mahdollisimman hyva vastaus valittuun ja rajattuun nakokulmaan sisal-

I[6nanalyysin avulla. (Tuomi & Sarajarvi 2018, 78; Elo ym 2022, 217.)

Sisallonanalyysi sisdltda Tuomen ja Sarajarven (2018), seka Elon ym. (2022, 218—-220) mu-
kaan kolme eri vaihetta, joista jokainen on keskeinen analyysin onnistumisen kannalta. En-
simmaisessa vaiheessa valmistellaan analyysia tutustumalla valittuun aineistoon seka va-
litsemalla analyysia varten yksikkd, joka voi olla yksittdinen sana, lause tai ajatus. Analyysin
toisessa vaiheessa verrataan tutkimuskysymyksia tutkittavaan aineistoon ja etsitaan niihin
vastauksia, aineistoa pilkotaan ja jasennellaan seka muodostetaan siita erilaisia luokkia tar-
kasti valitun analyysiyksikon pohjalta. Kolmannessa analyysin vaiheessa koostetaan saa-
duista luokista raportti taulukkomuodossa sekéa sanallistetaan saatuja tuloksia lopuksi poh-
tien. On tarkeaa, etta kirjallisuuskatsauksen aineistoa tarkistellaan monta kertaa ja tarkasti,
ettei keskeisia aiheita jad huomaamatta seké pidetaén koko analyysin tekemisen ajan huoli

Siitd, ettei sisaltd muutu alkuperaisesté (Elo ym. 2022, 220).

Sisallbnanalyysi aloitettiin valittujen julkaisujen silméilylla kokonaiskuvan saamiseksi. Kir-
jallisuuskatsaukseen valitut julkaisut luettiin 1api useasti ja tarkasti samalla pohtien tutki-
muskysymysten avulla, 16ytyyko niihin vastauksia tekstista. Julkaisuista poimittiin tutkimus-
kysymyksittdin tutkimuskysymykseen vastaavat osiot erilleen Word-tiedostoon. Tassa vai-
heessa osiot olivat pddasiassa virkkeita. Kun julkaisut oli kayty ensimmaisen kerran huolel-
lisesti lavitse, palattiin kerattyyn kokonaisuuteen ja alettiin redusoida, eli pelkistaa kerattya
kokonaisuuta tutkimuskysymys ja virke kerrallaan jattaen epaolennainen sisaltd virkkeista
pois. Talla tavoin pelkistetyt ilmaisut merkittiin eri varein ryhmitellen toisiinsa liittyvét ilmauk-
set. Nain pysyttiin koko ajan selvilla paljonko mitékin ilmaisuja oli. Pelkistettyjen ilmaisujen
luokittelussa muodostui niin yksittdisid sanoja, kuin useampien sanojen kokonaisuuksia.
Taman vaiheen tarkoituksena oli auttaa hahmottamaan mitka tekijat toistuvat, ja mitka esiin-
tyvét vain yhden kerran. Pelkistettyja ilmaisuja kertyi kokonaisuutena analyysissa paljon:
noin 240. limaisujen kokonaismaara haluttiin tuoda esiin todentaakseen runsaan informaa-
tion 16ytymistd. Tuomen ja Sarajarven (2018) seka Elon (2022, 18) mukaan induktiiviseen
sisdllonanalyysiin voidaan yhdistdd kvantifiointia, mikali se nostattaa informaatioarvoa ja
halutaan havainnollistaa laadullisen kuvaamisen lisaksi maaraa. Luokittelussa ei kuiten-
kaan lahdetty kvantifioimaan jokaisen tutkimuskysymyksen kohdalla toistuvuutta tai maaraa

tarkemmin, silla se ei ollut kuvailevan Kkirjallisuuskatsauksen tarkoituksen kannalta
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olennaista. Saatuja pelkistettyja ilmauksia luokiteltiin edelleen tiivistaen alaluokkiin tutki-
muskysymyksittain, yhdesta pelkistetysta ilmaisusta saattoi muodostua useampia eri ala-
luokkia, kuten taulukossa 4 olevasta esimerkista todetaan. Nain toteutettu sisallonanalyysi
mukaili sekd Tuomen ja Sarajarven (2018, 91-94) seka Elon ym. 2022, 218-220 esittamia
esimerkkeja sisallonanalyysin toteuttamisesta. Esimerkki kirjallisuuskatsaukseen toteute-
tusta siséallonanalyysista esitetaan taulukossa 4, jossa vasemmalta oikealle on tekstista pel-
kistetty ilmaisu, alaluokkien ryhmittely, alaluokka ja paaluokka. Julkaisut luettiin viela uudel-
leen ensimmaisen ryhmittelyn jalkeen ja tarkistettiin, olivatko kaikki oleelliset osa-alueet tul-

leet huomioiduksi analyysiin ja taydennettiin [6yddsten mukaan.
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Taulukko 4. Esimerkki siséllonanalyysin toteuttamisesta: osa tutkimuskysymyksesta 1.
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7 Tulokset

7.1 Mielenterveyden johtamisen seka paihde- ja riippuvuusosaamisen tila tydela-

man johtamisessa

Kirjallisuuskatsauksen ensimmainen tutkimuskysymys oli "Millainen on mielenterveyden
johtamisen seka mielenterveys-, paihde-, ja riippuvuusosaamisen tila tydelaman johtami-
sessa?”. Paaluokiksi muodostuivat tarve osaamisen kehittdmiselle, mielenterveyteen liitty-
vat asenteet, kokonaisorganisaation ja sidosryhmien puutteellinen osallistaminen seka
tyontekijan tukeminen. Kuviossa 2 on esitetty tutkimuskysymyksen sisalldnanalyysin luokit-

telua.
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Kuvio 2. Ensimmaisen tutkimuskysymyksen luokittelu.
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7.1.1 Tarve osaamisen kehittamiselle

Mielenterveyden johtamisen ja mielenterveys- riippuvuus, ja paihdeosaamisen tilassa tyo-
elamassa nayttaytyy paljon epavarmuutta, tiedon ja koulutuksen seka ennakointi- ja koh-
taamisosaamisen puutetta. Naiden liséksi mielenterveyden johtamisen kasite koettiin vie-
raaksi esimerkiksi Parosen ym. (2023, 4) Mieliteko-hankkeen osaltyddksena: termi miellet-
tiin hyvin eri sisaltdisena riippuen, kenelta kysyttiin. Tassé paaluokassa kasitelladn epavar-
muuden kokemusta ja tiedon sek& koulutuksen puuttumista. Esihenkil6lla katsottiin olevan
esimerkiksi Blake ym. (2022) mukaan hyvin keskeinen merkitys organisaatiossa niin turval-

lisen ymparistdn luojana, kuin esimerkin nayttajana ja osaamisen varmistajana.
Koettu epavarmuus

Mielenterveyden haasteista karsivan tyontekijan kohtaamiseen ja ylipdataédn koko mielen-
terveyden kasittelemiseen liittyi epavarmuutta muun muassa siksi, ettei tayttd ymmarrysta
tilanteesta ollut, tilanteisiin oli vaikea valmistautua etukateen, eivatka esihenkilot usein tien-
neet kuinka auttaa tyontekijaa tai mika heidén roolinsa auttamisessa oli (Gayed 2018, 2;
Martin ym. 2017, 452; Jansson & Gunnarsson 2018, 587; Porter ym. 2019, 327; Dimoff &
Kelloway 2019a; Blake ym. 2022, 1; Kalargyrou ym. 2022, 603). Devonish (2017, 163) toi
esiin ndkdkulman, kuinka mielenterveyden kysymykset sek& mielenterveyden hairiot tyo-
elaméssa pelottivat ja mielenterveyden ongelmista karsivia tyontekijoita jopa valteltiin ta-
man vuoksi. Muussa aineistossa ndkokulma ei ollut nain suora, mutta sita sivuttiin useam-
massa julkaisussa. Martin (2017, 453) taas toi esiin ndkdkulmaa, ettei mielenterveyteen
liittyvia tekijoita haluttu ottaa puheeksi, kun ei tiedetty millainen tunnereaktio tulisi vastaan.
Tiedossa olevat mielenterveyden haasteet vaikuttivat myds rekrytointiprosessiin ja tyonte-
kijan kohtaaminen koettiin haastavana (Jansson & Gunnarsson 2018, 589; Porter 2019,
326). Esihenkilot kokivat mielenterveysosaamisensa ja kohtaamistaitonsa puutteellisina,
kun taas esimerkiksi muuhun terveydelliseen syyhyn liittyvat asiat pystyttiin kohtaamaan
helpommin ja niiden osalta toimintaohjeet olivat selkeat (Porter ym. 2019, 328; Shannon
2020, 15; Rissanen 2021, 22; Blake ym. 2022). Merkittavimpéana epavarmuuden kokemuk-
sena oli pelko vaarin ohjaamisesta kohdattaessa mielenterveyteen tai riippuvuuksiin liittyvia
haasteita, silla kaytdnnot ja osaaminen eivat olleet esihenkildilla ajan tasalla (Gayed 2018;
Porter ym. 2019, 328; Lamminen 2020, 134; Shannon 2020, 54; Kalagyrou 2022, 603).
Esihenkilot eivat Lammisen (2020, 141), Shannonin (2020, 19) seka Hoosainin ym. (2023)
mukaan osallistuneet aktiivisesti organisaatiossa tyohyvinvointiin liittyvien interventioiden
kehitykseen, vaan siité vastasi henkiléstoresurssi (HR) -yksikkd. Taméa selkeasti vahensi
esihenkildiden kokonaistietamysta ja lisési epavarmuutta, silla kokemus oli, ettei aihe kuu-

lunut itselle. My@s kaytantdjen ja interventioiden hyddyntamisessa ja niihin ohjaamisessa
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oli epavarmuutta, jonka vuoksi niita jatettiin tekemétta (Gayed ym. 2018, 2; Porter 2019,
329). Kun esihenkildlla itsellaan oli kokemusta mielenterveyden haasteista, esimerkiksi joko
itse koettua tai lahipiirissa ollutta masennusta, suhtautuminen mielenterveyden haasteisiin
oli avoimempi ja luonnollisempi ja epavarmuuden kokemus vaheni (Porter 2019, 328; Ka-
largyrou ym. 2022, 611). Samoin useamman julkaisun kohdalla tiedon lisdéntyminen ja kay-

tantojen vakiintuminen vahensivat epavarmuuden kokemusta.
Tiedon ja koulutuksen tarve

Kokonaisuutena tiedon puuttuminen mielenterveys-, paihde- ja riippuvuustekijoista nayttay-
tyi lahes kaikissa julkaisuissa. Kuten aiemmin mainittiin, mielenterveyden johtamisen koko-
naisuuden koettiin olevan haastava ja usein kuuluvan jollekin toiselle yksikélle, kuten hen-
kilostoresurssiyksikolle. Tietoa koettiin puuttuvan niin mielenterveydesta kasitteend, sen ai-
heuttamista kustannuksista, kansanterveydellisista ongelmista kuin siitd mitd kaikkea sen
aiheuttamat haasteet pitavat sisallaan. Mielenterveyden johtamisen kasitteen vieraus, seka
epaselvyys mille taholle sen toteuttaminen kuuluu, nousi esimerkiksi Parosen ym. (2023)
julkaisussa selkeéana l6ydoksena esiin. Kohtaamisen hankaluus tiedon ja koulutuksen puut-
tumisen vuoksi oli keskeinen ja esimerkiksi Gayed (2018, 7) seka van Hees ym. (2022, 6)
nostivat esiin, kuinka esihenkildn ajantasainen koulutus ja nayttéon perustuva tieto edistaa
kaikilla osa-alueilla esihenkilon kykya hallita mielenterveyden johtamista tyéeldmassa seka
ymmarrysta eri kokonaisuuksien siséllosta. Koettiin, ettei ollut tydkaluja ja osaamista koh-
data tyontekijoita, joilla haasteita on, eika oma roolikaan ollut aina selvilla (Blake ym. 2022).
Tasta esimerkkina Devonish (2017, 161) sekd Porter ym. (2019, 329) kuvaavat, kuinka
tyontekijdd on vaikea hallita mielenterveyden ongelman ilmetessa: haaste voi olla hyvin
monimuotoinen yhdistelma ty6- ja vapaa-ajan kokonaisuudessa, johon on haastava vas-
tata. Esimerkiksi Van Hees ym. (2022) mukaan 40 % hollantilaisista tutkimukseen vastan-
neista esihenkildista koki, ettei heilla ollut tietoja, taitoja ja osaamista kohdata mielentervey-
den hairididen kanssa kamppailevaa tydntekijad. Mielenterveysosaaminen koettiin puut-
teellisena ja se heijastui voimakkaasti mielenterveyden johtamiseen ja keinoihin lahestya
tyontekijoita, eikd aiheesta valttamatta uskallettu puhua lainkaan. Toisaalta jotkut esihenki-
16t kokivat tietdméattdmyyden olevan etu ja kayttivat tatd hyddyksi keskustellessaan tyonte-
kijoiden kanssa heidan tilastaan ja olivat aidosti kiinnostuneita mielenterveyden haasteista,
vaikkeivat niista tienneetkaan (Martin ym. 2017, 453; Porter ym. 2019, 326.)

Koulutuksen puutteella katsottiin olevan selkea yhteys mielenterveyden hairidista karsivan
tyontekijan valttelyyn seké syrjintdén (Devonish 2017, 163; Blake ym. 2022; Kalargyrou ym.
2022, 611). Kun esihenkilo oli saanut koulutusta ja tytkaluja mielenterveyden haasteiden

kohtaamiseen, hanen kohtaamisosaamisensa, itseluottamuksensa ja uskalluksensa



34

hyodyntaa erilaisia metodeja lisaantyi (Dimoff & Kelloway 2019b; Shannon 2020, 20-21;
van Hees ym. 2022; Kalargyrou ym. 2022, 607; Tupala ym. 2023). Liittyen viestintataitoihin
ja kohtaamiseen Kuroda ja Yamamoto (2018) ovat tutkineet japanilaisten esihenkiléiden ja
alaisten valisen viestinnan vaikutusta tydntekijoiden mielenterveyteen ja on nahty selkea
positiivinen vaikutus esihenkilén hallitessa hyvét viestinta- ja kohtaamistaidot. Yhdysval-
loissa Kalargyroun ym. (2022, 603) mukaan vain 22 % hotelli- ja matkailualan esihenkildista
on saanut koulutusta mielenterveyden haasteisiin liittyen, joka heijastuu selkeasti kykyyn
kohdata tyontekijoita. Naihin aiheisiin kouluttautuminen lisasi ymmarrysta, helpotti kohtaa-
mista ja vahensi myods esihenkildiden stressia: niin Shannon (2020, 27) kuin Kalargyrou ym.
(2022, 607) mainitsivat julkaisussaan esihenkildiden kokevan hyvin stressaavana tyénteki-

jéiden mielenterveyden haasteet, kun ei itse tieda kuinka voi parhaiten auttaa.

Huomattavia eroja mielenterveyden haasteiden ymmarryksessa oli myds eri toimialojen va-
lilla. Esimerkiksi julkisen alojen esihenkilét suhtautuivat mielenterveyden haasteisiin parem-
min, kuin esimerkiksi teollisuuden esihenkil6t: Rissanen ym. (2021) olivat tutkineet aihetta
ja ilmeni, kuinka miltei 24 % kyselyyn vastanneista teollisuuden esihenkildista ajatteli mie-
lenterveyden haasteiden olevan itse aiheutettuja seka tydntekijan oma syy. Julkisella alalla
tallaista ei ajatellut yksikaan esihenkild. Terveydenhuoltoalalla on taas nayttaytynyt stigman

vahentyminen koulutuksen yhteydesséa (Arensman ym. 2023, 2).

Rautavara ym. (2023) tuovat esiin julkaisussaan tiedolla johtamisen olevan erittain keskei-
nen tekija mielenterveys osaamisen johtamiselle: aiheesta on tiedettava jotain kokonaisuu-
tena, jotta aihealuetta voidaan johtaa ja kehittd&. Niin mielenterveyden hairidistd, kuin paih-
teiden kayttdmisen haitoista ja riippuvuusongelmien lisdéntymisen aiheuttamista ongel-
mista tydelamassa tulisi tietaa riittavasti ja etenkin niiden vaikutuksista organisaation talou-
teen. (Simojoki 2020, 46; Rissanen ym. 2021, 22; Kalargyrou ym. 2022, 604.)

7.1.2 Mielenterveyteen liittyvat asenteet

Tutkimusaineiston mukaan mielenterveyteen, paihteiden kayttamiseen ja riippuvuuksiin liit-
tyy voimakas stigma myo6s tydelamassa. Tunnistettiin kulttuurillisia eroja liittyen asenteisiin:
esimerkiksi Afrikan maissa, Aasiassa seka Karibian alueella mielenterveyden hairiét ja mie-
lenterveyteen liittyvat tekijat ovat jo kulttuurin vuoksi stigmaa aiheuttavia (Devonish 2017,
164; Kuroda & Yamamoto 2018; Hoosain ym. 2023). Mielenterveys-, pdihde- ja riippuvuus-
ongelmat mielletdan osin itseaiheutetuiksi ja sosioekonomiselta asemaltaan heikommassa
asemassa olevien ongelmiksi (Devonish 2017, 161; Rissanen ym. 2021, 30). Miltei jokai-
sessa julkaisussa nostettiin ndkdkulmaa, etteivét tydntekijat ole avoimia omasta mielenter-
veydestaan voimakkaan stigmakasityksen vuoksi: monet tyontekijat pelkdavat menetta-

vansa etenemis- ja  urakehitysmahdollisuutensa paljastaessaan  esimerkiksi
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tyduupumuksen esihenkil6lleen (Martin ym. 2017, 455; Porter ym. 2019, 326; Dimoff & Kel-
lowayn 2019b; Rissanen ym. 2021, 30; Kalargyrou ym. 2022, 603; Hammer ym. 2024).
Rissasen ym. (2021, 23) tutkimuksessa miltei kaikki vastanneista esihenkil6ista toivat esiin,
kuinka tarke&a olisi tietaa tyontekijoiden mielenterveyden hairidistd, mutta kuitenkin puolet
vastaajista oli sita mielta, etta mielenterveyden héairiét vaikuttavat negatiivisesti tydntekijan
tyburaan ja jopa tydsuhteen paattymiseen. Koettiin, ettd mielenterveyden haasteita ja tyo-
elamaa ei tulisi yhdistaa ja esihenkilotkin suhtautuivat kielteisesti mielenterveyden ongel-
mista karsiviin tyontekijoihin (Martin ym. 2017, 456). Tassa yhteydessa nayttaytyy myos
edella mainittu koulutuksen puuttuminen, silla etenkin ne esihenkil6t, joilta koulutusta ja tie-
toa puuttui, arsyyntyivat, turhautuivat ja syrjivat tyontekijoitéd herkemmin kohdatessaan mie-
lenterveyden hairidista karsivia tyontekijoitd, kun taas tiedon ja ymmarryksen lisdéntyessa
ennakkoluulot halvenivat (Jansson & Gunnarsson 2018, 594; Dimoff & Kelloway 2019a;
Shannon 2020, 27-28). Ennakkoluulot olivat myds voimakkaimmillaan niissd organisaa-
tioissa, joissa yleinen mielenterveyden edistamisen- ja varhaisen puuttumisen strategia
puuttuivat (Kalargyrou ym. 2022, 603). Jyrkin nakdkulma aineistossa oli esihenkildiden valt-
tely ja pelko mielenterveyden haasteista karsivia tyontekijoita kohtaan (Devonish 2017, 163;
Rissanen 2021, 24). Esihenkildiden voimakkaat kielteiset asenteet vaikuttavat mielenter-
veyslukutaitoon seka edesauttoivat estimaan mielenterveyden haasteiden huomaamisen,
jolloin ennakointi ja varhainen puuttuminen epaonnistui (Martin ym 2017, 456; Porter 2019,
328; van Hees ym. 2022). Liséksi, kuten aiemmin jo mainittiin, mielenterveysongelmaisten
tyontekijoiden palkkaamiseen tulee usein este stigman vuoksi: esihenkil6 nakee tilanteessa
riskin seka tyon, etta muun tydyhteison kannalta ja voi jattaa tydntekijan palkkaamatta mie-
lenterveyden haasteiden tai esimerkiksi aiemman riippuvuushistorian vuoksi. (Jansson &
Gunnarsson 2018, 592; Porter 2019, 328; Rissanen ym. 2021, 22).

7.1.3 Kokonaisorganisaation ja sidosryhmien puutteellinen osallistaminen

Useassa julkaisussa todettiin, etteivat kaikki asiaan kuuluvat tahot organisaatiossa olleet
mukana mielenterveys-, paihde- ja riippuvuusstrategioiden kehittdmisessa ja jalkauttami-
sessa tyontekijoille, vaikka kaikkien osallistuminen nahtiin hyvin keskeisena. Joko HR-tiimi
pelkastaan hallitsi mielenterveyden johtamisen jalkauttamista, joissain tapauksissa ylin
johto ei ollut mukana jalkautuksessa ja joissain taas lahiesihenkilostod ei otettu mukaan
suunnitteluprosessiin. Mielenterveyden johtamisen toimenpiteiden toteuttaminen koetaan
lAhes mahdottomana ilman kokonaisorganisaation ja ylimman johdon tukea seké yhteista
paatoksen tekoa: mielenterveyden johtaminen tarvitsee yhtendiset linjat jokaiselta organi-
saatiotasolla l&htien ylimmasta johdosta aina tyontekijatasolle asti. On havaittu, etté yhteis-

tyotoimilla olisi paljon vaikuttavampia tuloksia. (Wu ym. 2021; Rautavara ym. 2023, 10;
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Hoosain ym. 2023, 9; Arensman 2023, 3.) Blaken ym. (2022) julkaisun mukaan tutkimukset
osoittavat selkeasti organisaation esihenkildstén mielenterveysosaamisen merkityksen
mielenterveyden edistamistydssd, mutta kuitenkaan esihenkilét eivat saa riittavasti koulu-
tusta ja tukea tydskentelyorganisaatioltaan ja omalta esihenkildstdltddn nadiden tekijdiden

hyvaa hallintaa edellyttamalla tavalla.

Tyontekijat ja esihenkildt eivat aina tienneet organisaatiossa kaytdssa olevista mielenter-
veyden edistdmisen ohjelmista, varhaisen puuttumisen malleista, saati kaytossa olevista
muista interventioista, joita hytdyntamaan tyontekijan olisi voinut ohjata suoraan (Dimoff &
Kelloway 2019a; Porter ym. 2019, 326; Lamminen ym. 2020, 135; Blake ym. 2022). Paro-
sen ym. (2023) mielenterveysjohtamisen valmennuksen loppuarvioinnissa nayttaytyi myos
luottamushenkildiden kokemus ulkopuolelle ja&misesta paatdsten suunnittelussa ja tekemi-

sessa liittyen mielenterveyden edistdmiseen Pohjois-Savon kunnissa.

Irvine ja Suter (2023) olivat tutkineet pienyritysten kokemuksia mielenterveyden haasteista
ja todenneet, kuinka pienyrityksisté usein puuttui HR-yksikkd, jolloin vastuu koko mielenter-
veyden johtamisesta ja muista ty6terveysjarjestelyisté oli ainoastaan esihenkildlla itsellaan,
jolloin kehitystyhdn ja toimien jalkauttamiseen ei juuri ollut aikaa. Tama itsessaan luo haas-
teen pienyritysten mielenterveystydlle ja sysaa vastuuta enemman tyodntekijdille itselleen.
Yleisesti organisaatioissa esihenkilot kokivat kiiretta tygsséan, eika heilla ollut aikaa selvit-
taé tai kouluttaa itsedan ja alaisiaan mielenterveyslukutaitoon tai hyddyntamaan erilaisia
interventioita (Porter 2019, 329; Hoosain ym. 2023). Niissé tapauksissa, joissa HR-tiimi hoiti
mielenterveystyohon liittyvat tekijat, eivat esihenkiltt olleet aina tietoisia omasta roolistaan,
eivatkd osanneet suositella oikeita palveluita tyontekijélle, jolloin my6s tytterveysyhteistyd
saattoi jaada puutteelliseksi (Shannon 2020, 55; Blake ym. 2022; van Hees ym. 2022, 7;
Hoosain ym. 2023). HR-yksikdn vastuulla oli useasti jalkautua esihenkilon tueksi mielenter-
veyden hairididen ja niihin tarvitun tuentarpeen ilmetessa ja riippui paljon HR-yksikdn aktii-

visuudesta, kuinka paljon esihenkilot saivat heiltd tukea (Lamminen ym. 2022, 141).

Nayttaytyi selkednd, ettd paastaisiin parempiin tydhyvinvointituloksiin, mikali koko organi-
saatio ylinta johtoa myéten toteuttaisi mielenterveyden johtamista ja esimerkiksi ennakko-
luulojen vahentamista tydyhteisdissa ja tydelamassa (Dimoff & Kelloway 2019a; Shannon
2020, 54; Lamminen ym. 2022, 134; Blake ym. 2022). Esimerkiksi Arensman ym. (2023,
18), Wu ym. (2021, 930) seka Dimoff ja Kelloway (2019a) kuvasivat tyontekijoiden toden-
nakoisesti seuraavan esihenkilén ja organisaation johdon esimerkkia lahtemalla mukaan
ennaltaehkaiseviin toimenpiteisiin, koulutuksiin ja tydstamaan mielenterveyslukutaitoaan ja
-osaamistaan, mikali organisaatiossa olisi mielenterveyden johtamisessa lapindkyva kay-

tanté ja ylin johto olisi vahvasti mukana toteutuksessa ja jalkautuksessa. Esimerkilla
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johtamisella koettiin olevan keskeinen merkitys esimerkiksi interventioiden kayttamisessa
ja etenkin niiden kayttdon ottamisessa. Talla hetkella tieto oli hyvin pirstaleista ja mielenter-
veysstrategiaty® organisaatioissa hajallaan, jolloin koettiin hankaluus kayttaa erilaisia inter-
ventioita, koska esihenkilita ei ollut esimerkiksi koulutuettu omien esihenkildidensa taholta
(Kalargyrou ym. 2022, 611; Wu ym. 2021, 930). Sekd Gayed ym. (2018, 2), Shannon (2020,
54-55) ettéd Hoosain ym. (2023, 10) tuovat esiin, kuinka lahiesihenkildlla on lahes aina par-
hain kasitys oman yksikkonsa toiminnasta, vallalla olevista trendeista tyoyhteistssa seka
ylipdataan tyon toteuttamisesta kyseisessa yksikossa ja naiden liséksi my6s ajankohtaisin
tieto henkiléston osaamisesta sekd hyvinvoinnista, jota tulisi aktiivisesti hyodyntaa kaikessa
toiminnan suunnittelussa. Simojoki (2020, 46) my6s tuo esiin suurempaa kokonaiskuvaa,
kuinka erilaisten ennaltaehkaisevien interventioiden ja toimintatapojen kehityksessa tulisi
olla mukana suuri kattaus eri toimijoita: julkiselta, yksityiseltda sek& kolmannelta sektorilta,
organisaatioista, eldkevakuutusyhtidistd seka ammattijarjestoista, joiden voimin voitaisiin
rakentaa kansallista yhtenaista toimintatapaa paihdehaittojen ennaltaehkaisyn tueksi tyo-

elamassa.
7.1.4 Tyontekijan tukeminen

Vaikka aiemmin mainittiin, etteivat esihenkilét usein osanneet auttaa tyontekijditd mielen-
terveyden haasteiden kanssa, ei useinkaan ollut kyse siita, etteikd heité olisi haluttu auttaa.
(Dimoff & Kelloway 2019a; Porter ym. 2019, 331). Vaikka ty6elamassa olikin runsaasti mie-
lenterveys-, paihde- ja riippuvuusaiheisiin liittyvaa stigmaa, ilmeni myds ymmarrysta olevan
ja tydntekijaa haluttiin tukea esimerkiksi tydhon paluussa sairausloman jalkeen. Erot ym-
marryksessa olivat keskeisia eri toimialojen valilla: tdssa nayttaytyi esimerkiksi julkisen alan
jateollisuusalan eroavaisuus, jossa julkisella puolella stigmaa oli vAhemman kuin teollisuus-
alalla, sekd oma ymmarrys ja kokemus erilaisista mielenterveyden hairidista seka riippu-
vuusongelmista erosi (Porter 2019, 331; Rissanen ym. 2021, 23). Mielenterveyden hairidi-
den kanssa kamppailevaa tyontekijaa kohtaan osattiin olla empaattisia ja ymmartavaisia ja
osaamista sekd ymmarrysta haluttiin lisatd kokonaisvaltaisesti (Jansson & Gunnarsson
2018, 594). Tyontekijd nahtiin kallisarvoisena ja tarkeédn& osana organisaatiota ja hanen
toipumisensa eteen tehtiin kaikki mita vain pystyttiin, jotta hdnet saataisiin takaisin osaksi
tyoyhteis6a (Irvine & Suter 2023). Osissa julkaisuja mielenterveyden teemat olivat tuttuja
esihenkildille oman kokemuksen tai tydelaméssa eteen tulleen seikan kautta, kuten jo aiem-
min mainittiinkin ja esihenkilot olivat ymmartavaisia ja kuuntelivat tyontekijga (Martin ym.
2017, 455; Jansson & Gunnarsson 2018, 594). Rissanen ym. (2021) toivat esiin, kuinka

organisaation koko vaikutti siihen, kuinka paljon interventioita organisaatioissa on kaytossa,
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ja miten niitd hyddynnetaéan: esimerkiksi julkisella alalla niitd hyddynnetddn huomattavan

paljon enemman kuin teollisuuden alalla.

Organisaatioilla oli kayttssé omia tyon jouston mahdollisuuksia sek& varhaisen tuen palve-
luita. Tyontekijéiden ty6hon paluuta tuettiin usean julkaisun mukaan erilaisin toimin, kuten
muokkaamalla tybaikaa ja tyoskentelyolosuhteita (Mattila-Holappa 2018, 3-5; Jansson &
Gunnarsson 2018, 594; Ervasti ym.2022, 19-21; Irvine & Suter 2023). Lahes jokaisessa
julkaisussa mainittiin interventioita ja kaytanteitd, joita tarkastellaan tarkemmin seuraavan

tutkimuskysymyksen tulosten kohdalla.

7.2 Kaytossa olevat menetelmat mielenterveyden johtamisen ja mielenterveys-,

paihde- ja riippuvuusosaamisen tueksi

Kirjallisuuskatsauksen toinen tutkimuskysymys oli "Millaisia menetelmia ja kaytantéja on
kehitetty mielenterveyden johtamisen sekd mielenterveys-, paihde- ja riippuvuusosaamisen
tueksi tydeldmaan ja koulutukseen?” Lopullisia paaluokkia muodostui 2, joita olivat tydnte-
kijaa tukevat menetelmaét ja esihenkilotyota tukevat menetelmat. Kuviossa 3 on esitetty toi-

sen tutkimuskysymyksen sisallénanalyysin luokittelua.
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Kuvio 3. Toisen tutkimuskysymyksen luokittelu.
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7.2.1 Tyontekijaa tukevat menetelmat

Tybelamaan on kehitetty niin kansallisesti kuin kansainvalisesti erilaisia malleja helpotta-
maan esimerkiksi tydhon palaamista sairauspoissaolon jalkeen tai muuten keventamaan
tyon aiheuttamaa taakkaa. Useimmissa kansainvalisissa julkaisuissa mainittiin tyopaikan
avustusohjelmista (Employee assistance program — EAP). Nama ovat maksuttomia ja si-
salloltaan kattavia tukimuotoja: tarjotaan apua erilaisiin tygelaman ongelmiin, niin psyykki-
siin kuin fyysisiin terveysongelmiin, oikeudellisiin ja taloudellisiin ongelmiin, lasten ja van-
hemmuuden ongelmiin, perhevékivallan tai parisundeongelmien kanssa tai ristiriidoissa ty6-
tovereiden kanssa. Palveluita on saatavilla niin henkilokohtaisina tapaamisina tai verkkovéa-
litteisesti. (Dimoff & Kelloway 2019a.) Arensman ym. (2023, 3) toivat esiin julkaisussaan,
kuinka vain 7 % organisaatioiden kaytdssa olevista mielenterveyden ja hyvinvoinnin edis-
tamisohjelmista on lahtdisin tydnantajasta. Kaytossa olevat avustusohjelmat tydpaikoilla toi-
mivat parhaiten, kun ne oli raataloity tiettyyn ymparistoon, esimerkiksi Wu ym. (2021, 927)
toivat esiin erdan alkoholin vaarinkaytdn ehkaisemisen avustusohjelman laajenneen tyopai-
kalla niin, etta se sisédltaa tand paivana huomattavan paljon enemman sisaltéa, kuin kayt-
toON otettaessa, eli interventiota on onnistuttu muokkaamaan tarpeita vaativaksi. Oli kuiten-
kin néhty, ettei naitd ennaltaechkaisevia avustusohjelmia hyddynneté niin paljon, kun niita

voisi hyédyntaa.

Avustusohjelmien lisaksi tyontekijoiden kayttdon on jalostettu erilaisia tyonteon kuormitta-
vuutta mittaavia tyokaluja, tallaisia ovat esimerkiksi mielenterveyden tyékalupakin palautu-
mislaskuri seka tydn kuormittavuuden mittarit, joita organisaatioihin voidaan jalkauttaa tyon-
tekijoiden kayttéon (Tupala ym. 2023). Samankaltaista koulutussisalt6d on syntymassa
MENTUPP-hankkeen myo6ta, jonka kautta tyontekijoille tulisi mahdollisuus organisoituun
koulutukseen ja tietoiskuihin organisaatoissa mielenterveys-, pdihde- ja riippuvuustekijoista
tydelamassa seké niiden vaikuttavuuksista ja tunnistamisesta ja puheeksi ottamisesta. In-
terventioita ja koulutuksia ei ole viela kaytdssa, mutta tarkoitus on saada niita kansainvali-

sesti hyddynnettya. (Arensman ym. 2023)
Tydskentelyn ergonomiatekijat ja hyvinvoinnin edistdaminen

Tybssa tyontekijaa voidaan tukea muokkaamalla olosuhteita pitkalti uudelleen jarjestele-
malla, tydaikoja muokkaamalla, vaikuttamalla tydskentelyergonomiaan lisaamalla etaty6ta
tai muutoin sdatamalla esimerkiksi ylimaaraisia taukoja tyopaivaan ja antamalla mahdolli-
suus rauhoittumiseen tyopaivan aikana (Jansson & Gunnarsson 2018, 594; Mattila-Ho-
lappa ym. 2018, 3-5; Rissanen ym. 2021, 22-23; Porter 2019, 328-331; Wu ym. 2021, 928;
Ervasti ym. 2022, 19-21; Lamminen ym. 2022, 134; Irvine & Suter 2023). Tyodntekijalla voi

olla  kaytettdvissd esimerkiksi erilaisia  hyvinvointia tukevia tydsuhde-etuja,
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likuntamahdollisuus tyopaivan aikana, mindfullnes harjoitteita tai terapiapalveluita tyénan-
tajan kautta, kuten esimerkiksi psykologikaynteja tai psyko- fysio- ja toimintaterapiaa (Mat-
tila-Holappa 2018, 10; Hoosain ym. 2023; Shannon 2020, 54; Wu ym. 2021, 927; Ervasti
ym. 2022, 21). Joskus tyontekijalle voi olla saatavilla tydnantajan kautta lyhytterapiaa tai
muita verkkoyhteydella toimivia terapiapalveluita (Ervasti ym. 2022, 21). Tydntekijan taak-
kaa pystytaan helpottamaan saatamalla ja suunnittelemalla tyéntekijalle kevyempaa tapaa
tyoskennelld, esimerkiksi jakamalla taman toitd muille ja pitamalla huoli tydntekijan yksityi-
syydesta. Usein tytnantaja on myotamielinen muutoksille, kunhan ymmarrys tilanteesta on
syntynyt (Jansson & Gunnarsson 20218, 594.) Saanndlliset viikoittaiset esihenkilén ja tyon-
tekijan valiset keskustelut liittyen esimerkiksi urakehitykseen seka tdméan jaksamiseen

edesauttavat jaksamista tydssa (Jansson & Gunnarsson 2018, 594; Irvine & Suter 2023).

Suomessa tyontekijoille on olemassa julkisella sektorilla eniten vaihtoehtoja tydn muok-
kauksen keinoin seka erilaisin interventioin verrattuna muihin aloihin (Rissanen ym. 2021,
25). Tyontekijan kanssa voidaan kayda esimerkiksi tyoterveysneuvottelua, jonka mydéta
paatetaan yhdessa erilaisista tydn muokkauksen keinoista, jotka tukisivat parhaiten taman
tilannetta ty6ssa pysymisen kannalta (Mattila-Holappa 2018, 20; Arensman ym. 2023; Er-
vasti ym. 2022, 21).

7.2.2 Esihenkilotyota tukevat menetelmat

Mielenterveyden johtamisen tueksi on kehitetty erilaisia oppaita, koulutuksia ja valmennuk-
sia, joiden tarkoituksena on liséta esihenkildiden osaamista, tietoa ja antaa kaytannon oh-
jeita kehittam&an mielenterveyden johtamisen osaamista. Paihteisiin ja riippuvuuksiin liit-
tyen tietoa ei juuri 16ytynyt, lukuun ottamatta suomalaista Pietilan ym. (2021) koostamaa

tukipakettia rahapelihaitoista.

Verkkokoulutukset ovat pddasiassa ajasta ja paikasta riippumattomia - Gayed ym. (2018,
3) kuvaavatkin, kuinka verkkokoulutukset soveltuvat hyvin nykyiseen digitalisoituneeseen
tydelamaan juuri niiden ajasta ja paikasta riippumattomuuden seka palattavuuden vuoksi.
Verkossa toteutettavan koulutusten haittapuolena verrattuna lasna pidettavaan koulutuk-
seen on kouluttajan ja muiden osallistujien kanssa oivaltamisen puuttuminen. Hy6dyt ovat
kuitenkin helpommin saatavilla, kun varsinaista koulutusta voi kéyda pienemmissékin osi-
oissa omaan tahtiin, palaten aina tarvittaessa koulutusmateriaaliin. Seuraavaksi tarkastel-
laan erilaisia menetelmid, joita on kehitetty tukemaan mielenterveyden johtamista esihen-

kilon nakokulmasta.

Koulutukset
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MENTUPP-hankkeen avulla on kehitetty kahdeksasta moduulista koostuva digitaalinen in-
terventio tydpaikoille niin tydntekijdiden kuin esihenkildiden kayttéon. Kohdeorganisaatioina
ovat esimerkiksi rakennus-, terveydenhuoltoala seka ICT-sektori ja kokonaisuus kohdenne-
taan aina jokaiselle toimialalle erikseen. Interventiot ovat saatavilla yhdeksalla eri kielella ja
niiden tarkoituksena on parantaa mielenterveytta, henkistd hyvinvointia ty6paikoilla seka
vahentaa stigmaa, masennus- ja ahdistusoireilua sekd madaltaa itsemurhariskia tarjoa-
malla erilaisia eri tarkoituksiin raataloityjd materiaaleja organisaation, tyontekijdiden seka
esihenkildiden kayttoon. Interventioissa on paljon tietoa mielenterveyden hairidista, seka
erilaisia tyokaluja esihenkil6lle niiden kohtaamiseen ja puheeksi ottamiseen tyfelamassa.
Interventioita on tarkoitus jalostaa tyontekijatasoille sopivaksi avaamalla siita kayttoon yk-
silollisesti eri organisaatoille sovelletut osiot, jolloin se olisi oiva véline esimerkiksi mielen-
terveys-, paihde- ja riippuvuus sisaltdjen ennaltaehkaisyyn ja tiedon lisddmiseen tydyhtei-

sbissa. (Arensmanym. 2023.)

Born ym. (2022) ovat tutkineet saksalaisten terveydenhuollon esihenkiléiden kuormittumista
erilaisten tydssaan ilmenneiden ongelmien ja ristiriitojen vuoksi sairaalatydssa ja todenneet,
kuinka niin sanottu dilemmojen kohtaamisen koulutusohjelma on edistanyt merkittavasti
sairaalamaailman keskijohdon esihenkildiden tydtyytyvaisyytta. Tassa koulutusohjelmassa
on kahdeksan eri moduulia, joiden tarkoituksena on opetella ongelmien ratkaisutaitoa oival-
lutuksen keinoin, pohtimalla yhdessa eri ratkaisuvaihtoehtoja. Koulutuksen my6ta esihen-
kilot kokivat selviytyvansa paremmin erilaisista ongelmanratkaisutilanteista omassa tyos-

saan, tyotyytyvaisyys parani sekéa hallinnan tydssa lisaantyi.

Managing minds at work (MMAT) on digitaalinen Iso-Britanniassa osallistavana menetel-
mana kehitetty koulutusohjelma esihenkildiden kayttéon, jonka tarkoituksena on antaa tyo-
kaluja mielenterveyden haasteiden kohtaamiseksi tytelamassa. Koulutusohjelman tavoit-
teena on tukea esihenkildiden osaamista lisaamalla heidéan tietojaan, taitojaan ja luottamus-
taan johtamiensa ihmisten henkisen hyvinvoinnin edistamiseen ja suojelemiseen. Koulutus-
ohjelmaan sisaltyy viisi eri aihealuetta, jotka ovat itsehoidon edistamisen tekniikat esihen-
kildiden keskuudessa, tydn suunnittelu tydhon liittyvan stressin ehkaisemiseksi, hallinnon
valmiudet stressin ehkaisemiseksi ja vahentamiseksi, kyky keskustella tydntekijoiden
kanssa mielenterveyden tilanteesta seka psykologisesti turvallisen tydskentely-ympéariston
rakentaminen. (Blake ym. 2022.) Koulutusinterventiota suunnittelemassa on ollut esihenki-
I6itéa eri toimialoilta. Interventioita on testattu Iso-Britanniassa ja tutkimus- ja kehitysty6 on
viela kesken. On havaittu, ettd koulutusohjelma tukisi useampien eri alojen esihenkil6ita
heidan tyossdan ja materiaalia pystyttaisiin kohdentamaan hyvin monille eri toimialoille.
(Blake ym. 2022.)
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My6s van Hees ym. (2022) ovat kehittéaneet viisivaiheista SAW (Stay at work) -interven-
tiokokonaisuutta esihenkilotyon tueksi edistamaan yleisistd mielenterveydenhairiista kar-
sivien tyontekijoiden tydssa pysymista. Interventiokokonaisuutta johtamaan on suunniteltu
organisaatioon vastuuhenkiloksi terveydenhuollon ammattilaista tai muuta HR-yksikon
edustajaa jalkauttamaan tietoa esihenkil6ille, mutta on myds pohdittu, kuinka interventiota
voisi laajentaa myo6s yksittaisten esihenkildiden kayttéon. Kokonaisuudessa on tarkoitus
korostaa esihenkildiden viestinnén, turvallisen tydskentelyilmapiirin, asenteiden seka las-
naolon merkitysta tyoyhteisdssa seka auttaa tunnistamaan mielenterveyden haasteita, ka-
sittelemaan tydpaikan ongelmia seka loytaméaan niihin ratkaisuja edistamalla tyontekijan
autonomiaa, tukea tatad tyon muokkaamisen keinoin seké tarvittaessa pyytamaan muuta

ammatillista tukea tydterveydesta. (van Hees ym. 2022.)

Dimoff ja Kelloway (2019a; 2019b) ovat kehittédneet kaksikin erilaista tytkalua mielenter-
veyden johtamisen tueksi tydelamaan: kolme tuntia kestava tydpajaluonteinen MHAT (Men-
tal health awarnes training) koulutuksen, jonka my6ta esihenkilét saavat tietoa mielenter-
veyden erilaisista haasteista, varomerkeista kuin myds tydkaluja kohdata ja tukea tyonteki-
joita. Koulutusta varten organisaatioissa olisi hyva olla mentori tai kouluttaja, joka ottaa ve-
tovastuun kyseisen sisallon jalkauttamisesta eri yksikdihin ja toimisi sidoshenkiléna ja am-
mattilaisena koulutettavien tukena. Taman koulutuksen myo6ta seurattiin vaikuttavuutta ja
huomattiin vaikutusten sailyvan kolme kuukautta tarkkailujakson jalkeenkin niilla henkil6ill,
jotka koulutuksen kavivat loppuun asti. Koulutuksen my6ta saatiin merkittavia kustannus-
saéstoja organisaatioissa, silla esimerkiksi sairauspoissaolot vahenivat. (Dimoff & Kelloway
2019a).

Toisessa heidan kehittamassaéan (Dimoff & Kelloway 2019b) tytkalussa luotiin 20 kohdan
SOS (Sings of Struggle) - lista esihenkilotydn tueksi mielenterveyden haasteiden varhaisten
varomerkkien tunnistamista varten. Listaukseen on siséllytetty erilaisia tekijoitd, kuten esi-
merkiksi tydntekijan kayttaytymisen muutoksia, vetaytymistd, kireyttd, ahdistuneisuutta ja
selviytymista arkityosté. Listan avulla esihenkild pystyy seuraamaan tyontekijassa tapahtu-
via muutoksia varhaisesti. Itse tytkalu tarvitsee vield jatkojalostusta, silla se ei itsesséan
anna toimenpideohjeita kayttajalleen vaan voi toimia esimerkiksi puheeksi ottamisen tukena

ja auttaa huomaamaan keskeisia tekijoita tyontekijan voinnissa.

Gayed ym. (2018) tutkivat HeadCoach verkkokoulutusta, joka on taysin mukautettava eri-
laisiin toimintaymparistoihin. HeadCoach sisaltda kolme eri osa-aluetta mielenterveyden
johtamista kehittamaan. Kokonaisuudessaan koulutuksen pituus on noin 2,5 tuntia, jokai-
sessa osa-alueessa on kolmesta seitsemaan noin 10 minuutin mittaista moduulia, jotka ovat

sisélloltéaan erilaisia ja erityyppisia: esimerkiksi harjoituksia ja videoita. Ensimmaéinen alue
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on nimeltaan “Yleiset mielenterveyden hairiét” ja sisaltdad nimensa mukaisesti perustietoa
erilaisista mielenterveyden hairidista, joita tyypillisimmin voi tulla vastaan ty6elamassa. Toi-
nen vaihe on nimeltdan "Kuinka auttaa tydntekijaa, josta olet huolissasi?”, joka kasittelee
tapoja auttaa tunnistamaan tydyhteisdsta henkilt, jotka ovat mahdollisesti sairastumassa
mielenterveyden hairidihin, kuinka tukea, neuvoa ja keskustella heidan kanssaan ja edistaa
heidan tydssa pysymistaan seka paluuta mahdollisen sairausloman jalkeen. Kolmas vaihe
"Mielenterveysriskien minimoiminen tyopaikalla” kehittda esihenkilon taitoja tukea esihen-

kiloa luomaan ja yllapitaméaéan psyykkisesti turvallista tydpaikkaa.

Suomessa Mieliteko-hankkeen my6ta Pohjois-Savossa tehtiin yhteistydssa Savonian am-
mattikorkeakoulun seka Itd-Suomen yliopiston kanssa mielenterveysjohtamisen valmen-
nuskokonaisuuksia alueen kuntien esihenkildille ja paattajille. Koulutuksia jarjestettiin hank-
keen toimesta vuonna 2022 eri Pohjois-Savon kunnissa. Naissa koulutuksissa oli kuusi
osiota: yksi lahitapaamispaiva ja muut verkkovalitteisesti. Valmennus toteutettiin tydpaja-
tyyppisesti ja sisallét kasittelivat niin traumatietoista kohtaamista, tiedolla johtamista, koh-
taamisosaamista, paihdehaittojen ehkaisemista ja vahentamista, mielenterveyden suojate-
kijoita, osallisuuden kokemusta ja yhteytta hyvinvointiin seka syrjaytymista. Hankkeen paa-
tyttyd valmennuksen vaikutuksia arvioitiin ja todettiin, kuinka aihe nahdaan erittain tarkeéna,
mutta aihe vaatii edelleen jalostamista ja tasmentamista seké& kohdentamista oikealle ta-
holle. Valmennukset ovat olleet osana hanketta, eivatka ole en&a aktiivisesti kdynnissa tai

saatavilla. (Paronen ym. 2023.)
Oppaat ja materiaalit

Naiden tyokalujen lisdksi on kehitetty myds kotimaisia menetelmia esihenkildtyon tueksi.
Kansallisen mielenterveysstrategian 2020—-2030 myota Tupalan ym. (2023) julkaisussa ka-
siteltiin hanketydna toteutettua tydterveyden ja organisaatioiden tydterveysyhteistyon kehit-
tamisté tukemaan mielenterveyden haasteita seka pilotoitiin Ty6terveyslaitoksen Mielenter-
veyden tyokalupakkia. Mielenterveyden tydkalupakki on julkaistu kayttéon vuonna 2021 ja
sen interventiot ovat saatavilla TyOterveyslaitoksen internetsivuilla maksutta. Tyokalupakki
on hydédyllinen ja monipuolisesti hyddynnettéavissa oleva kokoelma tydnantajille, jota pysty-
taan kayttamaan monenlaisissa ymparistoissa. Tyokalupakin interventioita ovat muun mu-
assa palautumislaskuri, Miten voit tydhyvinvointitesti, paihdeohjelma tydkalu ja tyéuupu-
muksen liikennevalot. (Tupala ym. 2023, 51-52.) Naiden tyokalujen avulla voidaan kehittéa
sekd esihenkilotyota, etta tukea yksiloa ja tydyhteisdéa. Pilotoinnin mukaan tyékalupakin
hyodyntamisessa tulisi olla kayttoonottokoulutus organisaatioissa, jotta kaikista tarvittavista

tyOkaluista ja niiden hyddyntdmisestd saataisiin parhain mahdollinen hydty irti.
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Mielenterveyden tyokalupakin tyokaluja pystytdan hydédyntamaan myos tyontekijoiden kes-
ken, esimerkiksi tyon kuormituksen mittareita seka palautumislaskureita. (Tupala ym. 2023,
68.)

Osana kansallista mielenterveysstrategiaa vuosille 2020-2030 on laadittu hanketydna
myds mielenterveysosaamisen johtamisen toimintamallin kasikirja tueksi esihenkildille mie-
lenterveysosaamisen johtamisen tueksi tydelamaan. Mallin tarkoituksena on sitoa kaytanto
osaksi arkista tyota ja se toteutetaan yhteistydssa ylimmastéa johdosta tyontekijatasolle 1ah-
tien osallistavasti, dialogisesti ja fasilitoiden. Menetelma rakentuu viiden askelman &aarelle,
joista ensimmaisessa selvitetédén ja kerrytetaan mielenterveysosaamiseen liittyvéat tiedot ja
taidot. Toinen askelma sisaltdd omaan tyéhon tarvittavan mielenterveysosaamisen pohdis-
kelua ja maarittelyd. Kolmannella askelmalla kaydaan lavitse tydyhteisdn seka yksildiden
tarpeet mielenterveysosaamisen vahvistamiselle seka koostetaan tavoitteet. Neljannella
askelmalla ryhdytaan vahvistamaan osaamista suunnitellulla tavalla sovituin keinoin ja vii-
meiselld, viidennella askelmalla arvioidaan kaytettyja toimenpiteitd seka saavutettuja hyo-

tyja mielenterveysosaamisen vahvistumisesta. (Rautavara ym. 2023, 2-3.)

Rahapelaamisesta on koostettu Tydelama P€lissa — tukikokoelma (Pietila ym. 2021) avuksi
tunnistamaan tydelamassa rahapelien aiheuttamia haittoja sekéd antamaan lisatietoa niiden
aiheuttamista ongelmista esihenkiltille, yhteisélle ja yksilolle itselleen. Tukikokoelma tuo
yhteen tarkedaa tietoa itse ilmiostd, organisaation, esihenkilon ja tydyhteison vastuut raha-
peliongelmia kohdatessa, korostaa paihdeohjelman merkitysta sekéa antaa merkittavasti li-
sakeinoja esimerkiksi puheeksi ottamista varten. Oppaassa onkin kattavasti esitetty kuinka
ottaa rahapelaaminen puheeksi tytntekijan kanssa, kuinka johtaa keskustelua ja kuinka
edetd toimenpiteisiin, hoitosopimuksen tekoon ja seurantaan tydntekijan kanssa Opas tuo
iimiota nakyvaksi ja sisaltda edella mainitun lisaksi luettelon keskeisista tunnusmerkeista,
kyselyn seka runsaasti lisdtietoa ja ohjausta eri sivustoille oppimaan aiheesta lisaa. (Pietila
ym. 2021.)

7.3 Mielenterveyden johtamista edellyttava johtamisosaaminen

Kirjallisuuskatsauksen kolmas tutkimuskysymys oli "Millaista johtamisosaamista mielenter-
veyden johtaminen edellyttda?”. Lopullisia paaluokkia olivat kohtaamisosaaminen, tilan-
teenlukutaito seka johtamisen taidot. Kuviossa 4 on esitetty tutkimuskysymyksen sisél-

[6nanalyysin luokittelua.
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Kuvio 4. Kolmannen tutkimuskysymyksen luokittelu.

7.3.1 Kohtaamisosaaminen

Léhes kaikissa julkaisuissa korostui esihenkilon kokonaisvaltainen kohtaamisosaaminen,
joka sisaltaa hyvat viestintataidot, kyvyn osoittaa empatiaa, puuttua epakohtiin sekéa ottaa
vaikeita asioita puheeksi tydyhteisossa. Mattila-Holappa (2018, 18) kuvasikin julkaisus-
saan, kuinka toisen aito kohtaaminen vaatii aitoa kiinnostusta, omana itsendan olemista
sekd empatiaa tilanteessa, ei mitédan erityisia taikatemppuja. Esihenkilon taytyy osata valit-
taa tyontekijalle vuorovaikutustilanteessa kokemus kuulluksi tulemisesta seka edistaa ha-
nen tunnettaan kokea itsensa merkitykselliseksi osaksi tydyhteisoa.
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Kohtaamisosaamisen yksi osa-alue on viestintd. Kuroda ja Yamamoto (2018) toivat esiin
julkaisussaan tydntekijoiden hyvinvoinnin kannalta esihenkilén viestintdosaamisen tarkey-
den: esihenkilén osoittama oikea-aikainen, savyltaan kannustava viestinta edisti tyohyvin-
vointia ja tydssa pysyvyyttd, kun taas heikko ja vahéinen viestintd saattoi aiheuttaa jopa
tyoskentelyn lopettamisen. Esihenkild luo viestintdosaamisellaan tydyhteisdn ilmapiiria, voi
kannustaa tai jopa lisata epavarmuutta. Viestinnan tulisikin olla aktiivista, oikea-aikaista
seka suuntautua niin ylh&alta alaspain kuin alhaalta ylospain sujuvasti organisaatiopuussa
tavoittaen kaikki tasot. (Shannon 2020, 54; Lamminen ym. 2022, 134; Arensman ym. 2023,
19).

Viestintdosaamisen lisaksi esihenkilon kyky olla lasna, kuunnella tydntekijaa ja osoittaa em-
patiaa edisti luottamussuhteen syntymista tytpaikalla. On todettu, kuinka aktiivisesti, aidosti
jatehokkaasti kohtaava esihenkil® edistaa tyéntekijdiden hyvinvointia ja on myos tata kautta
taloudellisuuttakin edistavaa sairauspoissaolojen vahentyessa (Kalargyrou ym. 2022, 604).
Hyvan vuorovaikutussuhteen syntyminen tydyhteis6on edellyttdd esihenkildlta hyvia koh-
taamistaitoja, tukevaa ja oikeudenmukaista asennetta seka empatian osoittamista. Talldin
esimerkiksi avoimuus mielenterveyden haasteista puhumisesta esihenkilén kanssa lisdan-
tyi, kun yleinen ilmapiiri oli avoin (Shannon 2020, 56; van Hees ym. 2022, 7; Kalargyrou
ym.2022, 604; Martin ym. 2017, 455.) Esihenkilon ja tydntekijan valinen hyva luottamus ja
kommunikaatiosuhde edisti tyéhyvinvointia ja tyontekijan pysyvyytta tyossa: kokemus, etta
tyontekijan asiat aidosti kiinnostivat esihenkil6a, lisdantyi (Hammer ym. 2024; van Hees ym.
2022; Kalargyrou ym. 2022, 604). Erityisesti kahdenkeskiset saanndélliset tapaamiset esi-
henkilon ja tyontekijan valilla olivat hyvinvoinnin kannalta keskeisia: talloin mahdollistuu tu-
tustuminen jokaiseen tyontekijaén ja tapaamiset auttavat herkemmin huomaamaan muu-
tokset tydntekijan voinnissa (Kalargyrou ym. 2022, 607; Irvine & Suter 2023). Empaattisella
ja myotatuntoisella johtamisella pystyttiin merkittavasti edistdmaan koko tydyhteisén hyvin-

vointia ja mielenterveytta (Shannon 2020, 57).

Naihin kaikkiin tekijoihin keskeisesti liittyy lasnéolo: nimittain esihenkild, joka ei vieta aikaa
tydyhteisdnsa kanssa ei pysty tutustumaan tydntekijoihin, ei oppimaan tydyhteisdon kaytan-
teitd, ei ansaitse tydyhteistn luottamusta, eika pysty puuttumaan tilanteisiin. Jos esihenkild
ei nde tai kuule asioita tai vaikka nékisi ja kuulisikin, mutta ei puutu niihin, hdan mahdollistaa
kaikenlaisen toiminnan jatkumisen ja samoin mahdollisten ongelmien piilottelun esimerkiksi
niissa tilanteissa, jos tyontekijalla on riippuvuusongelma. (Pietila ym. 2021, 7; van Hees ym.
2022.) Kun esihenkild uskaltaa puuttua ja ottaa asioita puheeksi ei tapahdu myéskaan hil-
jaista hyvaksyntaa. Juuri tahan liittyen esihenkilon lasnaololla on erittain keskeinen merkitys
tyoyhteisoélle ja hyvinvoinnille. LAsn& oleva esihenkild pystyy yllapitaméaan hyvaa tiimihen-

ked ja tydyhteison sosiaalisia suhteita seka tarvittaessa puuttumaan ja tukemaan mikali
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tyoyhteisdissa on konfliktitilanteita (Hammer ym. 2024). Esihenkil6lta vaaditaankin uskal-
lusta ottaa tydntekijoiden kanssa tilanteita puheeksi seka puuttua epakohtiin seka tukea
tyontekijan jaksamista. Puheeksi ottamisessa tarkeda on sailyttaa tyontekijan arvostus ja
kunnioitus, eika syyllistaa tyontekijaa, vaikka tama olisikin toiminut vaarin (Pietila ym. 2021,
9). Puheeksi ottamisen lisaksi on tarke&a hallita vaikeita tilanteita, silla tydpéivan aikana voi
sattua monenlaisia henkisesti kuormittavia tilanteita. Esihenkilon tuleekin hallita kriisien-
seka ongelmien ratkaisutaitoja ja kyeta ottamaan tyontekijan voimakaskin tunnereaktio vas-

taan ammatillisesti ja asiallisesti. (Wu ym. 2021; Born ym. 2022)

7.3.2 Tilanteenlukutaito

Mielenterveyden johtamisessa tarvittavaa osaamista tukee kyky ennakoida, havaita ja tul-
kita tilanteita seka olla herkka tydyhteison seka tyontekijan sanattomille viesteille. Tassakin
kokonaisuudessa korostui esihenkilon lasnéolo, silla tilanteisiin on haastavaa puuttua jalki-
kateen ja samoin mitdan ei huomaa, jos ei itse havainnoi. Esihenkilon kyky havaita tyonte-
kijdiden hyvinvointia sanattoman viestinnan avulla onkin keskeinen: havaittiin, etta sellai-
sissa tyOyhteistissa on psykologisesti turvallisempi tydymparisto, joissa esihenkild pystyi
puuttumaan epakohtiin ja tilanteisiin havainnoimalla tydyhteison ilmapiiria ja huomaamaan
muutoksen tydntekijan voinnissa sanattoman viestinnan avulla. (Jansson & Gunnarsson
2018, 594; Porter ym. 2019, 326). Kun esihenkild osasi lukea tilanteita, myds mahdollisuus
tukea tyontekijaa lisaantyi, kun tilanteista, asioista ja olemuksesta tultiin tietoiseksi nope-
ammin (Mattila-Holappa 2018, 3; Dimoff & Kelloway 2019a). Tyokyvyn varhainen tukemi-
nen voi ennaltaehkaista sairauspoissaololle jaamista, kun tukemiseen lahdetaan tilannetta
seuraamalla riittdvan aikaisessa vaiheessa (Rissanen ym. 2021, 21). Jokaisen tyontekijan
yksildllinen seuranta, tarpeen mukaan vaikka paivittain, oli hyvinvointia edistavaa ja vaatii

esihenkildlta tilannealykkyytta ja arviointikykya (Jansson & Gunnarsson 2018, 594).

Mielenterveys-, paihde- ja riippuvuusosaaminen on keskeisessa roolissa tilanteenlukutai-
dossa — usein tyontekijan heikentynyt tydsuoritus tai muuttunut olemus oli havaittavissa hy-
vissa ajoin, jolloin on mahdollista ennakoida. Tilanteenlukutaitoa edistikin ymmarrys mie-
lenterveys-, paihde- ja riippuvuusongelmien ja ilmididen sisélldista, niiden vaikutuksista
seka yleisistd varomerkeista ja esimerkiksi niiden aiheuttamasta voimakkaasta stigmasta.
Esihenkilon tulisi olla tietoinen mielenterveyden ja hyvinvoinnin vaikutuksesta tyéntekijan
tydssa suoriutumiseen ja tatd kautta vaikutuksesta kokonaisorganisaation tulokseen (Mat-
tila-Holappa 2018, 3-4; Shannon 2020, 56.) Tassa korostuikin olemassa olevan tiedon ja-
lostaminen ja merkitys mielenterveyden- seka paihde- ja riippuvuushaittojen ymmarryk-
sesta: niin Pietila ym. (2021) kuin Simojoki (2020) toivat esiin, kuinka esimerkiksi riittavan

aikaisella tunnistamisella ja puuttumisella pystyttaisiin ehkdisemaan riippuvuuksien
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aiheuttamia ongelmia tydyhteisdissd. Kun tunnistaminen ja puuttuminen tapahtui mieluum-
min liian aikaisin, oli tilanteelle enemman tehtéavissa kuin puututtaessa sitten, kun sairaus-

poissaoloja oli jo kertynyt ja ongelma oli saanut yliotteen.

Niinp& ennakoinnilla katsottiin olevan keskeinen merkitys johtamisosaamisessa: esimer-
kiksi runsaasti muuttuva tydelama ja muutokset vaikuttivat mielenterveyteen, jolloin on tar-
keda ennakoida tulossa olevia muutoksia. (Rautavara ym. 2023, 23). Useassa julkaisussa
todettiin reagoinnin tyontekijan tilanteeseen tapahtuvan vasta, kun sairauspoissaoloja oli jo
ollut tai ongelma oli muutoin pitkalla. Tilannetta ei siis ole osattu lukea ja ennakointi oli ollut
puutteellista. Mielenterveyden johtamisessa riittavalla ennakoinnilla pystyttiin esimerkiksi
Van Heesin ym (2022) mukaan edistamaan tyontekijan tydssa pysymistd myds yleisissa
mielenterveyden hairidissa. Nayttaytyi, kuinka riittavan aikaisilla tydn keventamisen toimilla
olisi positiivisia vaikutusta sairauspoissaolojen ehkaisyssa (Mattila-Holappa 2018, 3). Paro-
nenkin ym. (2023) toivat esiin nakdkulmaa, jossa usein ongelmiin puututaan vasta liian myo-

haan, jolloin ennakoinnilla saataisiin parempaa tulosta aikaan.

Niinp& esihenkilon osaamisessa keskeisté on kyeta tukemaan tyontekijaa taman kulloises-
sakin tilanteessa ja tarvittaessa mukauttamaan tdmén tyotaakkaa tilanteelle sopivalla ta-
valla jo hyvin ennakoiden (Jansson & Gunnarsson 2018, 594). Ervastin ym. (2022, 19-21)
seka Mattila-Holapan (2018, 4) mukaan esihenkildlla usein oli tieto tyontekijan tyon sisal-
I6std, jolloin hyvin tilannetta luettaessa tyota pystyttaisiin muokkaamaan jo hyvissa ajoin
ennen pidempaa sairauspoissaolokierrettd. Esihenkilon tulisi tunnistaa oman tyéskentely-
ymparistonsa sosiaaliset sekd psyykkiset kuormitustekijat ja ottaa huomioon, kuinka esi-
merkiksi jatkuva kiire sekd huonosti organisoitu tyo voivat rasittaa kutakin yksiléa (Mattila-
Holappa 2018, 15).

7.3.3 Johtamisen taidot

Kohtaamisosaamisen ja tilanteenlukutaidon lisaksi keskeisena kokonaisuutena oli joukko
ominaisuuksia, jotka kuuluvat johtamisen taitoihin. Mielenterveyden johtamisen edellytta-
maa hyvaa johtamisosaamista olivat kirjallisuuskatsauksen tulosten mukaan esihenkilon
kyky johtaa tiimi&&n esimerkillisesti, nayttaa suuntaa omalla toiminnallaan, positiivisuudella,
oikeudenmukaisuudella sekéa tukemalla tyontekijad. Lamminen ym. (2022, 134) kiteyttivat
taman kokonaisuuden oivallisesti moniulotteiseksi osaamiseksi, jota esihenkildlta edellyte-
taan. Lahes kaikissa julkaisuissa mainittiinkin, kuinka esihenkilon osaamisella oli keskeinen
merkitys mielenterveyden johtamiselle ja néin tyohyvinvoinnille: esimerkiksi Kuroda ja Ya-
mamoto (2018), Kim ym. (2018) seka Arensman ym. (2023) kuvasivat esihenkilén osaami-
sen vaikuttavan suoraan koko tyoyhteistn stressitekijoihin, tyén organisointiin seka tuotta-

vuuteen. Tyoyhteison luottaessa esihenkilon osaamiseen seka taman kykyyn hallita
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johtamaansa kokonaisuutta loi tama rauhallista ilmapiiria tydyhteis66n sekd mahdollisti

tyontekijdn autonomiaa paremmin, kuin epaluotettava esihenkild.

On selvaa, etta erilaiset persoonallisuustekijat vaikuttavat jokaisen johtamisosaamisen ke-
hittymiseen seka jo olemassa oleviin piirteisiin, kuten juuri empatiakykyyn seka tilanteiden
hallintaan. Talléin oman itsensa kehittdminen esihenkilona on tarkeda esimerkiksi vuoro-
vaikutusosaamisen muodossa. Oman tydyhteisénsa yhteenkuuluvuuden edistdminen, tii-
mihengen luominen seka positiivinen asenne ovat mielenterveytta edistavia johtamisen kei-
noja, jotka ovat osa tarkeaa johtamisosaamista ja joita olisi hyvéa osata hallita ja harjoitella
(Hammer ym. 2024.) Kirjallisuuskatsauksen tuloksissa selkeasti nayttaytyivat hyvan esi-
henkildn persoonan piirteet, kuten empaattisuus, lamminhenkisyys, avoimuus ennakkoluu-
lottomuus ja auttamishalu, jotka heijastuvat suoraan esihenkilon helposti lahestyttavyyteen
ja tyontekijan mahdollisuuteen uskaltaa tukeutua esihenkiléén hankalan tilanteen tullessa
eteen. Tyontekijan kokemus esihenkilosta oli keskeinen: osoittaako esihenkild empatiaa,
kuinka vuorovaikutus taman kanssa vaikuttaa omaan hyvinvointiin (Kuroda & Yamamoto
2018; Kalargyrou ym. 2022, 621.)

Johtamisessa esimerkin nayttaminen tydyhteisolle oli tarke&déa kaikessa toiminnassa, mutta
etenkin omasta hyvinvoinnista huolehtimisessa: tyontekijat saavat mallin hyvinvoivasta ja
tyonimua kokevasta esihenkilosta, joka pitdd huolta itsestdéan hoitamalla omaa jaksamis-
taan itselleen sopivalla tavalla, esimerkiksi elaen terveellisesti ja likkuen (Hammer ym.
2024; Wu ym. 2021; 929). Tarkeaa onkin omasta psyykkisesta hyvinvoinnista huolehtimi-
nen ja oman hyvinvoinnin yllapitdminen, silla esihenkild voi itsekin kuormittua henkisesti
hoitaessaan tyontekijdiden asioita ja tdiden uudelleen jarjestelyja. Todettiin, kuinka stres-
saantunut ja ahdistunut esihenkil6 todennakdisesti suhtautui ennakkoluuloisesti mielenter-
veyden hairidista karsiviin tyontekijoihin (Born ym. 2022; Kalargyrou ym. 2022, 607; Martin
ym. 2017, 453).

Johtamisosaamisessa erityisesti tukevan, voimaannuttavan ja oikeudenmukaisen johtajuu-
den merkitys korostui: esihenkilon tulisi pystya tukemaan tyontekijdd selvidmaan taman
tyosta erilaisin keinoin. Tukevaa johtajuutta voi olla esimerkiksi tilanneéalykkyys, tyontekijan
sensitiivinen kohtaaminen, tuen antaminen, ongelmanratkaisukyky ja oikeisiin toiminteisiin
ohjaaminen (Jansson & Gunnarsson 2018, 594; Kim ym. 2018; Born ym. 2022; Rautavara
ym. 2023, 9) Seka oikeudenmukaisella, ettéd voimaannuttavalla johtamisella oli yhteys va-
hentyneisiin sairauspoissaoloihin ja tata kautta myds kohonneeseen hyvinvointiin (Kim ym.
2018; Kuroda & Yamamoto 2018; Ervasti ym. 2022, 34). Hyvét johtamistaidot omaava esi-
henkild kykenee valjastamaan jokaisen tyontekijan potentiaalin juuri oikeaan kayttdon or-

ganisaatiossa hyvan tuottavuuden edistamiseksi sekd& laadukkaan tyo6jdljen aikaan
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saamiseksi. Tama edellytti esihenkildltd kykya osallistavaan, oivalluttavaan ja avoimeen

vuorovaikutukseen ja viestintaan tydyhteisonsa kanssa (Rautavara ym. 2023, 9.)

Esihenkildn johtamistaitoihin kuului my6s taysi ymmarrys omien toimien vaikutuksesta, joh-
tamastaan alueesta seka hyvinvoivan tydyhteison suhteesta yksikon talouteen: hyvinvoin-
nin edistaminen tydyhteistéssa vahensi kokonaisuudessaan kuluja, yllapiti tyontekijdiden
tuottavuutta, vaikutti positiivisesti sairauspoissaoloihin vahentaen niitd seké vahensi tyoky-
vyttdmyyttd. Tyonantajalle on siis huomattavan paljon taloudellisempaa pitaa huolta ole-
massa olevien tyontekijéiden hyvinvoinnista verrattuna uusien tyontekijoiden rekrytointi- ja
perehdytyskuluihin. (Jansson & Gunnarsson 2018, 587; Ervasti ym. 2022, 36; Kalargyrou
ym. 2022, 604; Rissanen ym. 2021, 22.) Oli my6s keskeista, etta esihenkilé huolehtii tyon-
tekijan yksityisyydesté kaikissa tydsuhteen vaiheissa, myos silloin kun tyontekija oli esimer-
kiksi palaamassa takaisin tydhon sairauspoissaololta (Martin ym. 2017, 456; Mattila-Ho-
lappa 2018, 18).

7.4 Jatkotutkimuksen, kehittdmisen ja kouluttamisen tarpeet tydelaman mielenter-

veyden johtamisen tukemiselle tulevaisuudessa

Neljantena ja viimeisena tutkimuskysymyksena oli "Mitka ovat jatkotutkimuksen, kehittami-
sen ja kouluttamisen tarpeet tydelaman mielenterveyden johtamisen tukemiselle tulevai-
suudessa?”. Lopullisia paaluokkia olivat kohtaamisosaaminen, stigmakasityksen murtami-
nen ja johtamisen taidot. Kuviossa 5 on esitetty tutkimuskysymyksen sisallonanalyysin luo-

kittelua.
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Kuvio 5. Neljannen tutkimuskysymyksen luokittelu.
7.4.1 Mielenterveystaitojen kehittaminen
Kehittamisen ja kouluttamisen tarpeista keskeisena nayttaytyi mielenterveystaitojen kehit-

taminen. Mielenterveystaidot sisaltavat tdssa koonnissa mielenterveysosaamisen, joka si-
saltdad tiedon mielenterveyden hairidista seka paihde- ja riippuvuustekijoista. Se sisaltaa
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kyvyn ymmartaa niihin liittyvia olosuhteita, tunnistaa varomerkkeja seké huolehtia omasta
jaksamisesta ja omien tunteiden reflektoinnista. Kaytannon tasolla kyseessé on teoria- ja
kaytannon tiedon kokonaisuus, joiden avulla esihenkild pystyy parhaiten sisdistaméaan il-
miota: han tarvitsee kéasitetietoutta mielenterveyden hairidistd seka tietoa menettelyta-
voista. Kasitetietous auttaa erilaisten mielenterveyden hdirididen tunnistamisessa, ja sel-
ventamaan, miten ne tydolosuhteissa ilmenevat. Menettelytietous taas viittasi tydskentelyn
prosessien ymmartamiseen, joilla voi tukea tyontekijoitd ongelmien ilmetessa. Teoriaosaa-

misen myota ymmarrys kaytannosta lisaantyi. (Kalargyrou ym. 2022, 607.)

Esihenkilon oli tarkead ymmartaa ilmion taakse, mutta myos tunnistaa tyontekijasta nakyvia
varomerkkeja, joiden perusteella voitiin havaita esimerkiksi heikentynyt tyésuoriutuminen
tai muu tavallisuudesta poikkeava kaytts tyontekijassa. Ennakoinnin merkitysta ei voitu tas-
sakaan kohtaa korostaa lilkaa ja vain oppimalla tuntemaan omat tyontekijat seka naiden
tavat tydskennelld, voitiin parhaiten huomata tilanteet ja muutokset arjessa. (Mattila-Ho-
lappa 2018, 3; van Hees 2022, Rautavara ym. 2023, 23; Hammer ym. 2024). Tydntekijoihin
tutustuminen mahdollistuu runsaan vuorovaikutuksen ja lasnaolon kautta tyéyhteisén kes-

kuudessa.

Kuten mainittiin, esihenkildille tulee eteen tilanteita tytssaan, joita ei pysty ennakoimaan
etukéteen ja jotka voivat aiheuttaa voimakastakin stressia: téllainen tilanne voi olla juuri
aiemmin kuvattu kriisi, esimerkiksi tyontekijan henkinen romahtaminen tyopaivan aikana.
Tallainen kohtaamistilanne on henkisesti kuormittava ja voikin vieda tunnetilaa esihenkilon
ihon alle jarkyttaen myds hanté. Naissa tilanteissa on tarke&é pystya kasittelemaan omia
tunteitaan ja hallita toimintakeinot, joita hyddyntaa. Esihenkil® tarvitsee tukeakseen tydnte-
kijad kriisinhallintataitoja seka ongelmanratkaisukykyd, joiden avulla hén pystyy reagoi-
maan tyontekijan akkindiseen, kriisiytyneeseen tilanteeseen oikein ja sensitiivisesti. Han
tarvitsee ymmarrysta toiminnasta kriisi- ja ongelmatilanteesta seka keinoja ohjata tyonteki-

joité tilanteen tullessa. (Wu ym. 2021; Born ym. 2022.)

Tarkeana tekijana on esihenkilén omasta jaksamisesta huolehtiminen, sekd ymmartaminen
miksi jaksamisesta tulee huolehtia. Molemmat osaamisen alueet ovat keskeiset mielenter-
veysosaamisessa ja esihenkilotydssa, joita tulisi kehittéda ja johon tarvittaisiin lisdkoulutusta.
Aiemman tutkimuskysymyksen I6ydoksenakin todettiin, kuinka omasta hyvinvoinnista huo-
lehtiminen on tarkea osa mielenterveysosaamista: esihenkilon tulee johtaa omalla esimer-
killa&dn kaikkea toimintaa, esimerkiksi mielenterveyshankkeiden kayttoon ottamista ja pitaa
huolta itsestéaén ollakseen uskottava jalkauttaessaan erilaisia menetelmia tydyhteisdihin.
Esihenkilon kokema stressi heijastuu herkasti tydyhteis6on. (Martin ym. 2017, 455; Devo-
nish 2017, 168; Born ym. 2022.)
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7.4.2 Stigmakasityksen murtaminen

Kuten jo aiempien tutkimuskysymysten tuloksissa todettiin, mielenterveys-, paihde- ja riip-
puvuustekijat aiheuttavat voimakasta stigmaa niin kansallisesti kuin kansainvélisesti, ja ta-
man murtaminen olisi erittdain keskeinen kehityksen kohta. Tyontekijat eivat aina uskalla
tuoda ilmi omia mielenterveyden haasteitaan, tydstressiaén, paihdeongelmia tai muitakaan
mieleen liittyvid haasteita tyonantajalle leimautumisen pelossa, jonka he uskovat vaikutta-
van heidan myohempéaéan urakehitykseensa. Tasta esimerkkina Shannon (2020, 55) kayt-
taéd julkaisussaan sellaisista tyontekijoista termié supersankari, jotka eivat halua nayttaa
heikolta esihenkilon silmissd, vaan he pitavat omana tietonaan heikentyneen psyykkisen
tilansa. Usein esihenkil6illakin on negatiivinen kasitys naistéa teemoista, ellei heilla itsellaan
ole joko omakohtaista kokemusta esimerkiksi l&hipiirinsa kautta. Kun kokonaisvaltaisesti
tultaisiin tietoiseksi tasta luulosta ja tehdaan esimerkiksi tybuupumuksen syntymista ja vai-
kutuksia ndkyvéksi ja kokemuksista puhutaan enemman, voi stigma vahentya tata kautta
(Dimoff & Kelloway 2019b).

Aiemmissakin tuloksissa kasiteltiin, kuinka tietous itsessdan vahentaa stigmaa ja kuinka
henkild, jolla on aiempi kokemus olemassa, suhtautuu luonnostaan ennakkoluulottomam-
min, kuin sellainen kenelle tilanne on taysin uusi (Kalargyrou ym. 2022, 604). Nyt nayttaytyi
erityisesti, kuinka esihenkilét kokivat haasteelliseksi rekrytoida tyontekijaa, mikali talla on
tiedossa oleva mielenterveys-, paihde- tai riippuvuusongelma, silla ajateltiin, ettd automaat-
tisesti tallainen tyontekijd aiheuttaa organisaatiolle kustannuksia sairauspoissaolojen
kautta. (Martin ym. 2017,454; Dimoff & Kellowayn 2019b; Porter ym. 2019, 326-328; Wu
ym. 2021, 930; Kalargyrou ym. 2022, 607; Hammer ym. 2024.)

Yhteiskunnallisestikin on edelleen vallalla ajatus, kuinka mielenterveys-, paihde- ja riippu-
vuushairidista karsivat ihmiset ovat niin sanotusti kakkosluokan kansalaisia ja luonteeltaan
heikkoja tai vajaamielisid (Devonish 2017, 163). Eri kulttuureilla oli myds merkitys kasityk-
siin mielenterveydesta (Kim ym. 2018; Ervasti ym. 2022, 27; Kalargyrou ym. 2022, 604).
Yleisesti katsottuna tarvittaisiin kansallisesti, mutta myds organisaatiotasolla mielenterveys-
tiedon lisddmista kokonaisvaltaisesti yhteiskuntaan sekéa organisaatioihin, ihan strategiata-
solle asti sek& avoimuutta naista tekijoista (Dimoff & Kelloway 2019a; Rautavara ym. 2023,
10). Porter ym. (2019, 333) tuovatkin esiin, kuinka tulevaisuudessa tarvittaisiin mielenter-
veysystavallisia tyopaikkoja, joissa jokainen pystyisi avoimesti kertomaan mielenterveyden
haasteista, kuten kokemastaan stressista tai pahemmasta héairiosta ilman pelkoa leimautu-
misesta. My0s Rissanen ym. (2021, 22) sivuavat kuinka tydnantajat yleisesti tarvitsisivat
lisaa tietoa ja kokemusta sellaisten tyontekijdiden palkkaamisesta, joilla on olemassa oleva

mielenterveyden hdirid. Useassa julkaisussa mainittiinkin, kuinka tiedon lisdantyminen
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vahensi stigmaa merkittavasti ja lisasi ymmarrysta esihenkildiden kesken (Kalargyrou ym.
2022, 607; Arensman ym. 2023, 2)

7.4.3 Johtamisen kaytanteet

Kirjallisuuskatsauksen tuloksista nayttaytyi usea tekija, jotka sijoittuivat johtamisen kaytan-
teet -otsikon alle. Naitd kaytanteitd ovat kyky tukea tyOntekijaé, ottaa asioita puheeksi ja
ratkaista ongelmia, yleiset vuorovaikutustaidot, kohtaamisosaaminen seka lainsdadannén

tunteminen ja tietosuojasta huolehtiminen.

Tarkeaa olivat yhtenaiset kaytanteet mielenterveyden johtamisessa organisaatiossa jokai-
sella organisaatiotasolla lahtien HR-yksikosta, ylimmaéasta johdosta keskijohtoon ja aina I&-
hiesihenkildihin asti: erilaisiin hankkeisiin osallistuminen, mukana oleminen ja esimerkin
nayttaminen tydntekijdille on arvokasta ja tarkeaa ja vaatii tukevaa yhteisty6ta (Blake 2022;
Ervasti ym. 2022, 30; Lamminen ym. 2022, 135; Hoosain ym. 2023, 9). Kaikkien tasojen
tulisi olla vuoropuhelussa keskenéaén ja yhtenaisena rintamana jalkauttaa mielenterveyden
johtamisen toimia osana organisaation strategiatyotd seka kehittaa ja jakaa yhteista ym-
marrysta yli hallintorajojen (Martin ym. 2017,456; Lamminen ym. 2022, 144; Irvine & Suter
2023). Organisaatioissa tulisi korostaa lapindkyvyytta ja ottaa kayttdon erilaisia toimintaoh-
jeita, jotka ovat helposti kaikkien saatavilla (Pietila 2021, 18)

Selkeita hyotyja kirjallisuuskatsauksen tulosten mukaan oli ymmartaa tydyhteison oivallut-
tamisen, oikeudenmukaisuuden seka voimaannuttamisen merkitys. Esihenkil6lta vaaditaan
yleistd johtamisosaamista, kohtaamisosaamista, tilanteenlukutaitoa seka kykya nayttaa esi-
merkkia tydntekijdille. Esihenkilén kuuluu pystya puuttumaan tilanteisiin sekad ottamaan asi-
oita puheeksi silloinkin, kun aihe on vaikea ja ratkaisemaan seké tydyhteisdon seka itse
tyohon liittyvid ongelmia parantaakseen tydhyvinvointia. (Kuroda & Yamamoto 2018, : Kim
ym. 2018, ; Blake ym. 2022, ; Lamminen ym. 2022, 134; Born ym. 2022, ; Hammer ym.
2024.) Toimintaa on kyettdva muuttamaan tilanteeseen sopivaksi, joka haastaa itsessaan
osaamista, viestintaa seka myos sidosryhmien vélista tydskentelya — mielenterveyden joh-
taminen voidaankin ajatella olevan kuin jatkuvaa muutosjohtamista, joka vaatii toteuttajal-
taan runsaasti mukautumiskykya ja taitoa vaikuttaa viestintdan seka yleiseen asenteeseen
(Lamminen ym. 2022, 134, 136).

Esihenkilon seka tyontekijan keskinaiselld suhteella on vaikutus hyvinvointiin sekd psyko-
logisesti turvallisen tydympaériston yllapitamiseen, jonka ymmartaminen on esihenkildlle aa-
rimmaisen tarkeaa (Rissanen ym. 2021, 23). Esihenkil6ita tulisi valmentaa tdman ymmar-
tamiseen ja korostaa edelleen esimerkilla johtamisen merkitysté. Huonoilla johtamistaidoilla

ja vuorovaikutuksella esihenkild voi jopa heikentdd tydyhteisbnsa hyvinvointia seka
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aiheuttaa omalla toiminnallaan sairauspoissaoloja, joka heikentda seka kokonaisyhteison
hyvinvointia etta organisaation tulosta (Kuroda & Yamamoto 2018; Shannon 2020, 56).
Nama tekijat kuvautuivat kehityskohteena, esimerkiksi puutteellinen ja vahainen viestinta
yhdistyy siihen, kuinka tyontekijat jadvat pimentoon monesta asiasta, kuten kaytdssa ole-
vista mielenterveyden edistamisen interventioista, kun niita ei markkinoida tarpeeksi (Lam-

minen ym. 2022, 141).
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8 Pohdinta

8.1 Tulosten tarkastelu

Taman opinnaytetyon tavoitteena oli tuottaa LAB-ammattikorkeakoulun hyvinvointiyksikélle
koulutuksen ja TKI-tyon tueksi tietoa tutkimuskysymyksien maarittAmasté aiheesta. Kirjalli-
suuskatsauksen tarkoituksena oli selvittdd, millainen on mielenterveyden johtamisen seka
mielenterveys-, paihde-, ja riippuvuusosaamisen tila tydelaman johtamisessa, millaisia me-
netelmia ja kaytantéja mielenterveyden johtamisen sek& mielenterveys-, paihde- ja riippu-
vuusosaamisen tueksi on kehitetty ja millaista johtamisosaamista mielenterveyden johtami-
nen edellyttdd. Lisdksi selvitettiin, mita viela pitaisi kehittaa tulevaisuudessa. Tassa kirjalli-
suuskatsauksessa kaikkiin tutkimuskysymyksiin saatiin vastaukset. Mukana katsauksessa
oli julkaisuja 11 eri maasta, jolloin tulos muotoutui kansainvaliseksi mielenterveyden johta-
misen ja osaamisen tilasta seka kehityskohteista. Taulukossa 5 on esitetty katsauksen jul-
kaisujen jakaantuminen maantieteellisesti eri maittain. Taméan perusteella voidaan huo-

mata, kuinka tietoa l6ytyi lahes jokaisesta maanosasta, Eteld-Amerikkaa lukuun ottamatta.

Julkaisut Maa Julkaisut

Suomi 9 Barbados 1
Ruotsi 2 Irlanti 1
Iso-Britannia 3 Alankomaat 1
Australia 1 Saksa 1
Yhdysvallat 3 Etelad-Korea 1
Kanada 2 Etela-Afrikka 1
Japani 1 Useampi maa 1

Taulukko 5. Kirjallisuuskatsauksen aineiston jakautuminen maailmassa.

Jokaiseen tutkimuskysymykseen I6ytyi aineistosta runsaasti vastauksia: pelkistettyja ilmai-
suja kaikista tutkimuskysymyksista l6ytyi yhteensd noin 240 kappaletta, joista jalostettiin
ensin alaluokat ja lopulta paaluokat. Tarkastelemalla maara ja jokaista tutkimuskysymyksen
kohdalla esiteltyd kuviota (Kuvio 2, 3, 4, 5) seka tuloksia voidaan todeta, ettei kirjallisuus-
katsauksen aineistosta saatu informaatio jaanyt ohueksi (Tuomi ja Sarajarvi 2018; Elo ym.
2022, 18).
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Tuloksia tarkastelemalla huomattiin paljon yhtenevaisyyksia tietoperustaan verraten. Mie-
lenterveyden johtamisen seka mielenterveys-, paihde- ja riippuvuusosaamisen tila tydela-
massa kuvautui sellaiseksi, kuin tietoperustassa jo kuvattiin: mielenterveyteen liittyvat teki-
jat aiheuttivat osaamisen ja koulutuksen puuttumisen vuoksi epavarmuutta ja selkeimpana
teemana tuloksissa nousikin tarve osaamisen kehittdmiselle kokonaisuutena. Liséksi néihin
tekijoihin liittyvat ennakkoluulot ja asenteet tunnistettiin ja naihin palattiin lahes jokaisessa
kirjallisuuskatsaukseen valitussa aineistossa. Stigman yleisyys ja siihen viittaaminen toistui
tasaisesti ja ilmeni hyvin selked tarve stigman vahentamiselle tulevaisuudessa. Esimerkiksi
Devonish (2017, 163) toi esiin, kuinka edelleen ajatellaan mielenterveyden haasteiden ole-
van pddasiassa heikommassa asemassa olevien ongelma seka kotimaassa Rissanen ym.
(2021, 26) kuvasivat, kuinka etenkin teollisuusalalla merkittava osuus tutkimukseen vastan-
neista esihenkildista ajatteli naiden tekijoiden olleen itseaiheutettuja. Strand ym. (2023) jul-
kaisussa stigman vahentamisesta tuotiin esiin tatd samaa nakokulmaa ja tarkoitus onkin
lisata esimerkiksi kohtaavien alojen koulutusta stigman vahentamiselle, jota tietoperustassa

kasiteltiin.

Yllattavana tekijana tuli esiin, kuinka usein mainittiin organisaatioissa yhtenaisten linjojen
puuttuminen mielenterveyden johtamisen toteuttamiselle: useassa organisaatiossa vas-
tuussa oli HR-yksikkd, vaikka itse mielenterveyden johtamisen toimia toteuttivatkin etulin-
jassa lahiesihenkilot tydyhteisdjensd kanssa. Mainittiin, kuinka ylimman johdon osallistumi-
nen ja yhtendiset linjat olisivat tarkeat, jotta toiminteita ja interventioita voitaisiin johtaa esi-
merkill& ja tehokkaasti saaden aikaan todellista vaikuttavuutta. (Shannon 2020; Blake ym.
2022; Lamminen ym. 2022, 141; van Hees ym. 2022, 7; Hoosain ym. 2023, 11.) TAman
merkitys oli keskeinen, sill& juuri esimerkilla johtaminen ja ylimman johdon mukana olemi-
nen tunnistettiin myos tietoperustassa ja kuinka vaikuttavinta mielenterveyden johtami-
sessa on juuri, kun koko organisaatiolla olisi yhteiset kaytanteet ja sama suunta mielenter-
veyden johtamisessa (Mieli ry 2024; Vorma ym. 2020, 35; Laitinen ym. 2021, 1827). Juuri
l&hiesihenkildlle oma yksikkd, tydyhteiso ja tyon kdytanteet olivat 1&hes aina tutuimmat ver-
rattuna ylimpaén johtoon ja naiden lisdksi esihenkildlla oli myos ajankohtaisin tieto henki-
|6stdnsa osaamisesta ja hyvinvoinnista, jota tulisi hyodyntaa kaikessa toiminnan suunnitte-
lussa. Tdmé&n valossa olisi keskeista ottaa tiimien lahiesihenkilét mukaan paatosten teke-
miseen, eika jattad ylimman johdon ja HR-tiimin paatettavaksi kaikkea, silla esihenkil6 to-
denndékoisesti tietda ja osaa ohjata parhaiten siihen suuntaan, millainen interventio palvelisi
juuri kyseistad ymparistdd parhaiten. (Gayed ym. 2018, 2; Shannon 2020, 54-55; Hoosain
ym. 2023, 10.)

Tyontekijan tukeminen toteutui seka kirjallisuuskatsauksen tulosten, etta tietoperustan mu-

kaan samankaltaisesti ja hyvin, joka ei tuonut suuria yllatyksid: kirjallisuuskatsauksen
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aineistosta |6ytyi monia interventioita, joita organisaatioissa oli jo kaytdssa. Todettiin kui-
tenkin, etta niita voitaisiin tarjota viela aktiivisemmin. Kansainvalisesti kaytossa oli tyonteki-
jan avustusohjelmia tyopaikoilla, joita hytdynnettiin vaihtelevasti. Suomessa taas oli var-
haisen puuttumisen malleja, tyoterveysyhteisty6ta seka erilaisia tyén muokkauksen keinoja
ja toiminteita ohjaavat erilaiset lait, kuten ty6turvallisuuslaki. Tietoperustassa mielenkiintoi-
sena huomiona esiin tuli, kuinka esimerkiksi tybuupumus ja masennus sekoittuvat saman
sairauslomakoodin alle hyvin usein, joka hankaloittaa itsessdén oikeanlaisten interventioi-
den kayttoa tyoelaméassa (Hartikainen ym. 2021, 89). Toisaalta tietosuoja- ja lainsaadanto-
kysymykset ovat keskeiset, silla esimerkiksi Hollannissa van Heesin ym. (2022) mukaan
lainsda&danto on hyvin tiukka, eivatka esihenkilt saa missaan tilanteessa edes kysya tyon-
tekijaltd taman terveydentilaan liittyvista aiheista, joka haastaa etenkin niissa tilanteissa, jos

tyontekija ei itse ole avoin omista asioistaan.

Esihenkilotyota tukemaan oli kehitetty useita erilaisia interventioita ja koulutuksia, joiden
siséltd ja hyddynnettavyys olisivat oikeanlaisella jalostuksella oivalliset erilaisten organisaa-
tioiden kayttdon, tallaisia koulutuksia ei tullut esiin tietoperustan kokoamisvaiheessa. Nai-
den osalta jaa nahtavaksi, kuinka monta koulutuskokonaisuutta ylipdataan jalkautuu kan-
sainvalisesti hyddynnettavaksi todellisuudessa. Esimerkiksi MENTUPP-interventiokokonai-
suus olisi hyddynnettavissa monenlaiseen kontekstiin (Arensman ym. 2023). Niilla saavu-
tettaisiin hyvaa vaikuttavuutta, jonka vuoksi olisikin tarkeaa saada niita osaksi tyoelamaa —
etenkin tietoa lisdavia eri organisaatio ja tyontekijatason koulutusohjelmia, joiden kehityk-
sessa olisi oikeaa kohderyhmaa mukana, kuten Blake ym. (2022) sekd Lamminen ym.
(2022) korostivat. Olisi tarpeellista kehittaa koulutusrakenteita vastaamaan nykyisia tydela-
man tarpeita, seka etenkin niita tekijoita, joita esihenkilot kokevat haastavaksi, kuten mie-
lenterveyslukutaito ja tiedon lisdaminen erilaisista mielenterveys-, paihde- ja riippuvuuste-
kijoista.

Tuloksista kavi ilmi, kuinka tietoperustassa esiin tulleet ominaisuudet hyvaa mielenterveytta
tukevalle johtamiselle olivat hyvin toisiaan vastaavat kirjallisuuskatsauksen tuloksissa, eika
tassé osiossa tullut juuri yllatyksia. Esihenkilolta edellytetaan hyvia kohtaamistaitoja, tilan-
teenlukutaitoa seka erilaisia johtamisen taitoja, joiden avulla tydntekijan tukeminen helpot-
tuu. Kohtaamistaidoilla, empaattisella l1ahestymistavalla seka oikeudenmukaisuudella saa-
vutettiin seka tietoperustan, etta kirjallisuuskatsauksen tulosten mukaan psykologisesti tur-
vallista mielen hyvinvointia edistavaa tydilmapiirida. Tulosten havainnot vahvistivat aiemman
kasityksen, kuinka etenkin kohtaamistaidot, tilanteenlukutaito seka erilaiset johtamisen tai-
dot ovat ominaisuuksia, joita mielen hyvinvoinnin edistdmiseksi esihenkildltd vaaditaan.
Naiden puuttuessa ja johtamisen ollessa heikkoa tyéyhteison ja yksittaisen yksilon stressi-

tekijat lisdantyivat, joka kertoo esihenkilbtydn ja lasnaolon merkityksesta. (Hakanen 2011,
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42; Martin ym. 2017, 455; Viitala & Jylha 2019, 228; Shannon 2020, 57; Wu ym. 2021; van
Hees ym. 2022, 7; Kalargyrou ym. 2022, 604; Vanska 2022,39.)

Paastya neljanteen tutkimuskysymykseen oli jo oikeastaan selvaa, mitka olivat kehittami-
sen ja kouluttamisen tarpeet tulevaisuuden mielenterveyden johtamisen tukemiselle: mie-
lenterveyslukutaitoa tulee lisata, stigmakasityksid murtaa seka kehittdd johtamisessa vuo-
rovaikutustaitoja seké osaamista. Nama nayttaytyivat selkeasti ensimmaisesta tutkimusky-
symyksesta lahtien ja tietoperustassakin sivuttiin etenkin stigman, seké oivalluttavan, oi-
keudenmukaisen ja empaattisen kohtaamisen merkitysté johtamisessa. Nama eivéat Mattila-
Holapan (2018, 18) mukaan vaadi mitdan taikatemppuja onnistuakseen, vaan esihenkildlta
aitoa kiinnostusta tyontekijaa kohtaan sekd arvostavaa, ennakkoluulotonta asennetta.
Nama samat tekijat nayttaytyivat etenkin Vorman ym. (2020), Strandin ym. (2023) seka
Markkulan ym. (2023) kuidenkin laatimissa suosituksissa, jotka mydétailevat kansallista mie-

lenterveysstrategiaa 2020—-2030.
8.2 Eettisyys ja luotettavuus

Kuvaileva kirjallisuuskatsauksen tekeminen eettisia periaatteita noudattaen on mahdollista
alusta saakka: tekijan on koko prosessin ajan huolehdittava laadun arvioinnista, tydskente-
lyn lapinékyvyydesta ja kokonaisuuden luotettavuudesta, seké olla kriittinen omille [&hto-
kohdilleen ja toimia rehellisesti (Vilkka 2023, 80; Tuomi & Sarajarvi 2018, 111). Kirjallisuus-
katsauksen tekemisen jokaisessa vaiheessa noudatettiin niin n&itd nakokulmia, kuin hyvia
tieteellisia kaytantéja Tutkimuseettisen neuvottelukunnan HTK-ohjeen (Keiski ym. 2023) ja
Arenen (2019) Ammattikorkeakoulujen opinnaytetdiden eettisten suositusten mukaan,
joissa kummassakin korostetaan eettisen kestavyyden ja rehellisyyden ndkdkulmia. Eetti-
syyden ja luotettavuuden lahtokohdat otettiin huomioon heti tutkimusprosessin alusta
saakka, silla jo kirjallisuuskatsauksen tietoperustaan ja menetelmiin valitut teemat vaikutta-
vat lopullisen kirjallisuuskatsauksen eettisyyden ja luotettavuuden rakentumiseen: etenkin
silloin, jos lahdettaisiin ohjaamaan tutkimuksen suuntaa (Kangasniemi ym. 2013, 297-298).
Kirjallisuuskatsausta tehdessé palattiin useasti tihan nakokulmaan ja kysymykseen: kasit-
telenko kirjoittajana ja tutkijana aihealuetta varmasti puolueettomasti. Puolueettomuutta hy-
vin tuki, ettei tekijalla itsellaan ollut vahvaa ennakkokasitysté tutkittavasta aiheesta. Kirjalli-
suuskatsausta tehdessa pyrittiin tiiviisti pysymaan vuoropuhelussa aineistosta nousseiden
tekijoiden kanssa ja parhaan mukaan yritettiin valttd&a ohjautumista, jossa onnistuttiin hyvin.
Tilannetta, jossa tutkija lahtee olettamaan tutkimuksensa suuntaa, kutsutaan holistiseksi
harhaluuloksi. (Kankkunen & Vehvildainen-Julkunen 2017, 197.)

Kirjallisuuskatsauksen tekemisen eettisyytta puoltavat, ettei kirjallisuuskatsauksen tekemi-

seen tarvittu tutkimuslupaa, siiné ei kasitelty kenenk&én henkilttietoja eika siihen liittynyt
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ulkopuolisille henkildille uhkaa. Kirjallisuuskatsauksen prosessi haastoi ainoastaan tekijaa
itsedan, muttei aiheuttanut eettista taakkaa. Koko prosessin ajan kaytettiin luotettavaa ja
ajantasaista lahdekirjallisuutta, johon viitattiin hyvien tieteellisten viittauskaytantéjen mu-
kaan, eika kirjallisuuskatsauksessa esitetty toisen henkilon kirjoittamaa kirjallisuuskatsauk-

sen tekijan omana nakemyksena. (Tuomi & Sarajarvi 2018, 109-116; Keiski ym. 2023.)
Luotettavuuden arviointi

Kankkusen ja Vehvildinen-Julkusen (2017, 197) mukaan on menetelmakirjallisuus koh-
taista, kuinka laadullisen tutkimuksen luotettavuutta voidaan mitata. Arviointia voidaan so-
veltaa niin maarallisen tutkimuksen reliabiliteettiin ja validiteettiin kuin muihinkin arviointi-
menetelmiin. Reliabiliteetilla tarkoitetaan johdonmukaisuutta ja luotettavuutta kaikissa kat-
sauksen vaiheissa. Validiteetilla tarkoitetaan patevyytta seka hyddynnettavyytta. Tuomi ja
Sarajarvi (2018, 122) esittavat, ettei laadulliselle tutkimukselle ole olemassa yksiselitteisia
laadun arviointikriteereja. Téahan kirjallisuuskatsaukseen kuitenkin sovellettiin laadullisen
tutkimuksen luotettavuuden kriteereitd, joita ohjasivat seké reliabiliteetti, etta validiteetti,
mutta myo6s uskottavuuden, siirrettévyyden, riippuvuuden ja vahvistettavuuden nakdkulmat.
Uskottavuuden osalta tulosten tuli olla esitetty selke&sti, jotta lukija voi ymmart&aa analyysin
eri vaiheet seka tutkimuksen rajoitukset ja vahvuudet. Téllainen esitystapa mahdollistaa
analyysiprosessin ja tulosten validiteetin arvioinnin ja naihin tekijoihin kirjallisuuskatsauksen
tekemisessé keskityttiin. Tekijan maarittamat kategoriat ja luokitukset kuvaavat uskottavuu-
den nakokulmasta, kuinka hyvin ne kattavat tutkimusaineiston. Tarke& luotettavuuteen liit-
tyva kysymys on aineiston ja tulosten valinen suhde, mika tarkoittaa, etta tekijan on avattava
analyysimenetelmat tarkasti lapinakyvyytta korostaen. Tassa kirjallisuuskatsauksessa tata
toteutettiin kuvioin ja taulukoin seka sanallistaen ty6stamisen vaiheita. Siirrettéavyydella vii-
tataan siihen, kuinka hyvin tutkimuksen tulokset voidaan soveltaa toisiin konteksteihin tai
tutkimusymparistéihin. Siirrettavyyden varmistamiseksi on olennaista kuvata tutkimuskon-
teksti tarkasti. (Kankkunen & Vehvilainen-Julkunen 2017, 197; Vilkka 2023, 74). Tassa kir-
jallisuuskatsauksessa jokaisessa tydstdn vaiheessa ajateltiin laadukasta, tutkimuseettista,
uskottavaa ja kestavaa lopputulosta. Jatkuvasti pidettiin mielessa, kuinka koko katsauksen
tulosten tulisi olla hyddynnettavissa, koko katsauksen olla uskottava sek& sovellettavissa
moneen eri kontekstiin. Kirjallisuuskatsauksessa tavoiteltiin hyddynnettavyyttéa koulutuksen

ja TKI-tyon tueksi ja tama tavoite saavutettiin.

Kuten jo mainittiin, kirjallisuuskatsauksen lapinakyvyytta ja toistettavuutta tukevat kirjalli-
suuskatsauksen aineistohausta, valituista aineistoista, etta sisallonanalyysista koostetut
taulukot tulosten raportoinnin tueksi, joiden tarkoituksena oli havainnollistaa, kuinka kirjalli-

suuskatsauksen tekija paasi saatuun lopputulokseen (Taulukot 3,4, Kuviot 2,3,4,5, Liite 1).
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Lapinakyva prosessin raportointi ja taulukointi on tarkeaa tukemaan lopputuloksen luotetta-
vuutta, uskottavuutta, siirrettavyytta seka toistettavuutta, ja avaa kokonaisprosessin toteu-
tusta lukijalle paremmin, kuin pelkka kirjallinen loppuraportti. (Kankkunen & Vehvildinen-
Julkunen 2017, 197-199; Elo ym. 2023, 223-224.) Kirjallisuuskatsausta tehdessa panos-
tettiin helposti luettavaan tekstiin, seka erilaisten taulukoiden helppolukuisuuteen ja ymmar-
rettéavyyteen lukijaystavallisyyden takaamiseksi. Tekstia luetutettiinkin pitkin Kirjoittamisen
prosessia ulkopuolisilla, jotta varmistettiin kokonaisuuden ymmarrettavyys myds sellaisen

silmin, jolla ei ole tietoa kirjallisuuskatsauksen tekemisesta tai tutkittavasta aiheesta.

Luotettavuuden ja lapinakyvan prosessin takaamiseksi oli tarkeaa pilkkoa kirjallisuuskat-
sauksen toteutusta pienempiin osioihin, aikatauluttaa tyostaminen realistisesti sekéa tehda
riittdvasti ja tarkasti muistiinpanoja tydstamisen eri vaiheissa: talldin voitiin palata useiden
paivienkin jalkeen tekemisen aarelle ja ymmarrettiin, mitéa on oltu tekemassa edellisella ker-
ralla. (Tuomi & Sarajarvi 2018, 79,105). Kirjallisuuskatsauksen prosessi tehtiin itsendisesti,
joka haastoi tarkastelemaan omaa toimintaa ja tuotettua tekstia kriittisesti jokaisessa vai-
heessa. Yksin tydstamisessa oli riski, silla tekijan arvot, osaaminen ja ennakkokasitys ai-
heesta saattavat ohjata tutkimuksen muotoutumista. Yksin tutkiessa ja asioita pohtiessa
muodostui vain yhden henkilon nakemys aiheesta ja se tulee kirjoitettua auki juuri niin, kuin
tekija itse asian ymmartaa. Esimerkiksi kolmen erillisen henkilén tekeméa tutkimus taysin
samasta aiheesta saattaa erota lopputulokseltaan: vaikka tulokset olisivatkin samansuun-
taiset, voi kirjoitusprosessi ja aiheen ymmartaminen muokata lopputulosta suuresti tekijan
itsenséd mukaan. Vilkan (2021, 157) sekd Kangasniemen ym. (2013, 298) mukaan namé
tekijat voivat muodostua riskiksi tutkimuksen luotettavuudelle. Kuten aiemmin jo mainittiin,
tassa kirjallisuuskatsauksessa tekija ei tuntenut tutkittavaa nakokulmaa entuudestaan,
vaikka mielenterveyteen liittyva nayttdon perustuva tieto olikin tuttua. Kirjallisuuskatsauksen
tekijan ennakkokasitys ei vaikuttanut tutkimuksen ohjautumiseen, silla aihetta lahestyttiin
taysin avoimin ja ennakkoluulottomin asentein alusta saakka tiedostaen eettiset l&htékoh-
dat tutkimuksen tekoon ja kriittisesti koko prosessia ja omaa toimintaa arvioiden. Rehelli-
sesti ja suunnitelmallisesti toteutettu tutkimus, jossa tiedostetaan oma lahtokohta tutkimusta

tehdessa, on hyvien tutkimuskaytantdjen mukainen (Arene 2019).

Kirjallisuuskatsauksen luotettavuuteen vaikuttavana asiana voidaan pitaa tekijan kielitaidon
vaikutusta saatuun lopputulokseen, silla aineistossa oli paljon englanninkielisia julkaisuja.
On mahdollista, ettéd paremmin englantia osaava tekija olisi saanut viela enemman irti ai-
neistosta, kuin mita itse sain. Katsauksen luotettavuuteen voi vaikuttaa myds tehty aineis-
tohaku, silla hakutuloksia oli huomattavan paljon ja hakusanoilla 16ytyi paljon ulkopuolelle
jaavaa kirjallisuutta. On mahdollista, ettei kaikkia aineistoksi sopivia julkaisuja tunnistettu ja

hakulauseke on saattanut olla riittdmaton Ioytamaan kaikkia olennaisia julkaisuja.
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Kokonaisuudessaan kirjallisuuskatsaus on niin hyvin ja tarkasti tehty, kuin oli kirjallisuus-

katsauksen tekijan koulutuksen, osaamisen ja arvojen puolesta mahdollista.
8.3 Johtopaatokset ja kehittamisehdotukset

Kirjallisuuskatsauksen johtop&&toksené voidaan todeta mielenterveyden johtamisen seké
mielenterveys-, paihde- ja rippuvuusosaamisen vaativan toteuttajaltaan monenlaisten ko-
konaisuuksien hallintaa. Naméa vaativat tuekseen ymmarrysta ilmioista itsestaan, jota voi
saada kouluttamalla itsedan seka jalkauttamalla oppimaansa muille ja suhtautumalla avoi-
min ennakkoluulottomin mielin kohtaamiinsa tilanteisiin. Mielenterveyden johtaminen vaa-
tilkin perehtymista aiheen aarelle ja saatavilla on erilaisia tydkaluja tiedon lisaamiseksi ja
ymmarryksen rakentamiseksi. Kuten alussa mainittiin, on Sitran julkaisemissa megatren-
deissa 2023 tunnistettu mielenterveyden heikentymisen tekijat kansainvélisena haasteena,
eika tilanteelle ole ndkyvissa helpotusta lahivuosina (Dufva & Rekola 2023). Onkin selvaa,
kuinka tulevaisuudessa tulisi panostaa mielenterveysosaamisen, stigman vahentamisen
sekd kohtaamisosaamisen koulutuksiin. Lisdksi huomiota tulee keskittaa tiedolla johtami-
sen merkitykseen, silla kuten tietoperustassa ja tuloksissa todettiin, on naiden teemojen
aarella tiedolla ja sen jalostamisella kaytantdoon keskeinen merkitys (Vorma ym. 2020, 19;
Laitinen ym. 2021; Paronen 2023, 4-5; Rautavara ym. 2023.)

Tiedon jalostamiseksi ja lisddmiseksi koulutus on keskitssa. Dimoff ja Kelloway (2019a)
ovat kiteyttaneet hyvin, ettd onnistuakseen hyvan koulutuksen on tarjottava koulutettavalle
perustietoa aivan ruohonjuuritasolta lahtien, jotta taman ymmarrys aiheesta lisdéntyisi. Ta-
man jalkeen on pyrittdva vahentamaan ennakkoluuloja ja asenteita liittyen koulutettavaan
aiheeseen, tassa tapauksessa mielenterveys- sekad paihde- ja riippuvuusaiheisiin ja kol-
mantena luotava itseluottamusta ja uskoa siihen, etta koulutettava pystyy omassa ymparis-
tossaan jo olemassa olevilla taidoilla oppimaansa hyédyntamaan. Naiden oppien hyodyn-
taminen mielenterveyden johtamisen kehittamistydssa ja koulutuksia pohdittaessa on kes-
keista, silla ilman ymmarrysté aiheesta on hankala opettaa toimintaohjeita tai vahentéé en-

nakkoluuloja, kuten kirjallisuuskatsauksen tuloksissakin useassa kohdin todettiin.

Haasteeksi muodostuu kuitenkin, kuinka lisata kiinnostusta mielenterveyden johtamisen ke-
hittdamiselle. Gayed ym. (2018) tuovatkin esiin juuri kiinnostuksen ndkékulmaa: vaikka kou-
lutusta naista tekijoista olisi tarjolla, kiinnostaako organisaatioita ja esihenkilgita lahtea ot-
tamaan selvaa naiden tekijéiden kohtaamisesta tydelamaan ja haluaako henkild itse vahen-
td& ennakkoluulojaan, koetaanko tallainen koulutus turhaksi. Myos Porter ym. (2019, 326)
kuvasivat tutkimuksessaan, kuinka jokaisen henkilon omat kokemukset mielenterveyden

haasteista riippuvat heidan aiemmista kokemuksistaan: mikali |&hipiirissd on ollut
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mielenterveyden hairiditd, ymmarrystd on enemman kuin sellaisella, joka ei ole ollut teke-
misissa esimerkiksi kaksisuuntaista mielialahairiota sairastavan kanssa, jolloin ennakkoluu-
lojen muokkaaminen voi olla haastavaa ja jopa mahdotonta. Naiden tekijdiden osalta vaa-
ditaan viela paljon kehitysty6ta, jotta saataisiin kaikki tahot ymmartamaan aiheen keskei-

syys tulevaisuuden tydelamalle ja hyvinvoinnille tyossa.

Niin koulutuksen, kuin kaiken mielenterveyden edistdmistydn osalta koko organisaatiolla
tulisi olla tahtotila lahte& kehittam&an yhteisia kaytantoja ja naita tekijoita tulisi liittd& osaksi
kaikkien alojen koulutuksia. Kohtaavien alojen koulutuskokonaisuuksia koskien aihetta on
jo nostettu esiin, muta ajatusta tulisi jalostaa koskemaan kaikkia aloja (Markkula ym. 2023).
Kuten Shannon (2020) sekd Lamminenkin ym. (2022) julkaisuissaan toteavat, ylin johto ja
HR-yksikko eivat tapaa yksittaisia tyontekijoita valttamatta koskaan, kun taas lahiesihenkil®
tapaa paivittdin. Taman vuoksi keskeisin kaytdnndn osaaminen tulisi olla ajantasaista eri-
tyisesti lahiesihenkil6illa ja tuen jalkautua katkottomasti ylhaaltd alaspain organisaa-
tiopuussa. Siispa organisaatioissa tarvittaisiin yhtenaiset suuntaviivat, joita jokainen jokai-
sella organisaation tasolla osaa noudattaa omassa tydssaan ja tuo nakyvaksi esimerkilla
muille tydntekijoille ja tydyhteisdille. Naihin tulisi panostaa mielenterveyden johtamisen stra-
tegiaa suunnitellessa seké toteuttaessa, kuten esimerkiksi Ervasti ym. (2022, 30) suositta-
vat julkaisussaan. Mielenterveyden johtamisessa on vield paljon kehitettavaa niin johtami-
sessa, kuin yhteiskunnallisestikin léhtien aina kasitteiden tdsmentéamisesta seka useisiin

erilaisiin rakenteisiin sopivien mallien rakentamisesta.

Suositeltavaa olisikin mielenterveyden johtamisen ja edistamisen koulutuksen sisallyttami-
nen osaksi jokaisen esihenkilon alkuperehdytysta esihenkilétydhon ryhdyttaessa ja osaa-
mista tulisi paivittaa saanndllisesti. Etenkin hyvinvointialueiden esihenkil6t voisivat hyotya
yhtendisestd mielenterveyden johtamisen koulutusohjelmasta, jollainen kuuluisi pakol-
liseksi osaksi esihenkiloperehdytysta esimerkiksi tAman koeajan sisalla. Talldin sitouduttai-
siin saamaan tietoa ja tydkaluja tuleviin haasteisiin, joita esihenkilotytssa voi tulla vastaan.
Lahes kaikissa kirjallisuuskatsauksen aineiston menetelmatutkimuksissa korostettiin ym-
marryksen lisaantymista myos interventioiden ja koulutusten kdaymisen jalkeisen seuranta-
ajan jalkeenkin ja koulutuksia pidettiin hyodyllisina ymmarryksen rakentamisessa (Dimoff &
Kelloway 2019a; Arensman ym. 2023; Paronen ym. 2023). Tallaisen koulutusohjelman tai
interventiokokonaisuuden jalkauttamisen my6ta tarvittaisiin vaikuttavuustutkimusta: kuinka
koulutusohjelma on koettu, millaista vaikuttavuutta se on saanut aikaan seka parantaako
koulutus esihenkildiden mielenterveyslukutaitoa, parantaako mielenterveyden johtamisen
kasitteen tuntemusta seka edistadko tallainen koulutus hyvinvointia tydyhteistssa ja vahen-

tyyko sairauspoissaolojen maara.
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Voidaan todeta kirjallisuuskatsauksessa saadun vastaukset jokaiseen méaaritettyyn tutki-
muskysymykseen, tutkimuskysymysten vastaukset myotailivat ja toistivatkin toisiaan, joka
oli osin odotusten mukaista. Kirjallisuuskatsauksen tuloksia pystytdan hyddyntamaan tule-
vaisuudessa eri alojen johtamiskoulutuksia kehitettdessa seka organisaatioissa kehittamis-
tyon tukena, kun tiedetaan paremmin, millaisia haasteita kansainvélisestikin mielentervey-

den johtamisessa on.

8.4 Jatkotutkimusaiheet

Kirjallisuuskatsaus toi esiin useita jatkotutkimuksen aiheita tulevaisuuteen. Ensin&kin niin
mielenterveysosaamisen kuin mielenterveyden johtamisen kasitetta tulisi tarkentaa, jotta
saataisiin yhtenevainen kaikkien ymmarrettavissa oleva kokonaisuus niiden perimmaisesta
tarkoituksesta. Aivan kuten Paronen ym. (2023) julkaisussaan toi esiin, ettei kumpikaan ka-
site ollut vain yhdella ainoalla tavalla ymmarrettava, vaan vastaus riippui henkilosta, kenelta
kysyttiin. Termi "mielenterveyden johtaminen” saatettiin ymmartaa kuuluvan vain kunnan
sosiaalipalveluille kuuluvaksi osa-alueeksi. Tupala ym. (2023, 88) toivat esiin ylipaataan
mielenterveysteemojen yksinkertaistamista ja arkistamista tydelama- ja arkikielessa, jonka
vaikuttavuutta voisi myds tutkia. Kirjallisuuskatsauksen tietoperustaan mielenterveyden joh-
tamisen termin avaamista varten |6ytyi vain hyvin vahan sopivaa Kirjallisuutta, joka itses-
saan kertoo termin olevan uusi. Tasta nakokulmasta lahestyttaessa hyddyttaisi niin tyonte-

kija, kuin johtotason ymmarryksen selvittdminen ja tiedon yhtenaistaminen.

Kirjallisuuskatsauksen tulosten perusteella on tutkittu paljon sitéa, miten esihenkil6t voisivat
tukea mielenterveyden hairidista karsivia tyontekijoita, mutta tutkimustietoa puuttuu siita,
miten esihenkilot mieltdvat oman osaamisensa suhteessa tyontekijan kokemukseen mie-
lenterveyden johtamisen kokemuksesta. Jatkotutkimusta tarvittaisiin myos, kuinka koko or-
ganisaatiopuun kattava mielenterveyden johtamisen strategian yhtenaisyys, koulutusra-
kenne seka selkeys vaikuttaisivat kokonaisuudessaan organisaatioiden tydyhteistjen hy-
vinvointiin ja sairauslomaprosentteihin. Tutkimusta tarvittaisiin myds esihenkildiden omasta
henkisestda kuormittumisesta liittyen heidan kokemaansa epavarmuuteen ja puuttuvaan
osaamiseensa mielenterveyden hairi6itd kohdattaessa verrattuna tilanteeseen, kun tydka-
luja on saatu ja alettu tydelamassa hyddyntamaan, silla esihenkilon esimerkillinen toiminta
jaitsesta huolehtiminen koettiin tarkeéksi kokonaisuutena. (Martin ym. 2017, 455; Devonish
2017, 168; Born ym. 2022.)

Julkaisuissa on selkeasti nayttaytynyt tarve stigman vahentamiseen yhteiskunnallisella ta-
solla, ja tulisikin tulevaisuudessa selvittaa, miten tydntekijat kokevat mielenterveyden joh-
tamisen toteutuvan organisaatioissa, mita he sitd varten kaipaisivat ja onko stigma esimer-

kiksi kansallisen mielenterveysstrategian myota yhtddn halvennyt tydelamasta. Stigman
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vahentamiseen liittyvia tekijoita kasitellaan Strandin ym. (2023) julkaisussa stigman vahen-
tamisestd, seka lahes jokaisessa julkaisussa kirjallisuuskatsauksen tuloksissa, joista esi-
merkkina Devonish (2017), Rissanen ym. (2021), Kalargyrou (2022) seka Tupala (2023)
toivat kaikki esiin, kuinka eri kulttuurit ja ammattialat suhtautuvat eri tavalla mielenterveys-,

paihde- ja riippuvuusteemoihin.

Tarvitaan my06s jatkojalostusta, kuinka organisaatioissa saataisiin mielenterveyden johta-
mista osaksi jokaista toiminnetta ja arkea, ettei se jaisi vain esimerkiksi HR-yksikon vas-
tuulle. Témé& on ehdottomasti sellainen aihealue, jota tulee tutkia tulevaisuudessa ja seurata
vaikuttavuutta: voitaisiin tutkia, millaisia kokemuksia eri organisaatiotasoilla mielentervey-
den johtamisen jalkauttamisesta on ja millaista tukea siihen tarvitaan. Samoin vaikutta-
vuutta voitaisiin arvioida niin, kuinka kokonaisvaltaisesti mielenterveyden johtamista esi-
merkillisesti kaikilla organisaatiotasoilla toteuttava organisaatio tutkimuksessa vertautuu
sellaiseen, jossa kaytanteet ovat viela levallaan. Esimerkiksi Hammer ym. (2024) toi tata
nakokulmaa jatkotutkimusaiheissaan. Tallaisesta koonnista saataisiin mielenkiintoista da-
taa tulevaisuuden kehitystybhon niin pienista, keskisuurista kuin suuristakin organisaa-

tioista ja kaikista ammattiryhmista ja naita tulisi tutkia kansainvalisesti.
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Implementation and a
evaluation of a multi-level
mental health promotion
intervention for the work-
place (MENTUPP): study
protocol for a cluster ran-
domised controlled trial.
Useampi osallistujamaa.
Manuaalinen hakutulos

Blake, H., ym. 2022 Man-
aging Minds at Work: of
a Digital Line Manager
Training Program.
Iso-Britannia.

Born, M., Kiillenberg, J.,
Drews, A., Bossmann,
U., Zwack, J., Glindel, H
& Schweitzer, J. 2022.

Liite 1. Kirjallisuuskatsauksen aineisto

Asetelma ja tarkoitus

MENTUPP-hankkeessa
kehitettiin mielenter-
veytta tukevia interventi-
oita ty6elamaan raken-
nus-, ICT- seka sosiaali-
ja terveysalalla pieniin ja
keskisuuriin yrityksiin.

Tutkimuksen tarkoituk-
sena oli kuvata Mana-
ging Minds at Work — di-
gikoulutusohjelman ke-
hittamista ja suunnittelua
ennen sen toteutetta-
vuustestausta.

Tarkoituksena oli selvit-
taa, edistaako ongel-
manratkaisukykya tu-
keva kahdeksasta

Lahestymistavan kuvaus

Pilottitutkimus, jossa yhdek-

sasta valtiosta hankittiin 2—
3 pienyritystd mukaan tutki-
mukseen, jossa tarkasteltiin
mielenterveytta tukevien in-
terventioiden kayttéon otta-
mista.

Interventio kehitettiin tiukan
suunnitteluprosessin myota,
joka perustui yhteistybhon
perustuvaan osallistavaan
suunnittelu malliin ja kaytta-
jalahtdiseen toteutukseen
tapausesimerkkien avulla.

Prospektiivinen yhden ryh-
méan tutkimus, osallistujia oli
neljasta saksalaisesta sai-
raalasta. Osallistujia

Keskeiset havainnot

Ennen hanketta tunnistet-
tiin, ettei kaytdssa ollut
soveltuvia menetelmia
tyoelamaéan tukemaan
mielenterveyden haas-
teita. Hankkeen mydta ke-
hitettiin kahdeksan portai-
nen ohjelma, jota pysty-
taan jatkossa hyodynta-
maan organisaatioissa
mielenterveyden edista-
misen tukena.

Managing Minds at Work-
digikoulutusohjelman
avulla esihenkil6t oppivat
ymmartamaan ja ehkaise-
maan stressin ja mielen-
terveyden haasteita tyo-
elaméssa. Tunnistettiin
mydnteisia vaikutuksia
esihenkildiden asenteissa
ja kayttaytymisessa mie-
lenterveyden ehkaisemi-
sessd ja tybhyvinvoinnin
edistamiseen liittyvissa ti-
lanteissa.

Osallistujien stressinhal-
linta ja kokemus selviyty-
misesta hankalissa ongel-
matilanteissa tuntui

Jatkotutkimus- ja kehitta-
misehdotukset

Jatkossa tarvittaisiin tutki-
muksia interventioiden
kayttdmisesta tydela-
massa.

Jatkossa on tutkittava pe-
rusteellisesti koulutusohjel-
man toteutettavuutta esi-
henkildiden kanssa erilai-
sissa olosuhteissa, tutkia
kuinka ohjelmasta saatai-
siin mahdollisimman teho-
kas ja tutkia kuinka inter-
ventiosta saadaan hyodyn-
nettava kaikille toimialoille
ja integroida osaksi organi-
saatioiden toimintaa jo kay-
tossa olevien toiminteiden
rinnalle.

Vastaavaa tutkimusta tulisi
tehda laajemmalla otan-
nalla muidenkin ammat-
tialojen osalta seké myos
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The effects of a dilemma
management training
program on mental
health: a prospective
study with mid-level ex-
secutives in hospitals.
Saksa.

Devonish, D. 2017. Man-
agers’ perceptions of
mental illness in Barba-
dian workplaces: an ex-
ploratory study. Barba-
dos.

Asetelma ja tarkoitus

moduulista koostuva val-
mennus- ja koulutusoh-
jelma esihenkildiden
mielenterveytta, johta-
misosaamista ja stres-
sinhallintaa.

Tutkimuksessa selvitet-
tiin miten Barbadosin yk-
sityisen ja julkisen sekto-
rin esihenkilot maaritte-
levat ja ndkevat mielen-
terveyden ja mielenter-
veyden hairiot tyoela-
massa. Tutkittiin myo6s
mitk& ovat esihenkildi-
den kasitykset ja koke-
mukset mielenterveys-
ongelmista karsivista
henkildista tybelamassa
seka millaista tukea ja
resursseja tarvittaisiin
esihenkildiden autta-
miseksi yksityisissa ja
julkisella sektorilla

Lahestymistavan kuvaus

tavoitettiin 230, joista varsi-
naiseen tutkimukseen osal-
listui noin 60 henkil6a.
Osallistujat suorittivat kah-
deksan portaisen valmen-
nus- ja koulutusohjelman,
osa jatti ohjelman kesken.

Tuloksia kerattiin kvantitatii-

visesti Uniparkin verkkotyo-
kalun avulla nelja kertaa:

moduulin alkaessa, puoliva-

lissd, sen loppuessa ja kol-
men kuukauden seuranta-
jakson jalkeen.

Laadullinen tutkimus, jossa
haastateltiin Barbadoslais-
ten yksityisten ja julkisten
organisaatioiden esihenki-
|6ita. Haastattelun tulokset
analysoitiin induktiivisena
siséllénanalyysina teemoi-
tellen haastattelussa saatu
aineisto.

Keskeiset havainnot

lisdantyvan koulutusohjel-
man myo6ta. Otos oli kui-
tenkin pieni, jonka vuoksi
ei voida yksiselitteisesti
sanoa ohjelman yksinaan
vaikuttavan eri tekijéiden
helpottumiseen.

Mielenterveyden hairidista
ja mielenterveydesta oli
molemmilla sektoreilla
kohtalainen kuva. Koet-
tiin, kuinka mielentervey-
den teemat aiheuttavat
voimakasta stigmaa, en-
nakkoluuloja ja varautu-
mista tyfelamassa ja
tyontekijan palkkaami-
sessa, jolla on mielenter-
veyden hairid. Esihenkilot
kokivat tarvitsevansa
enemman tyotkaluja ja
koulutusta kohtaamaan ja
tukemaan mielentervey-
den haasteista karsivia
tyontekijoita.

Jatkotutkimus- ja kehitta-
misehdotukset
yksityisella puolella, jotta
nahtaisiin esimerkiksi orga-
nisaation rahoitusraken-
teen vaikutus tuloksiin.

Tulevaisuudessa tulisi tut-
kia niin kvantitatiivisesti
kuin kvalitatiivisesti suu-
remmalla otannalla saman-
laisia teemoja erilaisista or-
ganisaatioista. Etenkin niin
esihenkildiden kuin tyonte-
kijoiden kokemuksia ja ka-
sityksia koetusta stigmasta
tydssa, koetusta mielenter-
veydesta seka sen johtami-
sesta.
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Asetelma ja tarkoitus

Lahestymistavan kuvaus

Keskeiset havainnot

Jatkotutkimus- ja kehitta-

5. Dimoff, J. & Kelloway, K.
2019a. Mental health
problems are manage-
ment problems: Explor-
ing the critical role of
managers in supporting
employee mental health.
Kanada.

0. Dimoff, J. & Kelloway, K.
2019b. Signs of struggle
(SOS): The development
and validation of a be-
havioural mental health
checklist for the work-
place. Kanada.

johtamaan paremmin
mielenterveyden hairi-
Oista karsivia tyonteki-
jOita tybelaméassa.
Julkaisussa kasiteltiin
organisaatioissa ilmene-
via mielenterveyden
haasteita, niiden ilmene-
mista ja kuinka esihenki-
[6ston tulisi niihin suh-
tautua. Julkaisussa esi-
teltiin organisaatioiden
kayttdon koulutusoh-
jelma (MHAT — Mental
health awarnes training):
kolmen tunnin koulutus-
ohjelma, joka sisalsi in-
teraktiivisia osioita seka
kaytannon harjoitteita.
Artikkelissa oli kaksi tut-
kimusta, joista toisessa
kehitettiin esihenkilbille
kayttdon 20 kohtainen
lista mielenterveyden
haasteiden varomerk-
kien tunnistamista var-
ten. Toisessa tutkimuk-
sessa osoitetaan listauk-
sen toimivuus verrattuna
henkilon tekemaan
omaan arvioon ja toisen

MHAT koulutus sisélsi pe-
rustietoa mielenterveyson-
gelmista, tietoa kuinka tun-
nistaa varoitusmerkit ja
kuinka niihin reagoidaan
seké antoi kaytannon taitoja
tyontekijoiden kohtaami-
seen, tukemiseen ja ohjaa-
miseen tydelamassa.

Tutkimuksessa luotiin ensin
uusi menetelma ensimmai-

sessa tutkimuksessa, jonka
toimivuutta testattiin kaytan-
nossa toisella tutkimuksella

MHAT koulutuksen orga-
nisaation esihenkildille
katsottiin tuovan paljon li-
saarvoa ja osaamista esi-
henkildille: esihenkil6t
tunnistivat paremmin mie-
lenterveyden haasteita ja
pystyivat vastaamaan nii-
hin. Koulutuksen vaiku-
tukset pysyivat ylla yli 3kk
koulutusjakson jalkeen ja
esimerkiksi stigmakasitys
vahentyi.

SOS on tyokaluna hyva
suuntaviiva esihenkil6i-
den kayttdon auttamaan
niiden tekijoiden tunnista-
misessa tydntekijasta,
jotka tarvitsevat varhai-
sessa vaiheessa huo-
miota ja puuttumista. Tyo-
kalu auttaa

ohjaamaan esihenkil6ita
tunnistamaan erilaisia
kayttaytymiseen liittyvia
varoitusmerkkeja, joihin

misehdotukset

Artikkelissa el esitetty jat-
kotutkimusaiheita. Mainit-
tiin kuitenkin, kuinka vas-
taavanlainen koulutus tulisi
nivoa osaksi organisaatioi-
den koulutus strategiaa.

Tulevaisuudessa tulisi ke-
hittda SOS tyodkalun lis-
tausta toimivammaksi.
seka kehittda menetelmia,
joita SOS ohjelman kanssa
kaytettaisiin, silla SOS on
vain tydkalu tunnistami-
seen, ei puheeksi ottami-
seen tai ongelman ratkai-
suun.
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Ervasti ym. 2022. Tyoky-
vyn tuen vaikuttavuus -
Tutkimuskatsaus tyoky-
vyn tukitoimien tyokyky-
ja kustannusvaikutuk-
sista. Suomi.

Gayed, A. ym. 2018. A
protocol for the Head-
Coach trial: the develop-
ment and evaluation of
an online mental health
training program for
workplace managers.

Asetelma ja tarkoitus

henkilon tayttamaan
SOS listaukseen.

Katsauksessa tarkoituk-
sena oli tunnistaa yksil6-
, ty6paikka- ja yhteiskun-
tatason tyOkyvyttomyytta
ehkaisevid seka varhai-
sen tyokyvyn tuen toi-
menpiteita ja selvittaa,
kuinka niiden vaikutuk-
sia on mitattu ja mita
niista vaikutuksista tie-
detaan.

HeadCoach on verkossa
toteutettava koulutus
esihenkildille. Tutkimuk-
sen tarkoituksena oli ar-
vioida koulutuksen te-
hokkuutta ja vaikutta-
vuutta mielenterveyden

Lahestymistavan kuvaus

Hanketutkimus, joka on to-
teutettu kirjallisuuskatsauk-
sena. Tutkimusraportissa
on seitseman erilaista lu-
kua, jotka kasittelevat jokai-
nen omaa osa-aluettaan.

Tutkimus toteutettiin 1so-Bri-
tanniassa satunnaistettuna
kontrolloituna tutkimuksena
168 esihenkildlle ja heidan
henkildstolleen. Tutkimuk-
sessa tehtiin alkuarvio ja 4
kk arvio seka lisaksi

Keskeiset havainnot

helposti voi jattdad puuttu-
matta tyontekijan huonon-
tuneen hyvinvoinnin
vuoksi tai koska esihen-
kilo tuntee olonsa epamu-
kavaksi keskustella ilman
tallaista tyokalua.
Kansallisesti on kaytdssa
useita toimenpiteita tyoky-
vyn tukemiseen. Tutki-
muksessa selvisi, kuinka
eri toimenpiteiden vaikut-
tavuus tydkykyyn liitty-
vassa tutkimuksessa pai-
nottui suuremmissa méaa-
rin yksilétason toimenpi-
teisiin ja analyysiin. Onkin
tarkeaa tiedostaa, etta
terveytta ja tyokykya tutki-
taan keskittyen yksiloéon.

HeadCoach koulutus li-
sasi esihenkildiden itse-
luottamusta mielentervey-
den haasteiden tunnista-
miseen. Myds esihenkil6i-
den asenteet muuttuivat
ja mielenterveyslukutaito

Jatkotutkimus- ja kehitta-
misehdotukset

Tulevaisuudessa on tarve
laajentaa kasitysta yksildta-
solta yhteisollisemmalle ta-
solle pohdittaessa mielen-
terveyden haasteisiin vas-
taamista tyokyvyn tukemi-
sessa. Myds itsensa johta-
minen lisdantyy, joka haas-
taa etenkin digitaalisten
alustojen kayttoon otta-
mista ja ndiden kautta toi-
minnan arviointia. Jatkossa
olisi tarkeaa arvioida tyoky-
kyyn liittyvien toimenpitei-
den vaikuttavuutta, ja tar-
kastella kriittisesti, millaisia
vaikutuksia toimintaan
saattaa sisaltya.
Katsauksessa ei esitetty
jatkotutkimuksen tarpeita,
olisi kuitenkin hyva tutkia
jatkossa koulutuksen vai-
kuttavuutta suuremmalla
otannalla erilaisissa organi-
saatioissa.
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10.

Iso-Britannia

Hammer, L B ym. 2024.
A Framework for Protect-
ing and Promoting Em-
ployee Mental Health
through Supervisor Sup-
portive Behaviors.
Yhdysvallat.

Hoosain, M., Mayet-
Hoosain, N. & Plastow. N
A. 2023. Workplace-
Based Interventions for
Mental Health in Africa: A
Scoping Review. Etela-
Afrikka.

Asetelma ja tarkoitus

tukemiseen tyoela-
massa.

Julkaisu, jossa esiteltiin
nakokulmaa esihenkilon
kayttaytymisen vaikutuk-
sesta tyontekijan mielen-
terveyden edistamiseen.

Tutkittiin, millaisia mie-
lenterveytta tukevia in-
terventioita afrikkalai-
sissa organisaatioissa
on kaytossa tyopaikoilla
seka kuinka niita kayte-
taan.

Lahestymistavan kuvaus

esihenkildille valiarvio 6 vii-
kon jalkeen.

Julkaisu oli koostettu ajan-
kohtaisista tutkimuksista
seka artikkeleista.

Tutkimus, jossa kaytiin ma-
nuaalisesti lapi kaikkiaan yli
11 tuhatta artikkelia, joista
varsinaiseen katsaukseen
valittiin 24. Tutkimuksien si-
sallét taulukoitiin Excel-tau-
lukkoon, josta kategorioitiin
tutkimuskysymysten mukai-
set teemat.

Keskeiset havainnot

seka tilanteisiin puuttumi-
nen kehittyivat.
Tunnistettiin kuusi nayt-
t6on perustuvaa mielen-
terveytta tukevaa esihen-
kilon kayttaytymismallia.
Naita olivat emotionaali-
nen tuki, kaytannon tuki,
roolimallina toimiminen,
stigman vahentaminen,
varomerkkinen tunnista-
minen seka varomerkkei-
hin vastaaminen. Nailla
toimilla katsottiin olevan
merkittavia vaikutuksia
tyontekijoiden mielenter-
veyden edistamiselle tyo-
elaméssa ja nama tulisi-
vat liittaé osaksi esihenki-
[6n koulutusta.

Tulokset keskittyivat paa-
asiassa Etela-Afrikan alu-
eelle. Erilaisia interventi-
oita, kuten toimintatera-
piaa, psykoterapiaa seka
muita terapeuttisia inter-
ventioita on paljon kay-
tossé tyopaikan ulkopuo-
lella, muttei varsinaisesti
itse organisaatioissa.

Jatkotutkimus- ja kehitta-
misehdotukset

Tulevaisuudessa tulisi tut-
kia naiden nayttoon perus-
tuvien kayttaytymismallien
vaikutuksia organisaa-
tioissa mielenterveyden
edistdmisen valineena.
My®6s esihenkildiden kou-
luttamisen vaikuttavuutta
naihin teemoihin pohjau-
tuen niin verkkovadlitteisesti
kuin kontaktikoulutuksella.
Tulisi tutkia myds tyéyhtei-
son vertaistuen vaikutusta
mielenterveyden edistami-
sen valineena seka kuinka
arvioidaan koulutustoimien
vaikuttavuutta seka sita,
mitka ovat organisaatiossa
seka koulutusta edistavat,
ettd estavat interventiot.
Tulevaisuudessa aihetta
tulisi tutkia laajemmalla
otannalla, esimerkiksi koko
Afrikan osalta seka myds
heikommin koulutettujen
alojen organisaatioista. Li-
séksi tulisi tutkia pidemman
aikavalin vaikutuksia kayte-
tyistd interventioista, seka
osallistuttaa esihenkildita
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11.

12.

Irvine, A. & Suter, J.
2023. Managing mental
health problems in the
workplace: are small
businesses different?.
Iso-Britannia.

Jansson, I. & Gunnars-
son, B. 2018. Employers’
views of the impact of
mental health problems

Asetelma ja tarkoitus

Tutkittiin Englantilaisten
ja Skotlantilaisten pien-
ja mikroyritysten johta-
jien kokemuksia tyonte-
kijoiden mielenterveyden
haasteiden kohtaami-
sesta ja vaikutuksista
heidan yrityksissaan.

Tutkimuksen tavoitteena
oli tunnistaa ja kategori-
oida tydnantajien koke-
muksia ja kasityksia
mielenterveyden

Lahestymistavan kuvaus

Puolistrukturoitu haastattelu
Englantilaisten ja Skotlanti-
laistan pien- ja mikroyritys-
ten esihenkil6ille Haastat-
telu tehtiin 21 esihenkildlle,
joiden yrityksessa tyésken-
teli alle 50 tydntekijaa. Tu-
lokset analysoitiin temaatti-
sesti.

Fenomenografinen tutkimus
osin puolistrukturoituna ja
osin dialogisena haastatte-
luna. Osallistujia oli kaikki-
aan 12, kaikki olivat Etela-

Keskeiset havainnot

Esihenkilot eivat juuri
osallistu interventioiden
suunnitteluun, eivatka
osallistu niihin. Tyontekijat
kokevat kuitenkin paaasi-
assa kokemukset inter-
ventioiden kaytosta posi-
tiivisina

Tyontekijdiden mielenter-
veyden haasteisiin suh-
tauduttiin avoimesti ja ym
martavaisesti. Kuitenkin
esihenkild saattoi kokea
merkittavaa kuormitusta
jakaessaan poissaolosta
johtuvia ty6étehtavia
eteenpain muille tai itsel-
leen. Pienyrityksissa ta-
loudelliset menetykset
voivat olla suuria poissa-
olojen vuoksi, eika pie-
nelld yrityksella ole suu-
ren yrityksen kaltaisia
mahdollisuuksia tarjota
esimerkiksi HR-palvelui-
den kautta saatavaa tu-
kea.

Tyo6nantajilla oli koke-
musta ja strategioita, mi-
ten toimia mielentervey-
den ongelmista karsivan
tyontekijan kanssa.

Jatkotutkimus- ja kehitta-
misehdotukset

mukaan sidosryhméatyos-
kentelyyn.

Pienyritysten kokemuksia
mielenterveyden haasteista
tulisi tutkia kansainvali-
sesti. Liséksi tulisi tutkia
pienyritysten erityistarpeita
seka ennaltaehkaisevien
etté reagoivien tapojen vai-
kutukseen mielenterveyden
tukemiseen tyopaikalla.

Katsauksessa ei tunnistettu
jatkotutkimuksen aiheita.
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13.

14.

on the ability to work. Ru-
otsi.

Kalargyrou, V. 2022.
Managers’ attitudes to-
ward employees with de-
pression and organiza-
tional citizenship behav-
iors in the hospitality in-
dustry: assessing the
mediating role of person-
ality. Yhdysvallat.

Kim, D., ym. 2018. Link-
ages between empower-
ing leadership and sub-
jective well-being and
work performance via
perceived organizational
and co-worker support.
Etelad-Korea.

Asetelma ja tarkoitus

ongelmien vaikutuksesta
tyontekijan tyokykyyn.

Tutkittiin yhdysvaltalais-
ten hotelli- ja matkai-
lualan esihenkildiden
asennetta kroonista ma-
sennusta sairastaviin
tydntekijoihin ja organi-
saation kansalaiskéayt-
taytymisen tasoihin seka
tutkittiin persoonallisuu-
den vaikutusta johtajien
asenteiden ja johtajien
organisaation kansalais-
kayttaytymisen valisessa
suhteessa.

Tutkimuksen tarkoituk-
sena oli tutkia johtajuu-
den vahvistamisen vai-
kutuksia organisaatiossa
tyontekijoiden koettuun
hyvinvointiin ja sosiaali-
sen tuen valittomia vai-
kutuksia johtajuuden ja
tyontekijoiden

Lahestymistavan kuvaus

Ruotsista. Analyysi suoritet-
tiin fenomenografisesti litte-
roiden.

Kyselytutkimus yhdysvalta-
lasille hotelli- ja matkai-
lualan esihenkildille. Kyse-
lyyn saatiin 309 vastausta,
joista 305 otettiin mukaan
analyysiin. Tulokset analy-
soitiin kayttamalla SPSS
24:n ja SmartPLS 3 ohjel-
mistoja, analyysin rakenne-
malli sisalsi kolme teemaa,
jotka olivat johtajien asen-
teet, yksil6llinen organisaa-
tion kansalaisuuskayttayty-
minen ja kolmantena per-
soonallisuus.
Kyselytutkimus noin 1200
terveydenhuollon organi-
saatiossa tyoskentelevalle
tyontekijalle. Tulokset ana-
lysoitiin kayttdmalla hierark-
kista lineaarista mallin-
nusta.

Keskeiset havainnot

Haastateltavat kuvailivat
useita erilaisia menetel-
mi&, joita kayttivat tyoela-
massa havaitakseen mie-
lenterveyden ongelmien
merkkeja seka kuinka toi-
mivat tyontekijan kanssa.
Seka yksildlliset ettd orga-
nisaation ominaisuudet
ennustivat johtajien asen-
teita masennuksesta kar-
sivia tyontekijoita koh-
taan. Esihenkildiden ko-
kemukset masennuksesta
ja persoonallisuuksista
olivat mallissa vahvoja
ennustajia. Organisaation
ilmapiiri ei vaikuttanut yk-
silétasolla organisaation
kansalaiskayttaytymiseen,
vaan pikemminkin per-
soonallisuus ja asenne.
Voimaannuttava johtami-
nen lisési sosiaalisen tuen
kokemusta tydyhteisdssa.
Tutkimuksen havainnot
paljastivat tyoyhteison tér-
kean roolin ja johtajuuden
vahvistamisen positiiviset
vaikutukset tyontekijoiden
hyvinvoinnin lisaantymi-
seen ja

Jatkotutkimus- ja kehitta-
misehdotukset

Tulevaisuudessa tulisi tut-
kia tyontekijoéiden masen-
nuksen aiheita seka tydyh-
teisbjen asenteita mielen-
terveyden haasteista erilai-
sissa kulttuuriymparis-
toissa.

Tulevaisuudessa tulisi tut-
kia laajemmalla organisaa-
tio ja osallistuja otannalla
myos eri kulttuureista,
kuinka tutkimuksen teemat
nayttaytyvat, silla Etela-Ko-
rean kungfutselaisuus voi
vaikuttaa tutkimuksen tu-
loksiin verrattuna muihin
kulttuureihin.



Nro Julkaisu

15.

16.

Kuroda, S. & Yamamoto,
|. 2018. Good boss, bad
boss, workers’ mental
health and productivity:
Evidence from Japan.
Japani.

Lamminen, S., Vanhala,
M. & Kianto, A. 2022.
Mielenterveyshankkeiden
implementoinnin

Asetelma ja tarkoitus

hyvinvoinnin ja tydsuori-
tuksen valilla.

Tutkimuksen tarkoituk-
sena oli selvittaa, vaikut-
taako esihenkildn osaa-
minen henkiléston hyvin-
vointiin ja tuottavuuteen
seka mikali nain tapah-
tuu, mitka ovat keskeiset
piirteet.

Tutkimuksen tarkoituk-
sena oli selvittaa, miten
tyOpaikoilta l1ahtoisin ole-
vien mielenterveytta

Lahestymistavan kuvaus

Tutkimuksessa aineistona
kaytettiin tyontekijoilta kah-
den vuoden aikana tutki-
muslomakkein kerattya da-
taa, joista selvitettiin tutki-
muskysymyksien mukaiset
asiat.

Laadullinen tutkimus, jossa
aineisto kerattiin puolistruk-
turoituna teemahaastatte-
luna haastattelemalla

Keskeiset havainnot

suorituskykyyn. Havaittiin,
etta tyotoverit olivat yksi
tarkeimmista tyontekijoi-
den sosiaalisista tukimuo-
doista. Lisaksi organisaa-
tion osoittama tuki liséasi
myds tyontekijoiden hy-
vinvointia.

Esihenkildiden johtamis-
seka viestintaosaamisella
on keskeinen merkitys
henkildstén hyvinvoinnille
ja organisaation tuotta-
vuudelle. Merkitys esihen-
kilon ja tyontekijan valilla
oli tutkimuksen mukaan
huomattavasti merkitta-
vampi, kuin tyoyhteison
keskinédinen viestinta.
Heikko johtamis- ja vies-
tintAosaaminen lisasi hen-
kiloston vaihtuvuutta. Eri-
laisilla luonteenpiirteilla ja
ominaisuuksilla katsottiin
olevan vaikutusta, mutta
todettiin keskeisen henki-
I6kemian olevan yleensa
kyseessa.

Tutkimuksessa selvisi,
kuinka organisaation HR-
palveluilla oli avainrooli
mielenterveyttd tukevien

Jatkotutkimus- ja kehitta-
misehdotukset

Jatkossa olisi hyva tutkia
hyvan johtamisen seka eri-
laisten johtamistyylien vai-
kutusta tyontekijéiden hy-
vinvointiin ja tuottavuuteen,
seka naihin liittyvia erityis-
kysymyksia.

Mielenterveyden edistami-
sen keinot laajemmassa
kokonaiskuvassa tarkastel-
tuna niin tyontekijan, kuin
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17.

18.

edistaminen tyopaikoilla
— Sisadisen markkinoinnin
nakokulma.

Martin ym. 2017. How
managers experience sit-
uations involving em-
ployee mental ill-health.
Australia.

Mattila-Holappa, P. ym.
2018. Ty6n muokkauk-
sen keinot, kun mielen-
terveyden hairio vaikut-
taa tyokykyyn. Suomi.

Asetelma ja tarkoitus

tukevien hankkeiden on-
nistumista voitaisiin pa-
rantaa hyoddyntamalla si-
saista markkinointia or-
ganisaatiossa.

Tutkimuksen tarkoituk-
sena oli saada selville
Australialaisten esihen-
kiloiden kokemuksia
mielenterveyden haas-
teiden kohtaamisesta ja
johtamisesta tyoela-
massa.

Tyoterveyslaitoksen
koostama opas avuksi
mielenterveyden hairioi-
den hoitamiseksi tyoela-
massé. Oppaassa

Lahestymistavan kuvaus

kahdeksan organisaation
mielen hyvinvointipalve-
luista vastaavaa HR:n
edustajaa. Aineisto litteroi-
tiin ja teemoiteltiin.

Laadullinen tutkimus ja puo-
listrukturoitu haastattelu 24
australialaiselle esihenki-
I0lle, jotka toimivat padasi-
assa myynnin ja markki-
noinnin alalla.

Oppaassa annetaan ajan-
kohtaista tietoa tydntekijalle
ja esihenkildille erilaisista
tyon muokkauksen kei-
noista mielenterveyden

Keskeiset havainnot

hankkeiden jalkauttami-
sessa kaytantbon. Tama
kutenkin vaatii ylemman
johdon tayden tuen seka
organisaation kaikkien
johtotasojen keskinaisen
vuoropuhelun HR:n
kanssa. Lisaksi sisdisen
markkinoinnin erilaisten
keinojen hyddyntaminen
tuki hyvinvointipalveluiden
jalkauttamista ja auttoi
poistamaan niiden kaytta-
misen esteita.
Haastatteluiden perus-
teella tunnistettiin haas-
teita seka onnistumisia
kohdatessa mielentervey-

den hairioita tyoelamassa.

Todettiin ymmarryksen ja
lisdkoulutuksen merkityk-
sen tarve. Osa haastatel-
tavista koki oman mielen-
terveytensa karsivan
tyontekijoiden mielenter-
veyden haasteiden
kautta.

Ty6n muokkaaminen tu-
lee kysymykseen esimer-
kiksi varhaisen tuen kei-
nona silloin kun tulee
esiin ensimmaisia

Jatkotutkimus- ja kehitta-
misehdotukset
esihenkilon ndkodkulmasta.
Liséksi organisaation vai-
kuttavuuden tarkastelemi-
nen esimerkiksi lyhyttera-
peuttisten interventioiden
kayttamisessa.

Tulevaisuudessa tarvittai-
siin lisada tutkimusta niin
tyontekijoiden kuin esihen-
kildiden kokemuksista psy-
kologisesti turvallisen ym-
paristdn vaikutuksesta mie-
lenterveyteen seka edel-
leen tutkimusta, kuinka
mielenterveyden haastei-
siin pystyttaisiin paremmin
vastaamaan kansainvali-
sella tasolla.

Julkaisu ei tuo esiin jatko-
tutkimuksen tai kehittami-
sen kohteita.
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19.

Paronen ym. 2024. Mieli-
teko-ohjelman toimenpi-
teiden arviointi. Suomi.

Asetelma ja tarkoitus

annetaan tietoa mielen-
terveyden hairidista ja
niihin liittyvista teemoista
tyoeldméassa.

Mieliteko-ohjelma on
Pohjois-Savossa kayn-
nistynyt 10 vuotinen oh-
jelma, jonka tarkoituk-
sena on edistaa Pohjois-
Savon alueen mielenter-
veytta ja hyvinvointia
seké ennaltaehkaista
paihteiden kayttamista.
Mukana ohjelmassa
ovat 18 Pohjois-Savo-
laista kuntaa, Ita-Suo-
men yliopisto, Savonia-
sekd Humanistinen am-
mattikorkeakoulu. Yh-
tend osana Mieliteko-oh-
jelmaa on mielenter-
veysjohtamisen valmen-
nus esihenkildille.

Lahestymistavan kuvaus

hairioihin liittyen. Oppaassa
kerrotaan seikkaperaisesti
erilaisista vaihtoehdoista ja
esitetdan esimerkkitapauk-
sia.

Mielenterveysjohtamisen
valmennus toteutettiin Sa-
vonia ammattikorkeakoulun
toimeenpanemana, jossa
toteutettiin kysely ennen
valmennusta seka sen jal-
keen kuntien ja kaupunkien
hyvinvointiryhmien seka
valtuustojen jasenille, ylim-
mille virkamiehille, yrittajille
seka jarjestojen edustajille
mielenterveyden johtamisen
teemoista.

Keskeiset havainnot

merkkeja tyontekijan tyo-
kyvyssé, silloin kun tyon-
tekija palaa sairauslo-
malta takaisin tyohon tai
kun esimerkiksi tyd vaih-
tuu lilan suurena koetun
kuormituksen vuoksi.
Tydn muokkaamisen kei-
noja voivat olla tydajan
muutokset, erilaiset eta-
tyojarjestelyt tai tilamuu-
tokset.

Kyselyn my6ta selvisi
mielenterveysjohtamisen
termin epaselvyys vastaa-
jille ja siihen liittyvat eria-
vat nékokulmat. Mielen-
terveysjohtaminen miellet-
tiin sosiaali- ja terveys tai
sivistystoimelle kuuluvaksi
aiheeksi ja paaasiallisesti
ongelmien ratkaise-
miseksi, ei ennaltaehkai-
sevaksi.

Valmennuksen jalkei-
sessa kyselyssa vastauk-
set perustuivat aiempia
enemman ennaltaehkai-
sevaan nakokulmaan,
kuin ongelmien ratkai-
suun.

Jatkotutkimus- ja kehitta-
misehdotukset

Mielenterveysjohtamisen
osalta jatkossa termia tulisi
tasmentaa ja selvittaa mita
sen ymmarretaan tarkoitta-
van. Tulevaisuudessa Vvoi-
taisiin arvioida mielenter-
veyden johtamisen suh-
detta organisaatiokulttuu-
riin ja kuinka sit& voitaisiin
kehittaa.
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21.

22.

Pietila, E., ym. 2021.
TYOELAMA P€LISSA -
Tietoa rahapelihaittojen
tunnistamisesta ja ehkai-

semisesta tyoyhteisossa.

Suomi.

Porter, S., Lexén, A. &
Bejerholm, U. 2019. Em-
ployers’ beliefs,
knowledge and strate-
gies used in providing
support to employees
with mental health prob-
lems. Ruotsi.

Rautavara, E., ym. 2023.
Mielenterveysosaamisen
johtamisen toimintamalli
— kuntien, hyvinvointialu-
eiden ja jarjestojen joh-
dolle ja esihenkilbille
vuorovaikutustyota teke-
vien tydntekijoiden mie-
lenterveysosaamisen

Asetelma ja tarkoitus

Terveyden ja hyvinvoin-
nin laitoksen koostama
tukiaineisto rahapelihait-
tojen tunnistamisen ja
ehkéaisemisen tueksi esi-
henkiloty6hon ja tyohy-
vinvointia tukemaan.

Tutkittiin Ruotsalaisten
tyonantajien uskomuk-
sia, tietoja ja kaytossa
olevia menetelmia tyon-
tekijoiden mielentervey-
den tukemiseen.

Kasikirja on koostettu
osana Mielenterveys-
strategiaa 2020-2030,
Sosiaali- ja osaamiskes-
kus Verson ja Paijat-Ha-
meen hyvinvointialueen
kanssa tukemaan mie-
lenterveysosaamisen
johtamista vuorovaiku-
tusty6ta tekeville

Lahestymistavan kuvaus

Julkaisuun oli koostettu laa-
jasti tietoa ja esimerkkeja
rahapeliongelmien etiologi-
asta ja tytkaluja tyoela-
maan, kuinka rahapelion-
gelma tunnistetaan ja
kuinka hyédynnetaan tyo-
paikan paihdeohjelmaa.

Tutkimus toteutettiin groun-
ded theory-meneltelmalla.
25 esihenkil6a haastateltiin
tutkimusta varten.

Kasikirjassa annetaan tie-
toa mielenterveydesta ja sii-
hen liittyvasta osaamisesta
ja lahestytaan teemaa viisi-
vaiheisen ohjelman avulla.
Ensimmaisessa tunniste-
taan tietotarpeita ja kootaan
tietoa, toisessa maaritetaan
osaamistarpeita, kolman-
nessa kartoitetaan

Keskeiset havainnot

Tukipaketti on hyva ty6-
kalu esihenkilon ja henki-
|6storesurssiyksikon tu-
eksi, lisaa tietoisuutta ja
auttaa tukemaan rahape-
liongelmien puheeksi otta-
mista tyOyhteistssa seka
se selventaa eri tyoyhtei-
sotoimijoiden rooleja seka
vastuita.

TyOnantajat pyrkivat tuke-
maan tyontekijoita mielen-
terveyden haasteissa,
mutta heilld oli vahainen
ymmarrys mielentervey-
den hairitista ja vahan
erilaisia kaytantoja kay-
tossa niin tydhon paluun
tukemisessa kuin muuten-
kin. Mielenterveysluku-
taito oli erityisen puutteel-
linen.

Kasikirja lisaa ja edistaa
mielenterveysosaamista
tyoyhteiséotasolla ja sisal-
taéd useita erilaisia nako-
kulmia, joilla mielenter-
veysosaamista pystytaan
kehittamaan yksilétasolla
ja tunnistamaan mielen-
terveyden haasteita. Toi-
met pystytdan

Jatkotutkimus- ja kehitta-
misehdotukset
Julkaisussa ei esitetty jat-
kotutkimusehdotuksia.

Jatkossa tulisi tutkia lisaa,
kuinka mielenterveyden lu-
kutaitoa voisi lisata tyéhon
palaamiseen liittyvien toi-
mijoiden osalta, joihin lu-
keutuvat myds tyonantajat.

Kasikirjassa keskitytaan
tydyhteison ja yksilén mie-
lenterveysosaamisen vah-
vistamiseen. Jatkossa tu-
lee kiinnittdd huomiota laa-
jempiin kokonaisuuksiin
mielenterveydenjohtamisen
strategiseen toteutukseen
organisaation jokaisella
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23.

24.

vahvistamiseen. Kasi-
kirja. Suomi.

Rissanen, P., Martin, M.
& Jurvansuu, S. 2021.
Henkilostojohtajien asen-
teet ja mielenterveyson-
gelmien vuoksi alentu-
neen tyokyvyn tukemisen
toimenpiteet suomalai-
silla tyopaikoilla. Suomi.

Shannon, A. 2020. Ap-
proaching Mental Health
and Wellbeing in the
Workplace: A Qualitative

Asetelma ja tarkoitus

tyontekijoille. Sen tarkoi-
tus on seka helpottaa
etta sujuvoittaa tyon
kuormittavuutta seka li-
séta tyohyvinvointia.

Tutkimuksessa tarkas-
teltiin esihenkildiden
asenteita ja nakemyksia
tydntekijan mielenter-
veyden haasteista ja
tyokyvyn tukemisesta
sekd molempiin liittyvista
toimenpiteista ja yhteyk-
sista. Esihenkiltt olivat
eri toimialoilta.

Tutkimuksen tarkoituk-
sena oli tarkastella mie-
lenterveytta ja hyvinvoin-
tia aiemman

Lahestymistavan kuvaus

olemassa olevaa osaa-
mista, neljannessa vai-
heessa osaamista kartute-
taan ja vahvistetaan ja vii-
meisessa vaiheessa arvioi-
daan ja seurataan saatuja
hyo6tyja. Menetelméan on tar-
koitus nivoutua arkitydhon
ja edistaa sita.

Tutkimus toteutettiin struk-
turoidulla kyselylomakkeella
300 esihenkildlle eri toimi-
aloilta. Aineisto analysoitiin
SPSS-tilasto-ohjelmalla ja
tulosten yhdistelyssa kay-
tettiin mm. Mann-Whitneyn
U-testia.

Kirjallisuuskatsaus ja kvali-
tatiivinen tutkimus, joka to-
teutettiin puolistrukturoituna
haastatteluna ja

Keskeiset havainnot

sisallyttamaan arkitydhon
ja pitamaan ylla vastai-
suudessa.

Esihenkildiden suhtautu-
minen mielenterveyden
ongelmista karsiviin tyon-
tekijéihin oli paaosin
myonteinen, vaikkakin
osin ajateltiin niiden johta-
van negatiivisiin seurauk-
siin. Usein kaytetyimpia
tyokyvyn tukemisen me-
netelmia olivat erilaiset
joustomahdollisuudet ja
organisointi tyopaikalla.
Na&ita toteutettiin eniten
julkisella sektorilla ja vahi-
ten teollisuuden alalla.
Tarke&na huomion ylei-
semmin ja paremmin suh-
tauduttiin suurissa organi-
saatioissa, kuin pienissa.
Organisaatiossa mielen-
terveyden haasteisiin oli
vastattu hyvélla tavalla ja
kokonaiskuva ol

Jatkotutkimus- ja kehitta-
misehdotukset

tasolla ja sen tulisi olla hal-
linnolliset rajat ylittavaa.

Lisatutkimusta tarvittaisiin
esihenkiléiden asenteista
verrattuna tydkyvyn tuke-
miseen organisaatioissa,
samoin tarvittaisiin lisda
tutkimusta tydhyvinvointia
ja tydkykyéa edistavien toi-
menpiteiden kehittamista
varten tyon muokkaamisen
vaikutteista koettuun tyohy-
vinvointiin, tuloksellisuu-
teen ja tyon tekemisen te-
hokkuuteen eri toimialoilta.

Jatkossa tulisi tutkia pa-
remmin vasta-aloittaneiden
esihenkildiden kokemuksia
mielenterveyden
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Exploration from the Per-
spectives of Line Manag-
ers. Irlanti.

Simojoki, K. 2020. Péih-
teet ja tyOelama —
elamme murrosvaih-
teessa. Suomi.

Tupala, T., ym. 2022.
Tyoelaman mielenter-
veysohjelman vaikutusar-
viointi — Raportti joulukuu
2022. Suomi

Asetelma ja tarkoitus

kirjallisuuden avulla
seka haastattelemalla
Dublinilaisen organisaa-
tion esihenkil6itd, kuinka
nama kokevat mielenter-
veyden johtamisen orga-
nisaatiossa ja tyonteki-
jan nékdkulmasta.

Artikkelissa tarkasteltiin
paihteiden kayttamisen
vaikutuksia tydelamaan
seké niiden kayton hait-
toja yleisyyttd Suo-
messa.

Raportissa kasiteltiin
tydeldméan mielenter-
veysohjelman vaikutta-
vuutta neljasta eri koko-
naisuudesta, joihin kuu-
lui mm.

Lahestymistavan kuvaus

haastatteluaineiston tee-
moitteluna. Haastateltavina
oli 8 esihenkilda ja 1 HR-
ammattilainen anonyymiksi
jaavasta teknologia-alan or-
ganisaatiosta Dublinissa.

Paihteiden kayttamista tar-
kasteltiin yleisella tasolla
seka tydelaman nakokul-
masta.

Raportissa kasiteltiin aihetta
neljasta eri ndkokulmasta,
jotka olivat Mielenterveyden
tuki tyopaikalla — toiminta-
malli tyoterveysyhteistyo-
hon, mielenterveyden tuen

Keskeiset havainnot

positiivinen. Haastatelta-
vat esihenkil6t osallistui-
vat itse verrattain vahan
organisaation mielenter-
veysohjelmien kehittami-
seen, paavastuu oli HR-
yksikolla.

Artikkelissa todettiin paih-
teiden kayttamisen tunnis-
tamisen olevan aiempaan
verrattuna huomattavan
haastavampaa, silla niin
tyoelama kuin tapa kayt-
taa paihteita ovat muuttu-
neet.

Mielenterveyden tytkalu-
pakin jalkauttaminen or-
ganisaatioihin oli lisannyt
mielenterveysosaamista
ja tuonut hyvia tydkaluja

Jatkotutkimus- ja kehitta-
misehdotukset
haasteiden kohtaamisesta
tydssa seka laajemmalla
katsauksella kokemuksia
ylemman johdon sek&
tyontekijoiden ajatuksista
mielenterveyden ja hyvin-
voinnin johtamisesta tyo-
elamassa. Myods mielenter-
veyden tukemiseen liitty-
vien koulutusten vaikutta-
vuutta tulisi tutkia enem-
man.

Koska paihteiden kaytto tu-
lee jatkumaan tulevaisuu-
dessakin, tulisi kiinnitta&a
entistd enemman huomiota
ennaltaehkaiseviin ja var-
haisessa vaiheessa aloitet-
tuihin matalan kynnyksen
interventioihin, jotka edis-
taisivat paihdeongelmien
tunnistamista seka niihin
puuttumista. Lisaksi tulee
huomioida lisdantyva raha-
ja digipelaamisriippuvuus
tulevaisuuden ongelmana.
Tulevaisuudessa tulee jat-
kaa keinojen jalkauttamista
organisaatioihin ja kehittaa
erilaisia tapoja, joilla mie-
lenterveyden aiheuttamaa
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van Hees, S., ym. 2022.
Strengthening supervisor
support for employees
with common mental
health problems: devel-
oping a workplace inter-
vention using interven-
tion mapping. Alanko-
maat.

Asetelma ja tarkoitus

tyoterveyslaitoksen ja
tyoterveyden yhteis-
tydssa kehittaman mie-
lenterveyden tyokalu-
pakki- kokonaisuuden
pilotointia organisaatio-

ja tyoterveysyhteistyona.

Tutkimuksessa kehitet-
tiin ja esiteltiin esihenki-
|6tydn tueksi tyontekijoi-
den mielenterveytta
edistavaa SAW (Stay at
Work )- interventioita.

Lahestymistavan kuvaus

tyokalupakki, vaikutusarvi-
onti ja viestinta. Kutakin alu-
etta kasiteltiin erikseen ja
niihin liittyi kysely, jonka tu-
loksia tarkasteltiin laadulli-
sen sisallénanalyysin kei-
noin.

Tutkimuksessa kaytettiin
kuusiportaista interventioi-
den kartoitusta, portaat oli-
vat 1. tarpeen arviointi, 2.
tulosten ja interventio tavoit-
teiden muotoilu loogisella
mallilla, 3. ydinarvojen, me-
netelmien ja strategioiden
valinta, 4. toimenpiteen ke-
hittdminen, 5. hyvaksymi-
nen ja toteutuksen suunnit-
telu ja 6. arvioinnin suunnit-
telu. Tydstamisessa tehtiin
kirjallisuuskatsaus ja osal-
listutettiin esihenkildita sekéa
HR-asiantuntijoita mukaan
kehitykseen.

Keskeiset havainnot

organisaatioiden kayt-
toon. Oivallettiin, kuinka
tyopaikka itse ottaa tyoka-
lut kayttdon omalla taval-
laan, eika niita voi suo-
raan antaa sellaisenaan
kaytettavaksi.

Tutkimuksessa kuvattiin,
kuinka SAW-Supervisor
Guideline interventio kehi-
tettiin vahvistamaan esi-
henkildiden osaamista.
Kehitettiin internetpohjai-
nen ohjelma ja interaktiivi-
set valmennukset. Naissa
kasitellaan viitta teemaa,
joista jokainen liittyy tyon-
tekijan tydssa pysymisen
edistamiseen. Selvisi,
kuinka tyontekijan ja esi-
henkilon valinen viestinta
oli tarkeaa etenkin silloin
kun tyontekija kamppaili
mielenterveyden haastei-
den kanssa. Interventiot
tukivat esihenkildiden
tyoskentelyd, vastuun ot-
tamista seka auttoivat tu-
kemaan tyontekijaa. Esi-
henkilét my6s oppivat so-
veltamaan tydympaéristoa

Jatkotutkimus- ja kehitta-
misehdotukset

stigmaa voitaisiin edelleen
pienentéa.

Tulevaisuudessa tulisi tut-
kia interventioiden yksityis-
kohtaisia vaikutuksia orga-
nisaatiossa, seka esihenki-
I6iden kokemuksia inter-
ventioiden kaytosta.
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Wu, A., Chung, E.R.,

Kent, P.D., Ballard, D W.

& Goetzel, R Z. 2021.
Organizational Best
Practices Supporting
Mental Health in the
Workplace. Yhdysvallat.

Asetelma ja tarkoitus

Kirjallisuuskatsauksen
tarkoituksena oli luoda
voittamisen kriteerit Mat-
tingly Award-palkintoa
varten, jolla on tarkoitus
palkita ansiokkaasti mie-
lenterveyden edistamis-
toimia hyddyntava orga-
nisaatio.

Lahestymistavan kuvaus

Kirjallisuuskatsaus ver-
taisarvioiduista artikkeleista
vuosilta 2009-2019, jotka
liittyivat tydpaikalla koettuun
mielenterveyteen liittyviin
termeihin.

Keskeiset havainnot

seka tunnistamaan ja ka-
sittelemaan mielentervey-
den haasteita tyontekijoi-
den kanssa.

Tunnistettiin kahdeksan
mielenterveyteen liittyvaa
kategoriaa tydelaméassa,
jotka olivat: kulttuuri, vah-
vat mielenterveyshyddyt,
mielenterveysresurssit,
tyopaikan politiikka ja kay-
tannot, terve tyoympa-
ristd, johtamisen tuki, tu-
losten mittaaminen seké
innovaatiot.

Jatkotutkimus- ja kehitta-
misehdotukset

Tarvittaisiin maailmanlaa-
juista tutkimusta laajem-
malla skaalalla mitattuna,
kuinka eri kansat ja kulttuu-
rit kokevat mielenterveyden
tilanteen tydeldmassa.
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