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Esipuhe

Vuoden mittainen, monialainen ja aluevaikuttava YAMK-opinndytetyoprosessi on
saatu padtokseen. Tuotoksena on syntynyt merkittava tydeldiméan kehittimiskokonai-
suus Pohjoinen kehittiminen —teeman alle. Toimeksiantajina opinnéaytetéille ovat
olleet Lapin liiton toimialaklusterit ja erityisesti hyvinvointi- ja rakennusklusteri tee-
malla “rajapinnat” ja Lapin jarjestoneuvottelukunnat teemalla "pohjoinen osallisuus”.
Opinndytetyoprosessin lapikdyneitd opiskelijoita on kymmenen ja heiddn tydstami-
nddn on syntynyt viisi opinndytety6td, jotka esitellddn tissd kokoomateoksessa.

Hyvinvointia eliméan -opinndytety6 paneutuu kuntalaisten osallisuuteen ja vai-
kuttamisen mahdollisuuteen kansalaisraatimenetelmin avulla. Sen avulla saadaan
esille kuntalaisten ndkokulma hyvinvointipalvelujen suunnitteluun. Pohjoista osalli-
suutta kasittelevissd opinndytetyossa on kerdtty nuorten porosaamelaisten kokemuk-
sia hyvinvoinnista seka siitd mitd palveluja he toivoisivat saavansa. Yksi kokoelman
opinndytetoistd kisittelee sisdilman yleisimpid ongelmia sekd niiden tuomia terveys-
haittoja. Lisdksi siind on seurattu sisdilmaohjeistuksen toteutumista kdytdnnossé ja
selvitetty sisdiilmaohjeistuksen kehittdmiskohteet. Asiakaslahtdisyys on ollut ytimes-
sa opinndytetydssd, jossa toimintaa on kehitetty yksityisessa sosiaalialan yrityksessé
asiakkaiden, organisaation ja eri sidosryhmien rajapinnoilla. Digitalisaation alueella
liikkutaan opinndytetydssd, jossa on paneuduttu viestintiteknologian haastemaail-
maan terveydenhuollon piiriss.

Opinndytetyon tekeminen monialaisesti ja ryhméssd on vield uusi asia YAMK-
tutkinnoissa. Padttynyt prosessi on toinen laatuaan ja opinnéytetyoprosessista saadut
kokemukset ovat rohkaisevia. Opiskelijat kertoivat oppineensa prosessin aikana laaja-
alaisuutta, verkostoitumista ja tiimityoté. Lisdksi arvokkaaksi koettiin mahdollisuus
hyodyntéa eri alojen ndkemyksid omassa kehittimistyossd. Monialaisen opinnayte-
tyOprosessin vetovoimiksi mainittiin ryhmépaineen avulla tyén valmiiksi saattami-
nen sekd tiedossa oleva prosessin aikataulutus. Yhteisen teeman tyostdminen ja mah-
dollisuus tutustua prosessin aikana paremmin temaattisiin toimeksiantajiin koettiin
myds antoisana. Opinndytetyon tekijit kokivat myos, ettd oma toimeksiantaja sai
monialaisuuden kautta uusia ndkokulmia kehittdmistyohon.
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Monialaisen opinnidytetydprosessin kehittdminen jatkuu edelleen. Kiitokset mu-
kana olleille opiskelijoille, toimeksiantajille ja yrityksille. Kehittamistdiden tuotokset
jatkavat eldmiédnsd toiden toimeksiantajien kautta.

Rovaniemelld ja Kemissé 31.1.2016
FT, yliopettaja Merja Koikkalainen, FT, yliopettaja Soili Mdkimurto-Koivumaa Lapin
ammattikorkeakoulu, YAMK-yksikko ja MONT-opiskelijat

8 - Merja Koikkalainen (toim.)



MONT-opiskelijat |

Kehittyva pohjoinen opinnayte-
toiden yhteisena teemana

Tama teos on Lapin AMK:n YAMK-opiskelijoiden monialaisen ryhmén opinnayte-
tyon kokoelma, jonka nimeksi olemme antaneet Kehittyvad Pohjoinen. Kaikkia opin-
ndytetditd yhdistda Lapin alueen kehittdminen seké asiakaslahtoisyys. Monialaisesti
toteutettujen opinndytetdiden aiheet ovat ajankohtaisia liittyen myds eduskunnan
kéarkihankkeisiin kuten asiakasldhtoisyyteen, terveyden ja hyvinvoinnin edistimi-
seen, kotihoidon kehittdmiseen, rakennuksista aiheutuvien terveyshaittojen vahenta-
miseen ja palvelujen digitalisointiin (Hallituksen julkaisuja 2/2016, 52, 73). Sote- ja
maakuntauudistus tuovat kunnille ldhitulevaisuudessa suuria muutoksia, joilla on vaiku-
tuksia osallisuuteen ja rajapintoihin. Se vaatii laajaa verkostoitumista ja yhteistyota eri
toimijoiden ja asiakkaiden kanssa.

Osallisuus on tunneperustainen yhteenkuuluvuuden kokemus, jossa ihminen ko-
kee voivansa vaikuttaa itseddn ja ympéaristodan koskeviin asioihin seké toimia aktii-
visesti ja sitoutuneesti. Kansalaisten osallisuudella on tarked poliittinen merkitys.
(Rouvinen-Wilenius, Aalto-Kallio, Koskinen-Ollongvist & Nikula 2011, 51; Christen-
sen 2011, 211.) Osallisuus yksil6tasolla on keskeinen terveyttd ja hyvinvointia tukeva
voimavaratekijé, koska sen avulla ihminen voi vaikuttaa itseddn koskeviin asioihin.
(Rouvinen-Wilenius ym. 2011, 56.) Saamelaisten osallisuus on nostettu esille hyvin-
vointiohjelmissa, esimerkiksi Kaste -ohjelmassa, joka on sosiaali- ja terveydenhuollon
kansallinen kehittdmisohjelma. Sen avulla pyritdédn kaventamaan hyvinvointi- ja ter-
veyseroja, sekd jirjestiméin sosiaali- ja terveydenhuollon rakenteita ja palveluita
asiakasta kuunnellen. (Pakaste 2011, 6.)

Rajapintoja yhdistad funktionaalisuus eli toiminnallisuus. Esimerkiksi kunnassa
tai kaupungissa on samanaikaisesti lukuisia sadnnéllisid ja tunnistettavia vuorovai-
kutussuhteita, joissa kdydaan keskusteluja, tehdddn péaatoksid sekd tulkintoja, miten
toimintaa kehitetd4n ja asioita saadaan eteenpdin. Keskeisend yhdistavana tekijana on
jokaisen rajapinnan toiminnallinen vaikuttaminen, sekd miten eri organisaatiot ky-
kenevit selviytymddn tehtdvistddn ja haasteistaan. (Stenvall, Rannisto & Sallinen
2014, 20-21.) Parkkisen (2004, 48) mukaan rajapintoja kuvataan kahden tai useam-
man eri toimijan valisend yhteistyond. Rajapinnoilla tyoskentelyd ohjaa asianomais-
ten omien tavoitteiden lisdksi yhteiseksi mairitellyt tavoitteet ja visiot. Tavoitteita voi
olla useita ja eri tahoilla myos erilaisia. Kumpaakin osapuolta tyydyttiva yhteistyo
muodostuu yhteiselld ymmarryksella kummankin osapuolen omista tavoitteista.
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Erityisen selkedsti rajapinnat kohtaavat myds terveydenhuollon ja tekniikan yhteis-
toiminnassa, kun kisitellaan uuden teknologian tuomista hoitotyon tueksi. Kun uut-
ta teknologiaa suunnitellaan, sithen vaistimitta tulee mukaan toimijoita monelta eri
alalta. Rajapintoja syntyy suunnittelutoimistojen, muiden sairaaloiden seki erilaisten
urakoitsijoiden kanssa.

Opinndytetéiden tekeminen monialaisessa ryhméssd on ollut mielenkiintoista.
Olemme tehneet monialaiset opinndytetydomme péddosin pareittain, ainoastaan yksi
on tehnyt yksin. Jokainen opinnéytetyo on tehty monialaisesti, joko eri alan opiske-
lijoiden toimesta tai aihe on ollut monialainen tai opinnéytetyon tulokseen on péaasty
monialaisen tiimin avulla. Jokaisessa opinnédytetydssd nakyy osittain sosiaali- tai ter-
veysala, vaikka aihe onkin monialainen. Tdma on ollut my6s yhdistédva tekija tassa
monialaisessa opinndytetyossa.

Monialaisen opinndytetyén ryhmin vahvuus on mielestimme ollut hyva yhteis-
henki ja innovatiivinen ryhmé. Olemme tukeneet ja kannustaneet toisiamme jokai-
sessa tilanteessa matkan varrella seki joskus jopa potkineet toisiamme eteenpiin eli
parempaa ryhméa ei voi toivoakaan. Yhteistyo ja verkostoituminen ovat onnistuneet
hyvin. Olemme esitelleet omien opinnéytetdiden lisédksi toistemme t6itd Lapin Liiton
jarjestoneuvottelukunnalle ja klustereille ja saaneet uusia verkostoja ja yhteistyo-
kumppaneita. Lisdksi osa opiskelijoista on jo nyt pdédssyt oman opinndytetyon ansi-
osta verkostoitumaan eri toimijoiden kanssa.
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Opinniytetyon tavoitteena oli saada Pellon asukkaiden nakékulma nékyviin tulevai-
suuden hyvinvointipalveluja kehitettdessa. Lisdksi tavoitteena oli selvittdd kuntalais-
raatiin osallistuvien osallisuuden kokemusta raadissa. Hyvinvoinnin edistiminen ja
asiakasldhtoiset palvelut kuuluvat hallituksen vuoden 2015 kirkihankkeeseen.

Kansalaisraati on yksi deliberatiivisen demokratian kansalaisvaikuttamisen malli.
Kehittdmistoiminnassa kédytetddan kansalaisraadista nimitystd kuntalaisraati, koska
se on tdssd tyossd kuvaavampi nimitys. Myds kuntalaissa kdytetdan nimitystd kunta-
laisraati. Kuntalaisraatilaiset kutsuttiin keskustelemaan hyvinvointipalveluista tule-
vaisuuden Pellossa. Raatilaisten valinnassa huomioitiin ik, sukupuoli, asuinpaikka
ja yhteiskunnallinen vaikuttaminen. Raatiin osallistui 16 kuntalaista. Raati kokoon-
tui kolmena iltana pohtimaan yhdessé Pellon kuntalaisten hyvinvointia ja sen edista-
misen keinoja.

Kuntalaisraadissa yhdesséd kiytyjen keskustelujen lopuksi raatilaiset laativat ai-
heesta yhteisen nakemyksen mukaisen julkilausuman, jossa on esitetty 26 konkreet-
tista kehitysideaa, jotka luokiteltiin seuraavasti: asiakaslahtdisyys ja palvelun laatu,
hyvinvointipalvelut ja elinvoima seki vapaa-aika. Muutoksen saavuttamisessa jarjes-
tot ovat julkisen sektorin tirked kumppani. Laajan hyvinvointikasityksen mukaan
kunnissa sdilyy sosiaali- ja terveydenhuollon palvelurakenneuudistuksen jalkeenkin
hyvinvoinnin edistimisen tyo.

Raatilaisille tehdyn kyselyn mukaan kaikki kokivat tulleensa kuulluiksi kuntalais-
raadin aikana. Suurin osa vastasi, ettd osallistuisi vastaavanlaiseen tilaisuuteen uu-
delleen. Kuntalaisraati prosessi tuotti tirkead tietoa kuntalaisten toiveista ja ajatuk-
sista Pellon tulevaisuuden suhteen. Kuntalaisraati mahdollistaa kuntalaisten osalli-
suuden ja mahdollisuuden vaikuttaa kunnalliseen paitoksentekoon.

Asiasanat: hyvinvointi, osallisuus, asiakaslahtoisyys, sosiaali- ja terveydenhuollon
palvelurakenneuudistus, deliberatiivinen demokratia, kansalaisraati
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1 Johdanto

Opinndytety6 on osa Lapin AMK:n monialaista YAMK-opinnéytetyodtd, jossa tilaaja-
na on Lapin Liiton jarjestoneuvottelukunta, jonka teemana on “pohjoinen osallisuus”.
Toimeksiantajana tyolle on Pellon kunta. Opinnéytetyon tarkoituksena on kartoittaa
Pellossa asuvien ihmisten ajatuksia ja toiveita hyvinvointipalveluista. Tavoitteena on
saada nédkyviin asukkaiden nakokulma hyvinvointipalveluja kehitettdessd. Lisdksi
tavoitteena on selvittdd kuntalaisraatiin osallistuvien osallisuuden kokemusta raadis-
sa. Opinnéytetyon teoriaosassa kdytetddn kehittimismenetelmédsta nimitystd kansa-
laisraati ja kehittamistyon osuudessa nimitystd kuntalaisraati, koska se on téssi tyos-
sd kuvaavampi nimitys. Myos kuntalaissa (410/2015) kéytetddn nimitystd kuntalais-
raati. Kansalaisraatimenetelma tukee opinnéytetyon tavoitetta ja osallisuuden niko-
kulmaa.

Pellon kunnan toimintaa ohjaa kuntastrategia, jossa on huomioitu uudistuvan
kuntalain (410/2015) sdadokset. Uuden kuntalain mukaan asukkaiden vaikuttamis- ja
osallistumismahdollisuuksia tulisi kehittdd. Pellon kuntastrategiassa on oleellista
asiakaslahtoisyys ja asukkaiden osallisuuden lisaidminen. (Pello Kuntastrategia 2015—
2020 2015, 4.) Kuntalaisraati jarjestettiin yhteistyossa Pellon kunnan ja kahden Lapin
AMK:n YAMK-opiskelijan kanssa. Opiskelijat ovat molemmat Pellon kunnan palve-
luksessa olevia sairaanhoitajia. Toinen on tydssd terveyskeskuksen vuodeosastolla ja
toinen perhe- ja mielenterveyskeskuksessa. Tyonkuvat ovat hyvin erilaisia, mutta mo-
lempia yhdistda kiinnostus hyvinvoinnista seka tulevasta sosiaali- ja terveydenhuol-
lon palvelurakenneuudistuksesta (sote-uudistus).

Kansalaisraati on yksi deliberatiivisen demokratian kansalaisvaikuttamisen malli.
Deliberatiivinen demokratia kuvaa kansalaisten mahdollisuutta vaikuttaa aidosti it-
seddn koskeviin paatoksiin ja samalla my6s osallistua julkisesti kdytiavadn keskuste-
luun, ennen lopullisten pd4tsten varmistumista. Tavoitteena deliberatiivisella demo-
kratialla on, ettd paitokset perustuvat laajaan ja kattavaan julkiseen keskusteluun.
Aijhetta on mietitty ja arvioitu monelta eri kantilta ja silld on myos kansalaisten tuki
takanaan. Kansalaisraati tuo kuntalaiset oikeasti mukaan péditoksentekoon. (Raisio
& Vartiainen 2011, 11, 14, 36-37.)

Hallituksen suunnitelman mukaan sote-jirjestdimislaki ja maakuntalaki astuvat
voimaan heindkuussa vuonna 2017. Jarjestaimisvastuu siirtyy itsehallintoalueille vuo-
den 2019 alussa, jolloin my0s lait astuvat voimaan. Mahdollinen siirtyméaika on
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mahdollista. (Mylldrinen 2016.) Kunnalla on oma rooli hyvinvoinnin ja terveyden
edistimisessd. Se on vastuussa kuntalaisten terveyden ja hyvinvoinnin edistdmisesta.
Kunnissa terveyden ja hyvinvoinnin edistimisen tavoitteet tulee sisdltyd kuntastrate-
giaan ja toimialojen suunnitelmaan. Toimeenpanosta ja toteutuksesta huolehtivat
johtoryhma ja hyvinvoinnin ja terveyden edistimisen tydryhmadt yhteistyssd maa-
kunnan ja kunnassa toimivien eri tahojen kuten jirjestjen kanssa. Kunta rakentaa
puitteet toimivalle demokratialle ja osallisuudelle. Terveyden ja hyvinvoinnin edista-
minen kunnissa tarkoittaa muita kuin sosiaali- ja terveydenhuollon keinoja. (Poysti
2016.)

Hyvinvoinnin ja terveyden edistimiseen on tirkeda l16ytda tehokkaampia toimin-
tatapoja seké vaikuttavien kaytdntojen tehokkaampaa hyddyntamista. Palvelut asia-
kaslahtoisiksi -hallituksen kérkihankkeen tavoitteena on kehittad asiakkaan osalli-
suuden ja kokemustiedon toimintamalli. (Larivaara 2016 7, 10.) Tavoitteena on yhdis-
taa sosiaali- ja terveydenhuollon uudistuksen toiminnot asiakasldhtdisiksi kokonai-
suuksiksi. Uudistuksen tarkoituksena on tuottaa asiakaslahtoiset, matalan kynnyk-
sen palvelut asiakkaiden tarpeiden ja valmiuksien mukaan. Palveluiden kehittamises-
sd ja ohjauksessa huomioidaan asiakkaiden kokemukset ja palaute. Asiakaslahtoisten
palveluiden jarjestiminen vaatii laaja- alaista ja poikkihallinnollista yhteistyota.
(STM 2016a.) Haarakankaan (2014, 2) mukaan jokaisella ihmiselld on tarve tulla
kuulluksi ja ymmarretyksi.

Kansalaisten osallistuminen on tdrkeid, jotta demokratia ja palvelut sdilyisivt ja
saavuttaisivat tarvitsijansa (Matthies 2013, 13). Se vaatii lahidemokratian vuorovaiku-
tusmekanismien kehittymistd kunnan, kylien, yhdistysten ja yksittdisten kuntalais-
ten valilla (Kumpulainen 2014, 61). Asiantuntija- ja viranomaisvallan rinnalla osallis-
tuminen palveluissa tarkoittaa, ettd valtaa ja toimijuutta siirtyy kansalaisille, eli pal-
veluiden kéyttdjille. Talloin puhutaan alhaalta ldhtevistd, paikallisesta ja kokemuk-
sellisesta tiedosta. (Matthies 2013, 12.)
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2 Pellon kuntastrategia

Pellon kunta sijaitsee Lapissa Tornionjokilaaksossa Ruotsin rajalla. Kunnan asukasluku
oli 3676 vuoden 2014 lopussa. Asukasmadra on vihentynyt pikkuhiljaa. Lasten ja lapsi-
perheiden miérd on jo pidempain ollut laskusuunnassa. Ikdrakenne painottuu yhi
enemman ikdihmisiin. (Tilastokeskus 2016, Pellon kuntastrategia 2015-2020 2015, 17)

Pellon kunnassa on meneilladn organisaation kokonaisuudistus. Organisaatiouu-
distus on aloitettu vuonna 2014. Pellon kunta on aloittanut toimintansa vuoden 2015
alussa uuden muotoisena organisaationa, jossa jaotellaan palvelutuotanto hyvinvoin-
ti- ja elinvoimaprosesseihin. Vuoden 2015 alusta alkaen kunnan omistamat yhtiot
ovat vastanneet kuntalain velvoitteen mukaisesti keskeisten palvelujen tuotannosta.
Kunnan toimintaa ohjaa kuntastrategia, jossa on huomioitu uudistuvan kuntalain
(410/2015) saddokset. Kunnanhallitus vastaa kuntastrategian johtamisesta ja toimeen-
panosta. (Pello Kuntastrategia 2015-2020 2015, 4, 29, 30; Talousarvio 2016 ja talous-
suunnitelma 2016-2018 2015, 6-7.) Pellon kunnan luottamushenkildorganisaatio on
esitetty kuviossa 1.

Luottamushenkildorganisaatio
Strateginen taso

Tarkastus-
lautakunta
Puheenjohtaja- Valtuusto

Jaosto Keskusvaali-
lautakunta
Kunnanhallitus —— Kehitysjaosto

s . 1

Yksildasiain- | | Hyvinvointi- Elinvoima-

jaosto lautakunta lautakunta

Kuvio 1. Pellon kunnan luottamushenkildorganisaatio. Kahden lautakunnan mal- li
(Talousarvio 2016 ja taloussuunnitelma 2016-2018 2015, 7)
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Uusi kuntalaki (410/2015) astui osittain voimaan 1.5.2015. Uuden kuntalain pohjalta
kuntaa ohjataan kokonaisuutena ja sen tarkoituksena on vastata muuttuneeseen ym-
péristoon. Vaatimuksena on tavoitteiden asettaminen pitkille aikavilille. Tavoittei-
den tulee sisdltdad asukkaiden hyvinvoinnin edistamisté sekd palvelujen jarjestamistd
ja tuottamista. Kunnan tehtdvid koskevissa laeissa edellytetddn pitkdn aikavilin ta-
voitteiden asettamista palvelun, omistajapolitiikan, henkiléstopolitiikan, kunnan
asukkaiden vaikuttamis- ja osallistumismahdollisuuksien sekd alueen elinvoimai-
suuden ja elinympiériston kehittamiseen liittyen. Tavoitteiden edellytetddn ohjaavan
kaikkea kunnan toimintaa. (Pello Kuntastrategia 2015-2020 2015, 4; Kuntalaki
410/2015.)

Pellon kunnassa on miéritelty arvoperusta, joka médrittad yhteiset ja merkityksel-
liset tekijat, jotka ohjaavat toimintaa ja paitoksentekoa. Pellon kunnan arvot ovat
kannustaminen, ennakkoluulottomuus ja luotettavuus. Arvot kiinnitetdan kuntalais-
ten ja yhteison kilpailutekijoiden kehittdmiseen, mika edellyttad, ettd kuntalaiset ja
kunnan henkil6sto ymmartévat niiden merkityksen omassa toimintaympéristdssdén.
Pellon kunnan strategisten linjausten tavoitteena on kuntalaisten osallistaminen ja
osallistumisen mahdollisuuksien lisdédminen, asiakasldhtoisyyden vahvistaminen ja
asukaspalvelujen vahvistaminen. (Pello Kuntastrategia 2015-2020 2015, 15, 30.)

Palvelut toteutetaan elinvoiman edistdmisen ja hyvinvoinnin edistimisen ydinpro-
sessien kautta. Ydinprosessit jakautuvat avain- ja osaprosesseihin. Elinkeinon edista-
misen prosessissa avainprosessit koostuvat tyo- ja yrittdjyyspalveluista sekéd yhdys-
kunta- ja asumispalveluista. Tavoitteena on elinkeinoeldman tukeminen, matkailu-
elinkeinon edistiminen, tyollisyyden parantaminen sekd turvallinen, toimiva ja
viihtyisd asuin- ja toimintaympérist6. Hyvinvoinnin edistimisen prosessissa avain-
prosesseja ovat yhteiset hyvinvointia edistdvit palvelut, lasten, nuorten ja perheiden
palvelut seka senioripalvelut. Pddmaédrani on hyvinvoinnin, toimintakyvyn ja yhtei-
sollisyyden vahvistaminen ja tukeminen, lasten ja nuorten kasvun ja oppimisen tu-
keminen ja perheiden terveyden ja elaménhallinnan edistiminen seki yli 63-vuotiai-
den asukkaiden terveyden ja hyvinvoinnin edistiminen. Molempia ydinprosesseja
tukee ydinprosessien tuki. Strateginen johtaminen vie prosesseja eteenpéin. (Talous-
arvio 2016 ja taloussuunnitelma 2016-2018 2015, 6.) Kuviossa 2 esitetdan Pellon kun-
nan prosessiorganisaatio.
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Kuvio 2. Pellon kunnan prosessiorganisaatio (Talousarvio 2016 ja taloussuunni- telma
2016-2018 2015, 6)

Prosessien eli palvelukokonaisuuksien tyostiminen on aloitettu tammikuussa 2016.
Tarkoituksena on kehittdi tulevaisuuden kunnan organisaatiokulttuuri, missd huo-
mioidaan asiakaskeskeisyyden parantaminen koko ajan osana konkreettista kehitta-
misty6td. Pellon kunnan tavoitteena on, ettd palvelut ovat asiakaslahtéisia kuntastra-
tegian tavoitteen mukaisesti. (Pellon kunta / kunnanhallitus 2016.) Pellon kunta on
mukana Kemin kaupungin kanssa Tulevaisuuden kunta liinaa -kehittimishankkees-
sa, jonka rahoittajana on Lapin Liitto. Lean- kehitystydssa asiakasndkokulman huo-
mioimisella, prosessimaisella ajattelulla ja henkiloston osallistamisella pyritddn juur-
ruttamaan jatkuvan parantamisen prosessi osaksi johtamis- ja organisaatiokulttuuria
pysyvien muutosten saavuttamiseksi. (Lappiliinaa 2016.) Lean-menetelmalld aukais-
taan prosessit huomioiden hiljaisen tiedon ja nykytilan esille tuominen seki arvioi-
daan, mikd on tarpeen ja mité pitdd uudistaa. Lean on toimintastrategia, jonka avul-
la pyritadn saavuttamaan asetetut tavoitteet. (Modig & Ahlstrom 2013, 127
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3 Hyvinvointia elamaan

3.1 HYVINVOINNIN MAARITELMIA

Hyvinvoinnin luonne on muuttunut samalla, kun yhteiskunta on vaurastunut ja va-
pautunut sekd markkinatalouden merkitys ihmisten arjessa on kasvanut. On synty-
nyt uusia henkiseen hyvinvointiin ja eldimantapoihin liittyvid ongelmia. Laajentunut
hyvinvointikasitys sisdltad objektiivisen ja subjektiivisen hyvinvoinnin liséksi fyysi-
sen ja henkisen hyvinvoinnin sekd hyvinvoinnin tunteen kokemisen lyhyelld ja pit-
kalld aikavalilld. Kehittyneissd yhteiskunnissa korostuvat yhteisélliset ja psykologiset
tarpeet sekd eldmin laatuun ja koettuun hyvinvointiin liittyvét arvot. (Hdméldinen
2014, 2.)

Koettua hyvinvointia mitataan usein eliménlaadulla, johon vaikuttavat terveys ja
materiaalinen hyvinvointi sekd yksilon omat odotukset hyvistd elamistd, ihmissuh-
teet, omanarvontunne ja mielekés tekeminen. Nykydan hyvinvointi on saamassa uu-
sia merkityksid ja se viittaa erilaisiin hyvia oloa tuottaviin palveluihin, elamyksiin ja
kokemuksiin. Hyvinvointi on monimutkainen kisite. Se on psyykKkisten, fyysisten ja
sosiaalisten resurssien ja haasteiden vilinen tasapaino. Hyvinvoinnin osatekijit jae-
taan yleensd kolmeen ulottuvuuteen: terveyteen, materiaaliseen hyvinvointiin ja ko-
ettuun hyvinvointiin tai eliménlaatuun. Sosiaaliset suhteet, itsensi toteuttaminen,
onnellisuus sekd sosiaalinen padoma ovat yksil6llisen hyvinvoinnin osatekijoita. Yh-
teisollisen hyvinvoinnin ulottuvuuteen kuuluvat mm. elinolot, ty6llisyys, tydolot
sekd toimeentulo. Elinolot ovat hyvinvoinnin materiaalinen perusta, johon kuuluvat
asuinolot ja ymparisto. (Karvonen, Moisio & Simpura 2009, 20; Dodge, Daly, Huyton
& Sanders 2012, 230; THL 2015).

Hyvinvoinnin kisite edellyttdd monipuolista tarkastelua. Kokemus hyvinvoinnista
ja elaimanlaadusta perustuu oman eldmin ja sosiaalisen tilanteen kokonaisvaltaiseen
arvioon. Myos terveys ja toimeentulo vaikuttavat hyvinvoinnin kokemiseen. (Vaara-
ma, Moisio & Karvonen 2010, 13.) Elinolojen ja hyvinvoinnin suhde ei ole yksiselitteis-
td, vaan hyvinvointiin vaikuttavat my6s materiaalisesti turvattujen olojen liséksi yk-
silon kyvyt ja mieltymykset. Hyvinvointiin ei valttamattd vaikuta hyva taloudellinen
tilanne. Onnellinen ja hyvinvoiva voi olla vaatimattomissakin olosuhteissa. Yksilon
terveydelld ja perhesuhteilla on suuri merkitys. Mikili on terve, nauttii perheensa ja
ystdviensd seurasta ja kokee olevansa arvostettu jasen yhteisdssiin, voi olla hyvin-
voiva ja onnellinen. Hyvinvoinnin kokeminen on yksiléllistd. (Karvonen ym. 2009,
20.) Hyvinvointiin vaikuttavat ty ja perhe. Ne vaativat molemmat aikaa seki fyysisid
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ettd henkisid voimavaroja. My®s tasapainon tunteella on merkitysté koetussa hyvin-
voinnissa, koska silloin aikaa ja voimia riittdd monille eldméan osa-alueille. (Lammi-
Taskula & Salmi 2009, 38.)

Osallistumalla ja omia kokemuksia jakamalla ihmiset voivat saavuttaa itsetietoi-
suutta ja ndhdd uudenlaisia vaihtoehtoja oman hyvinvoinnin kehittdmiseen. Elamén
taito lisddntyy, kun ihminen alkaa itse tiedostaa ja ymmartda omia kasityksiddn ja
kokemuksiaan suhteessa omaan elimidnséd hyvinvointiinsa. Itsetietoisuuden avulla
he pystyvit ottamaan itse enemmén vastuuta toiminnoistaan ja ratkaisuistaan ja voi-
vat vaikuttaa eldminséd kulkuun ja ratkaisuihin. Asiakkaiden omakohtaisten koke-
musten ja kertomusten kautta voidaan kehittda kayttaja- ja toimijalédhtoisia hyvin-
vointipalveluita. (Koivisto, Sandelin & Perttula 2014, 51.)

3.2 HYVINVOINTIA OSALLISUUDESTA

Osallisuudessa on keskeistad luottamus, sitoutuminen ja kuulluksi tuleminen. Se on
monitasoinen ja -syinen tuntemisen, kuulumisen ja tekemisen kokonaisuus. Osalli-
suuden kokemus voi syntya kuulluksi tulemisen tunteesta ja vaikuttamisen mahdol-
lisuudesta, vaikka asiat eivat valttimattd toteudukaan oman nikemyksen mukaan.
Yhteisoon ja yhteiskuntaan kuuluminen on yksilollinen tunne ja kokemus. Kyseessé
on turvallisuuden, oikeudenmukaisuuden ja yhteenkuuluvuuden tunteen syntymi-
nen. (Jimsén & Pyykonen 2014, 9-10; Oinas 2009, 75-77.)

Osallisuus estdd syrjaytymistd. Omassa elaméssé osallisuus on vahvuuden tunteen
lisadntymistd, identiteetin muodostumista ja elimanhallinnan valmiutta. Olennaista
on omakohtainen sitoutuminen, omaehtoinen toiminta ja vaikuttaminen omaa eld-
mad koskevien asioiden kulkuun seki vastuun ottaminen seurauksista. Osallistujan
ihmiskdsitys ja henkilokohtainen eldmismaailma vaikuttavat osallisuuteen ja osalli-
suuden kokemukseen. Lahekkaiset kasitteet ovat osallistuminen ja osallistaminen.
(Jamsén & Pyykonen 2014, 9-10.) My®0s sosiaaliseen pddomaan ja kuluttajuuteen liit-
tyvit asiat voidaan liittd4 osallisuuteen. Erilaiset nakékulmat eivit poissulje toisiaan.
Osallisuutta kuvataan myds yhteisollisyytena tai yhteisyytend, mika on lahelld kuu-
lumisen kisitettad. (Kivist0 2014, 42—44.)

Osallisuutta ovat tyoyhteison jasenten keskindinen tasavertaisuus, kunnioitus seka
toisiinsa luottaminen. Osallisuus on tunneperustainen yhteenkuuluvuuden kokemus,
jossa tyontekijit kokevat voivansa vaikuttaa ty6tddan koskeviin muutoksiin ja toimia
aktiivisesti ja sitoutuneesti palveluja kehitettdessd. On tdrkedd mahdollistaa henkilds-
tolle osallistuminen tavoitteiden laadintaan ja toimenpiteiden suunnitteluun. Tyonte-
kijoiden vilista vuoropuhelua tarvitaan muutoksen aikaansaamiseksi. Tyontekijoilld
on tilléin my6s mahdollisuus vaikuttaa kunnallispolitiikan padtoksiin palveluja ke-
hitettdessd ja olla osallisena poliittisissa paatoksissa. (Christensen 2011, 211; Rouvinen-
Wilenius, Aalto-Kallio, Koskinen- Ollonqvist & Nikula 2011, 51; Hirvonen 2015, 118.)
Tyontekijoiden osallisuus ja osallistaminen ovat laajoja kasitteitd, joihin sisaltyy
muun muassa johdon méarittelemié kaytintojd, joiden avulla mahdollistetaan tiedon
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saantia sekd mahdollisuutta keskustella ja osallistua padtoksentekoon. (Toivanen,
Janhonen, Jarvensivu & Vesa 2014, 274).

Jarjestotoiminnalle on ominaista osallisuuden mahdollistaminen. Terveyden tasa-
arvon toteuttamiseen voidaan vaikuttaa osallisuuden avulla. Osallisuuden kokemi-
nen on omakohtaista ja voimaannuttavaa. Parhaiten se ilmenee, kun ihminen kokee
yhteenkuuluvuutta johonkin yhteiso6n ja kokee tulleensa kuulluksi, mikd osaltaan
tukee osallistujan identiteetin rakentumista ja eheyttd. (Rouvinen-Wilenius ym. 2011,
51.) Jarjestoilld on merkittava rooli yksindisyyden vahentdmisessd. Jarjestotoiminta
tarjoaa sosiaalisia suhteita, vertaistukea ja mielekéstd tekemista ja lisdd merkityksel-
lisyyden kokemuksia. Toiminnan kehittdmisessa on tarkeda 16ytda uusia toimintata-
poja, joilla voidaan saada mukaan uusia toimijoita. (Toikka, Vuorjoki, Koskela &
Pentala 2015, 14.)

Kolmannen sektorin kansalaisosallistumisella ja yhteenkuuluvuuden tunteen li-
sadmiselld ennaltachkdistddn sosiaali- ja terveyspalveluiden tarvetta ja lisdtdan hy-
vinvointia. Kuntalaisten on tarkeéa tietdd, mitd palveluille ja palveluissa tapahtuu ja
heilla taytyy olla my6s vaikuttamisen mahdollisuus. Oleellista on my6s palvelu-uu-
distuksen ldpindkyvyys ja avoin tiedotus erilaisissa tilaisuuksissa. Aktiivinen kansa-
laisuus lisdd ihmisten yhteiskunnallista toimijuutta ja osallistumista. (Kivistd 2014,
42-44.)

Osallisuus ja aktiivinen kansalaisuus kulkevat rinnakkain. Niissd molemmissa on
sisdlld poliittista pelivaraa, joka koskettaa kansalaisuudessa tapahtuvia mahdollisia
muutoksia. Kuitenkaan kansalaisten aktiivinen toimintatapa ei ole itsestadnselvyys
vaan sitd taytyy opetella. Aktiivinen elimantapa edellyttéa tietojen ja taitojen olemas-
saoloa. (Narhi, Kokkonen, Matthies 2014, 120; Silvennoinen 2010, 163.)

Oppimisessa keskeistd on osallisuuden muotoutuminen, koska silloin ihminen voi-
maantuu ja kokee vahvaa osallisuutta toimiessaan vuorovaikutuksessa toisten ihmis-
ten kanssa. Ihmisten vilinen osallisuus antaa yksilolle voimaa toimia ja vaikuttaa
esimerkiksi poliittiseen padtoksentekoon ja yhteiskunnan rakenteisiin. Yhteiskunta-
tasolla osallisuus on demokratian perusrakenteissa ja osa yhteiskunnallista kokonai-
suutta. Keskeisti on, ettd ihmiselld on mahdollisuus osallistua paitoksentekoproses-
siin, ja hdnelld on vaikuttamisen mahdollisuus. Thmisten keskindistd vuoropuhelua
tarvitaan muutoksen aikaansaamiseksi. Osallisuutta on, kun yhteison jasenet ovat
tasavertaisia, kunnioittavat ja kuuntelevat toisiaan sekd luottavat toisiinsa. Ympa-
roivassé yhteisossd onkin kyse ihmisen kiinnittymisestd yhteis6n, ympéristdon ja
yhteiskuntaan. (Rouvinen-Wilenius ym. 2011, 51; Jimsén & Pyykonen 2014, 9-10.

Poliittisen osallisuuden keskeinen rooli edustaa demokratiaa. Poliittista osallisuut-
ta on madritelty tavallisten kansalaisten tekojen kautta. Yhteiskunnallisen paitoksen-
teon tueksi kannattaa tehdd johtopaatoksid tavallisten ihmisten arjessa tapahtuvista
asioista. Tulevaisuuden yhteistyon tavoitteeksi on hyva asettaa tutkimuksen, opetuk-
sen ja sosiaali- ja terveysalojen yhteiset tieteelliset projektit ja verkostot, joissa luotai-
siin uutta yhteisté tietoa ja osaamista, mika tukisi asiakkaiden hyvinvointia ja ongel-
matilanteiden ratkaisua. Tarkeintd on huomioida kumppanuuden ja keskindisen
vuorovaikutuksen tirkeys, miki sisiltdd tekoja, joilla kansalaiset voivat vaikuttaa
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poliittisiin paatoksiin. (Christensen 2011, 211; Vuolanto, Vanhala & Apponen 2015,
297-298; Abdus, Mistry & Selden 2015, 668.)

3.3 ASIAKASLAHTOISYYS HYVINVOINNIN TUKENA

Asiakasldhtoisyys on toiminnan arvoperusta, jonka vuoksi jokainen asiakas kohda-
taan arvokkaana yksilond riippumatta vajeista hanen hyvinvoinnissaan. Sosiaali- ja
terveydenhuollossa on jo pitkddn ollut pyrkimyksend asiakas- ja potilaskeskeisyys.
Siitd huolimatta palvelu jarjestelmdmme on edelleen organisaatioldhtéinen. Palvelu-
jen jarjestamisessd asiakasldhtoisyys ei saisi olla irrallinen ilmi6. (Virtanen, Suohei-
mo, Lamminméki, Ahonen & Suokas 2011, 18; Leskeld ym. 2013, 3163; Koikkalainen &
Rauha 2013, 45.)

Asiakaslahtoisyys ja asiakkaiden tarpeiden huomioiminen tarkoittaa asiakkaan
asiantuntijuuden hyodyntdmistd palveluprosessin jokaisessa vaiheessa. Tavoitteena
on joustavien palvelukokonaisuuksien suunnittelu, jotta asiakkaat voivat valita muut-
tuvien tarpeiden mukaan itselleen sopivat palvelut. Potilaan osallistuminen omaan
hoitoonsa lisdd potilaan ymmarrysté ja vastuuta omasta hoidostaan sekd saa aikaan
parempia hoitotuloksia ja sitd kautta parempaa terveyttd ja tyytyvaisyyttd hoitoon.
(Deventer & McInerneyn 2012; Kaakarinen & Syrjanen 2012, 127; Valkama 2012, 78—
79; Kuoppila & Nieminen 2014,6.) Hoidon hyddyllisyyden kannalta tarkeintd on riit-
tavd tiedonsaanti ja kuulluksi tulemisen tunne sekd vaikuttamisen mahdollisuus
omaa hoitoaan koskeviin paatoksiin. Tiedonkulun pitéisi olla saumatonta myos pal-
veluntuottajien ja vastuutahojen vililld. Asiakaspalautteet mahdollistavat asiakkai-
den mielipiteiden esiintuomisen. (Leskeld ym. 2013; Valkama 2012, 78; Oksanen, Sau-
ni, Koskinen, Aalto & Risidnen 2015, 2784; Kaakarinen & Syrjdnen 2012, 127; Cathcart
& Greenspan 2013, 968-969.)

Asiakaslaht6iseen toimintaan kuuluu pyrkimys asiakassuhteen jatkuvuuteen, mika
edellyttdad palvelun tarjoajan ja asiakkaan vilistd yhteisymmarrystd (Virtanen ym.
2011, 18; Eloranta, Katajisto & Leino-Kilpi 2014, 71). Koko henkildston tulisi suhtautua
asiakaslahtoisyyteen positiivisesti ja ottaa tyossdan huomioon asiakkaiden tarpeet.
Hyvi ja asiakasldhtoinen palvelu vaatii lisdksi tiedollisia ja asenteellisia edellytyksia.
Jokaisen tyontekijan pitdisi tuntea organisaation toiminta-ajatus, palveluajatukset ja
tavoitteet. Keskeinen edellytys asiakasldhtoiselle organisaatiolle on tyontekijéiden si-
toutuminen ja motivaatio asiakaslahtoiseen toimintatapaan. Muutos vaatii aktiivisen
ja osallistavan johtamisen lisdksi jarjestelma-, asiakas- ja tyontekijalahtoisen kehitta-
misen yhdistamistd. (Gronroos 1987, 87-91; Virtanen ym. 2011, 18; Kaakarinen & Syr-
janen 2012, 126-127; Leskeld ym. 2013, 3163; Koikkalainen & Rauhala 2013, 45; Vik &
Eiden 2012, 534.)

Kansalaisten ndkemyksii taytyy arvostaa ja heitd tulee kuunnella. On luotava toi-
mintatapa yhteisten asioiden kasittelyyn ja pddtosten ymmartdmiseen siitd, mika on
oikeudenmukaista. Eettisten periaatteiden mukaan hyva palvelu ja hoito perustuvat
vastavuoroisuuteen ja toisten nakemysten kunnioittamiseen (Salminen & Ikola-Norr-
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backa 2009, 167; ETENE 2011, 32). Eettisten ongelmien ratkaisuilla on myo6nteinen
vaikutus myos potilaskeskeisiin paatoksiin (Ikola- Norrbacka 2011, 98; Zydiiﬁnaité
2015, 165). Palveluiden asiakaslahtoisyys ja asiakkaiden asianmukainen kohtelu nakyy
asiakkaiden suuntaan. Johtamistyossi on suuri merkitys asiakasndkokulman vahvis-
tamisessa. Esimiehen tehtavana on huolehtia, etta alaiset kohtelevat asiakasta oikeu-
denmukaisesti ja kunnioituksella. Oikeuksia ja velvollisuuksia on molemmilla osa-
puolilla. (Viinaméki 2008, 105; Ikola-Norrbacka 2011, 98-100; ETENE 2011, 32.)

Kansalaisosallistuminen ja asiakasosallisuus parantavat palvelujen laatua. Kansa-
laisosallistumista tarvitaan, jotta tarjottavat palvelut ja kansalaisten tarpeet kohtaavat
paremmin. Palvelu-uudistuksen lapindkyvyys ja avoin tiedotus on tarkedd myds eri-
laisissa vuorovaikutus tilaisuuksissa. Télloin tiedonkulku ja lapindkyvyys paranevat.
Kansalaisten omalla toiminnalla voidaan varmistaa ldhipalveluiden saatavuutta var-
sinkin silloin, kun ollaan etdilld isoista palvelukeskuksista. Kun kansalaiset osallistu-
vat palveluiden kehittdmiseen, toimintamallit ovat yhteisollisid ja sektorirajat ylittyvat
mutkattomammin. Painopiste siirtyy ennaltaehkéisyyn ja varhaiseen puuttumiseen.
Kansalaisosallistumisella palveluiden kehittdmisessi on tutkimusten mukaan sdéstet-
ty kustannuksissa jopa 30 %. (Matthies 2013, 12-14.) Viéestdn ja asiakkaiden dédnen ja
heikkojen signaalien kuuleminen ja niihin reagointi ja kuuleminen ovat térkeitd pal-
veluita kehitettdessd. Asiakkaiden kuuleminen turvaa jarjestelman kehittimisen ja
legitimiteetin my6s tulevaisuudessa. (Muuri & Manderbacka 2010, 105.)

Kansalaisille on tirkeéd tasavertainen palvelujen saatavuus. Myos omaehtoisuuden
tukemisella ja eldméntilanteen huomioon ottamisella on merkitystd. On pidettava
huolta, ettd eri alueiden asukkailla, eri elaméntilanteissa olevilla ja erityisryhmilld on
mahdollisuus vaikuttaa ja heiddn tarpeensa huomioidaan. Tarvitaan vuoropuhelua ja
uudenlaista ymmarrystd eri osapuolten kuten asiantuntijoiden ja maallikoiden valilla
sekd kansalaisten ja tyontekijoiden, péittdjien ja kuntalaisten valilld. Kansalaisten
osallistuminen ja aloitteet auttavat I6ytdméaéan konkreettisia parannuksia ja toimivia
yksinkertaisia ratkaisuja. My6s kritiikki auttaa ennakoimaan palvelutarpeita ja tun-
nistamaan riskejd ennalta. Osallistuminen tukee asiakkaiden hyvinvointia ja tyonte-
kijéiden tydmotivaatiota. (Matthies 2013, 12, 14.)

3.4 SOTE-UUDISTUKSEN VAIKUTUKSET
HYVINVOINTIPALVELUIHIN

Hallituksen linjaukset (2016) ohjaavat sote-jdrjestimis-, valinnanvapaus- ja monika-
navarahoitusuudistuksen valmistelua. Tavoitteena on, ettd hyvinvointi- ja terveyserot
kaventuvat ja kustannusten hallinta paranee. Hallituksen linjauksen mukaan perus-
tetaan 18 itsehallintoaluetta, joilla on sote-palveluiden jarjestamis- ja rahoitusvastuu
sekd viisi yhteistyoaluetta. Hallituksen linjauksen mukaan sote-palvelut yhtiditetdan.
Maakunta huolehtii maakuntastrategiassaan palvelutuotantostrategiasta ja huolehtii
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mahdollisimman monipuolisesta sote-palvelujen tuotannosta ja markkinoille pddsyn
mahdollisuudesta. (STM 2016b, 1,5-)

Suunnitelman mukaan sote-jarjestamislaki ja maakuntalaki astuvat voimaan hei-
nikuussa vuonna 2017. Jirjestimisvastuu siirtyy itsehallintoalueille vuoden 2019
alussa, jolloin lait astuvat voimaan, mahdollinen siirtyméaaika on mahdollista. (Myl-
larinen 2016.) Rehulan (2016) mukaan laki antaa maakunnille riittavasti liikkumati-
laa palvelujen jarjestimisestd paikallisesti. Keskeistd muutoksessa on sosiaali- ja ter-
veydenhuollon yhteensovittaminen perus- ja erikoistason palveluissa.

Asiakas voi valita palvelut julkisen, yksityisen ja kolmannen sektorin tuottamien
palvelujen valilld. Asiakkaan valinnan mahdollisuudella pyritdan vahvistamaan pe-
rustason palveluita ja turvaamaan nykyistd nopeampi hoitoon péasy. Tavoitteena ovat
palveluiden yhteniiset laatuperusteet ja asiakkaan valintaa tukeva julkinen tieto seké
maksujen tasapuolisuus suhteessa saatuun palveluun ja henkilon maksukykyyn.
Asiakasmaksulainsdddannon kokonaistarkastelu kdynnistetdan kevaalld 2017. (STM
2016b, 2-7.) Valinnanvapauteen on tarkoitus luoda suomalainen malli, jossa tavoittee-
na on toimiva asiakas- ja palveluohjaus (Rehula 2016). Kuviossa 3 on esitetty Sote-
uudistuksen tavoitteet.

Sote- ja aluehallintouudistus

Tavoitteena on kaventaa ihmisten hyvinvointi- ja
terveyseroja seka hallita kustannuksia

Uudistuksella
vihennetdin julkisen
talouden kestivyysvajetta

Sosiaali- ja
terveyspalvelut
uudistetaan
asiakaslahtoisiksi
kokonaisuuksiksi.

Peruspalveluja
vahvistetaan.

miljardilla eurolla

Sote-menojen ennustettu
vuosittainen reaalikasvu 2,4 %
on hillittdva 0,9 prosenttiin
vuosina 2019-2029.

,,_,.-—-';""u
LITUKSE

Kuvio 3. Sote-uudistuksen tavoitteet (Sote- ja aluehallintouudistus 2016)
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Turvallinen elinympdristd ja palvelujen saatavuus on tirkedd. Vaikka ihmisilld on
tietoa tarvitsemistaan palveluista, siitd huolimatta tdsmaéllistd ja ajantasaista tietoa
palveluista nayttda olevan edelleen vaikeaa saada. (Sanders, Chang & Ramis 2015,
105-107.) Mattilan (2016) mukaan sote-uudistuksen onnistumisessa sosiaali- ja terve-
ydenhuollon ammattilaiset ovat avainasemassa. Kumppanuus- ja vuorovaikutustai-
tojen tirkeys korostuvat. Kilpailu asiakkaista muuttaa henkilokunnan asenteita, kun
asiakkaan valinnanvapautta laajennetaan.

Asiakaslaht6isen lahipalveluiden kehittdmisprosessin avulla on mahdollisuus tar-
kastella palveluita ja hallintoa uudella tavalla. Asiakasosallisuudesta on etua kunta-
toimijoille oman toimintansa kehittdmiseen. Hyvinvointia voidaan edista sosiaali-
silla investoinneilla. (Nieminen & Jdppinen 2015, 20, 24.) Sote- uudistuksen tavoittee-
na on lahipalvelujen sijainti melko ldhelld useimpia ihmisid tai niiden tuominen ih-
misten arkeen sdhkaisilld vilineilld tai liikkuvina palveluina (Sote- ja aluehallintouu-
distus 2016). Lahipalvelujen mairittelyssd on tirkead huomioida asiakkaan asiantun-
tijuus ja hdnen omat tarpeensa palveluiden kéyttdjana. Alueiden erityispiirteet ja
asiakkaiden erilaiset tarpeet huomioidaan asiakkaan niakokulmasta kisin siten, etté
palvelujen saavutettavuudessa ja toteuttamistavoissa huomioidaan eri ikdryhmien
erilaiset tarpeet. (Kuoppila & Nieminen 2014, 5, 9.) Lahipalvelut ovat asiakkaille tar-
keita ja arkisia palveluja. Pdivittdin ja usein kéytettdvien palvelujen taytyy olla lahelld
ja helposti saavutettavissa. (Kyto 2012; Kuoppila & Nieminen 2014, 5, 9; Sote- ja alue-
hallinto uudistus 2016.) Saavutettavuus tarkoittaa myds hyvid kulkuyhteyksid (Kyt6
2012).

Sote-uudistuksessa kuntien vastuulle jaa kuntalaisten hyvinvoinnin ja terveyden
edistaminen, sosiaali- ja terveyspalvelujen jarjestiminen siirtyy maakuntien jarjesta-
misvastuulle (Eriksson ym. 2016, 22). Terveyden ja hyvinvoinnin edistiminen seka
eriarvoisuuden viahentdminen kuuluvat hallituksen strategisen ohjelman 2015 karki-
hankkeeseen. Tarkoituksena on lisité terveitd eliméntapoja jokaisen arjessa ja loiven-
taa hyvinvointi- ja terveyseroja. Tavoitteena on ottaa ihmiset mukaan 16ytimaan
ratkaisut ja ottamaan vastuuta omasta eldmaista. Tdrkedd on, ettd asiakkaan saama
palvelu on sujuva kokonaisuus ja palveluja kehitetddn asiakasldhtéisyyden nikokul-
masta. Muutoksen saavuttamisessa jarjestot ovat julkisen sektorin tirked kumppani.
Poikkihallinnollisen yhteistyon avulla hyvinvoinnin ja terveyden edistdminen ja eri-
arvoisuuden kaventaminen ovat osa jokaista hallinnonalaa ja lainsdadédntod. (Halli-
tuksen julkaisusarja 10/2015, 20-21; STM; STM 2016b, 3.)

3.5 LAIT JA ASETUKSET

Sosiaali- ja terveydenhuollossa toimivien henkildiden eettinen toimintatapa tiytyy
perustua asiakkaiden ja potilaiden perusoikeuksien kunnioittamiseen ja itsemaaraa-
misen arvostamiseen sekd tasapuoliseen ja yhdenvertaiseen kohteluun, mika sisaltaa
my0s oikeuden tehdé omia valintoja (ETENE 2011, 9). Suomen perustuslain (731/1999)
mukaan ihmisid on kohdeltava oikeudellisesti yhdenvertaisesti. Potilaan asemasta ja
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oikeuksista madratadn laissa (785/1992). Laki koskee koko terveydenhuoltoa. Laki an-
taa potilaalle oikeuden mm. hyvéin ja yhdenvertaiseen hoitoon ja ihmisarvoon seka
vakaumusta ja yksityisyyttd kunnioittavaan kohteluun. Potilaan itsemadrddmisoike-
uden mukaan potilasta on hoidettava yhteisymmarryksessd hanen kanssaan ja hanel-
14 on oikeus osallistua itseddn koskevaan paatoksentekoon. Potilaalla on oikeus saada
tietoa sairaudestaan ja sen hoidosta sellaisessa muodossa, ettd hin ymmartaa anne-
tun tiedon.

Sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista sdaddetyn lain tarkoituksena on
asiakaslahtdisyyden ja asiakassuhteiden luottamuksellisuuden edistiminen,seka hy-
vin palvelun ja kohtelun toteutuminen sosiaalihuollossa (Laki sosiaalihuollon asiak-
kaan asemasta ja oikeuksista 812/2000, 1§; Virtanen ym. 2011, 18). Uusi kuntalaki
(410/2015) my0s edellyttds asukkaiden vaikuttamis- ja osallistumismahdollisuuksien
kehittamistd. Asiakasldhtdisyyden kehittdmistyd on tarked osa sosiaali- ja terveyssek-
torin uudistumista ja sen uudistumisen tarvetta. Asiakasldhtoisten toimintamallien
kehittdmiselld pystytddn vaikuttamaan hoidon vaikuttavuuteen, palveluiden kustan-
nustehokkuuteen sekd asiakkaiden ja henkilokunnan tyytyvéisyyteen. (Virtanen ym.
2011, 8,10.)
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4 Kansalaisraati kehittamis-
toiminnan menetelmana

4.1 OSALLISTUMISEN JA VAIKUTTAMISEN KEINO

Kansalaisraati on osallistumisen menetelmd, jossa pohditaan asioita yhdessi seki
keskustellaan tasavertaisesti ja aidosti. Kansalaisraatien tavoitteena on keskustella
asiakokonaisuuksista, joihin kaivataan yhteistd nakemystd. Tarkoituksena on, etté
asioiden késittelyyn on tarpeeksi yhteistd aikaa. Tavoitteena keskusteluissa on tiedon
saannin lisaksi jokaisen raatiin osallistuvan nikékannan kuuleminen, jotta yhteinen
ymmarrys saadaan muodostettua. (Vaasan yliopisto 2014; Kérkko ym. 2015, 10.)
Kansalaisraati on yksi deliberatiivisen demokratian kansalaisvaikuttamisen malli.
Kansalaisraadin kehittdjana tunnetaan yhdysvaltalainen Ned Crosby, joka kehitti
kansalaisraadin 1970-luvun alkupuolella tavoitteenaan l6ytdd tehokas ja vaikuttava
tapa osallistaa kansalaiset yhteiskunnallisten asioiden kisittelyyn. Deliberatiivinen
demokratia kuvaa kansalaisten mahdollisuutta vaikuttaa aidosti itseddn koskeviin
pédtoksiin ja samalla myos osallistua julkisesti kdytédvaan keskusteluun, ennen lopul-
listen padtosten varmistumista. Kansalaisraadit ovat yksi tunnetuimmista kansalais-
vaikuttamisen ja osallistumisen malleista. Ne tuovat kuntalaiset oikeasti mukaan
paatoksentekoon. (Raisio & Vartiainen 2011, 11, 14, 36-37; Korkko ym. 2015, 10.)
Deliberatiivisessa demokratiateoriassa on tasavertaista, julkista ja mielipiteitd pun-
nitsevaa keskustelua, jolla on suuri merkitys demokraattisessa prosessissa. Delibera-
tiivisessa demokratiassa jokaisella osallistujalla on mahdollisuus tuoda omia mielipi-
teitddn julki ja osallistua tasavertaisesti keskusteluun. Keskeisend tarkoituksena on
taata niille ihmisille, joita paitos koskee, mahdollisuus keskustella tasavertaisesti seké
harkita ja punnita asiaa ennen kuin se siirtyy varsinaiseen paitoksentekoon. (Raisio
& Vartiainen 2011, 62; Tammi, Raisio & Ollila 2014, 229; Kérkké ym. 2015, 10.)
Deliberatiivisen demokratian painopiste on yhteisten asioiden pohtimisessa yli
oman edun, mika osaltaan lisdé legitimiteettia poliittiseen padtoksentekoon. Paatok-
sentekoprosessissa on jokaisella oltava yhtéldiset mahdollisuudet ilmaista mielipitei-
tddn prosessissa. Tama edellyttdd my0s sitd, etteivit jotkut osallistu- jat saa hallita
tilannetta muita enemmaén. Tavoitteena deliberatiivisessa demokratiassa on tuottaa
tietoa strategisen suunnittelun ja padtoksenteon tueksi sekd osallistaa kansalaisia.
Tiedon tuottamiseen liittyvi tyo koostuu sosiaalisista elinolosuhteista, hyvinvoinnis-
ta ja palveluiden vastaavuudesta kerdttyyn tietoon ja sen toimivuuteen. Tdhdn tarvi-
taan paikallisia havaintoja ja tieteellistd tutkimusta olemassa olevista olosuhteista.
Strategiatyd perustuu puolestaan tiedon tuottamiseen. Thanteellisen ja neuvottelevan
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prosessin tavoitteena on vaihtaa jarkevié ja perusteltuja ajatuksia prosessiin osallistu-
vien ihmisten kesken. Deliberatiivisen demokratian ihanne on suositella tiettyja paa-
toksid raadin jasenten keskustelujen perusteella. (Himmelroos 2012, 181-182; Valkama
& Raisio 2014, 98; Ko6rkko ym. 2015, 10; Button & Ryfe 2005, 20.)

Kansalaisraadeissa kerétddan ajankohtaista tietoa kuntalaisten ajatuksista ja kasitel-
ladn yhteistd ndkokulmaa kaipaavia asiakokonaisuuksia kuten palveluiden kehitta-
mistd. Késiteltdvat asiat voivat usein olla vaikeita, monitulkintaisia ja tunneherkkia-
kin asiakysymyksid. Kansalaisraatimenetelmassé keskeistd on asioiden yhdessé poh-
timinen ja aito keskusteleminen. Raatilaiset edustavat mahdollisimman laajasti koh-
dealueen videstdd esim. kuntaa “pienoiskoossa”. Raatilaisten valinnassa kéytetddn
osoitettua satunnaisotantaa. Raadit kokoontuvat 2-5 pdivina. Raadin koko suhteute-
taan kohdevéeston laajuuteen. Hyvédn tyoskentelytavan mahdollistavaksi ryhma-
kooksi on ajateltu 12-24 henkildd. Keskustelujen aikana raadit jaetaan pienempiin
ryhmiin. (Raisio & Vartiainen 2011, 38, 41, 49; Korkko ym. 2015, 10-11, 20-21.) Kansa-
laisraadeissa on tarkedd huolehtia osallistujien edustavuudesta, jotta eri viestoryhmat
ja asiat tulevat tasapuolisesti edustetuiksi (Herne & Setild 2005, 187).

Kansalaisraadissa keskustelut kdydadn ohjaajien eli fasilitaattorien johdolla. Paivi-
en aikana kuullaan asiantuntijoita. Informaation pitda olla korkeatasoista ja nike-
mysten tasapuolisia sekd raatiin osallistuvilla pitdd olla mahdollisuus kysyé kysymyk-
sid asiantuntijoilta. Yhteinen ymmérrys loydetdédn vaikeissakin asioissa, kun siihen
annetaan riittdvasti aikaa ja tietoa ja kuunnellaan jokaisen mielipidettd sekd kohdel-
laan tasa-arvoisesti. Ulkopuolisen arvioijan avulla véltetddn manipulointia ja raati-
laisten johdattelua. Raatilaiset laativat aiheesta julkilausuman, joka esitetddn kunnan
padttdjille, medialle ja muille aiheesta kiinnostuneille. Se tarjoaa arvokasta tietoa vi-
ranhaltijoille ja paattdjille. Padttdjien sitouttaminen on tirkeda. Raadin osanottajille
tehdddn kysely, jotta saadaan tietoa tulevaisuuden kansalaisraatien kehittimistarpei-
siin. Lopuksi kansalaisraadista laaditaan loppuraportti. Kansalaisraatien kokoonpa-
no ei ole pysyvi. Raadin laatiman julkilausuman jélkeen raati lopettaa toimintansa.
(Raisio & Vartiainen 2011, 38, 58; Vaasan yliopisto 2014; Korkko ym. 2015, 12, 16.)
Kuviossa 4 on esitetty kansalaisraadin toteuttamisen prosessi.
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* Kansalaisraadin jarjestamistd vaativan asian esiinnostaminen

* Projektirghman kokoaminen

* Ohjausryhmaén koollekutsuminen ja konsultointi

* Kansalaisraadin osallistujien valinta

* Varsinaiset kansalaisraatipdivit ja niit3 edeltdva logistiikka

* Seuranta ja arviointi

Kuvio 4. Kansalaisraadin toteuttamisen prosessi (Raisio & Vartiainen 2011, 41)

Kuntalaisraadin vahvuuksia ovat kohderyhmansé edustavuus, keskustelujen laa-
dukkuus, konkreettinen vaikuttavuus seké raadin keskustelujen pituus. Sen toteutta-
minen on pitkédkestoinen ja tarkkaa suunnittelua vaativa prosessi (Raisio & Vartiai-
nen 2011, 38-40). Kehittdmisprosessin organisoinnissa on tarkeda toimijoiden méarit-
tely. Yleensd projektiryhma vastaa kiytdnnon kehittdmistoiminnasta. Ohjausryh-
madn pyritdan kokoamaan kehittimisen kannalta oleelliset tahot. Tarkedd on osal-
listaa kehittdmistoimintaan kaikki, joita kehittdminen jollakin tavalla koskettaa.
Toteutuksessa kyse on asetetun tavoitteen saavuttamisesta. Konkreettisen tekemisen
liséksi kehittdmistoimintaan liittyy seuranta ja arviointi. (Toikko & Rantanen 2009,
56-61; Korkko ym. 2015, 16-19.)

4.2 TUTKIMUKSIA KANSALAISRAATITOIMINNASTA

Pajarin tutkimuksen mukaan kansalaisraatia kannattaa kdyttdd menetelméana silloin,
kun halutaan saada uudenlaista tietoa ja kansalaisten mielipiteitd mukaan poliittiseen
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padtoksentekoon (Pajari 2013, 83). Deliberatiivisen demokratian kisikirjassa olevien
tutkimusten perusteella raadin vahvuus on tasavertaisessa keskustelussa. Raadin paa-
paino on keskustelussa ja sen tuottamassa uudessa tiedossa sekd mielipiteissa. Paras
tapa saada laadukasta tietoa, on saada satunnaisesti valitut raatilaiset ilmaisemaan
omia nakemyksidan. Tdma on parempi tapa kuin esittda yhteenveto kirjallisten tieto-
jen tai asiantuntijoiden esitysten perusteella. Fasilitaattorit taytyy kouluttaa huolelli-
sesti, jotta he osaavat suorittaa tehtdvinséd asianmukaisesti. Heitd tidytyy kouluttaa
jopa minimoimaan omaa elekieltddn, jotta se ei vaikuttaisi raadin toimintaan. On
my0s tirkedd kouluttaa fasilitaattoreita ohjaamaan tiiviimpéa vuoropuhelua raatilais-
ten kesken ilman ennakkoasenteita. (Crosby & Nethercut 2005, 111; Carson & Hartz-
Karp 2005, 127.)

Farrelin, O'Malleyn ja Suiterin (2012, 23-24) tutkimuksen mukaan deliberatiivinen
demokraattinen kisittely on toimiva tapa. Sen avulla taataan objektiivinen tiedon-
saanti, koska se tarjoaa mahdollisuuden kuulla asiantuntijatodistajia seké tarpeeksi
aikaa keskusteluun ja neuvotteluun tarkeissé asioissa. Buttonin ja Ryfen (2005, 20)
mukaan deliberatiivinen demokraattinen kisittely voi olla toisinaan vaikeaa ja moni-
mutkaista erilaisissa epdyhtendisissa yhteiskunnissa.

Kalliokosken (2015) tutkimuskohteena oli kolme Jyviskyldssd vuosina 2012- 2013
jarjestettya kansalaisraatia. Tutkimuksessa tutkittiin, onko kansalaisraatien laatimil-
la julkilausumilla saatu vaikuttavuutta padtoksentekoon ja toteutuivatko kansalais-
raadeissa deliberatiiviset ihanteet ja vallankayttd. Keskeisin tulos tutkimuksesta oli,
etteivit kansalaiset padse vaikuttamaan kansalaisraatitoiminnan kautta, jos valta on
virkamiehilld. Tilanne muuttuu, kun raadeissa toteutetaan deliberatiivisen demokra-
tian ihanteita. Prosessi ei saisi padttyd julkistamistilaisuuteen vaan sen tulisi jatkua
padtoksentekoprosessissa.

Oikeusministerion Kansalaisfoorumin hankkeessa vuonna 2013 Kuluttajatutki-
muskeskus ja Sivistysliitto selvittivit kansalaisten mielipiteitd kansalaisraadin avulla.
Kansalaisraatiin osallistuneet pitivit osallistumistaan myonteisena ja hyodyllisend
kokemuksena. Kansalaisraadin nihtiin soveltuvan seki paikallistasolla etté laajem-
minkin vaikuttavien kysymysten késittelyyn ja poliittisten linjausten tekemiseen ja
arvioimiseen kansallisella tasolla. Hankkeesta saatujen kokemusten ja raatilaisilta
tulleen positiivisen palautteen mukaan kansalaisraadin katsotaan vaikuttavan poliit-
tisen kiinnostuksen herddmiseen ja mahdollisuuteen vaikuttaa poliittisesti. Kansa-
laisraadilla voidaan osoittaa, ettd suomalaista demokratiaa voidaan kehittaa. (Peura-
Kapanen, Rask, Saastamoinen, Tuorila & Harju 2013.)

Viarton (2014, 57-59) tutkimuksen mukaan Hervannan kansalaisraatiin vuonna
2012 osallistuneiden kokemukset osallistumisesta ja vaikuttamisesta ovat olleet
mydnteisid ja ne ovat vahvistaneet osallistujien luottamusta raatiin ja muihin paikal-
lisyhteis6ihin. Kansalaisraadin jalkeen aktiivisuus asukastoiminnassa on lisddntynyt
ja ryhmit ovat itse ottaneet vastuuta raadin toimintaehdotusten edistamisestd. Toi-
minta on lisinnyt asukkaiden osallisuuden ja vaikuttamisen tunnetta erilaisten pai-
kallisten toiveiden toteuttamiseksi.
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Virton (2014, 57-59) mukaan julkilausuman eteneminen on kuitenkin aiheuttanut
pettymysta raatiin osallistujille ja lisdnnyt epaluottamusta kunnan hallintoa kohtaan,
koska kuntahallinto ei ole huomioinut tarpeeksi raadin esittimid parannusehdotuk-
sia. Kansalaisraadit tarvitsevat selkeét toimintamallit kuntalaisten osallistamiseksi
osaksi padtoksentekoa, jottei niiden asema jad epdmadraiseksi kunnallisessa paatok-
senteossa. Tarkedd on, ettd asukkaille jad myonteisia kokemuksia osallistumisesta ja
vaikuttamisesta.

Kansalaisraadin jarjestiminen heti paatoksenteon valmisteluvaiheessa on tirkeda,
jotta sen tuloksista saadaan oleellinen hyoty paitdksentekoon jo heti alusta léhtien.
Tédmai on tarkedd myds sen vuoksi, ettd osallistujille jad myonteinen osallistumisen
kokemus. Kansalaiset osallistuvat mielellddn poliittisen vaikuttamiseen, jos silld nah-
déddn olevan merkitysta paitoksenteossa. (Pajari 2013, 83; Carson & Hartz-Karp 2005,
127.)
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5 Pellon kuntalaisraadin
toteutus

5.1 KUNTALAISRAADIN KAYNNISTYMINEN

Kehittdmistoiminnan osuudessa kiytetdan kansalaisraadista nimitystd kuntalaisraa-
ti, koska se on tdssd tydssd kuvaavampi nimitys. Pellon kunnan kuntalaisraati kdyn-
nistyi kansalaisraadin prosessin mukaisesti. Kuntalaisraadin jarjestimisen idea tuli
Pellon kunnan vs. henkilostokoordinaattorilta tammikuussa 2016. Prosessi kdynnis-
tyi, kun opinnéytetyon aiheen idea esiteltiin vs. henkilostokoordinaattorille, hyvin-
vointijohtajalle sekd hoitotyon esimiehelle ensimmadisessd kokouksessa. Kokous oli
yksimielinen kuntalaisraadin toteuttamisen tarpeesta. Kokouksessa valittiin projek-
tiryhmén ja ohjausryhmén jasenet sekd hyviksyttiin kehittimissuunnitelma. Siind
sovittiin myos alustavasti kuntalaisraadin kidytannon jarjestelyistd, ajan kohdasta,
luennoitsijoiden valinnasta ja budjetista Kuntalaisraadin tavoitteena oli saada naky-
viin Pellon kunnan asukkaiden nakékulma hyvinvointipalveluja kehitettdessa ja sel-
vittdd kuntalaisraatiin osallistujien kokemuksia osallisuudesta.

Opinndytetyon tekijat vastasivat projektityontekijoind kuntalaisraatiprosessista ja
varsinaisesta toteuttamisesta yhdessa projektipaillikon kanssa. Vs. henkilostokoordi-
naattori toimi projektipaillikkond ja asiantuntijana, koska hénelld oli kokemusta
kansalaisraatimenetelméstd. Kuntalaisraatipdivien suunnittelu oli tirked osa proses-
sia. Projektiryhmad suunnitteli projektin aikataulun, vastuun ja tehtavit. Projektiryh-
ma kokoontui kuusi kertaa ja kokouksista laadittiin muistiot.

Projektiryhmi valmisteli ohjausryhmadlle alustavan version kuntalaisraadin ai-
heesta. Ohjausryhma koostui kuntalaisraadin aiheen kannalta relevanteista tahoista.
Ohjausryhmain kuuluivat Pellon kunnan elinvoimajohtaja, hyvinvointijohtaja, hoi-
totyon esimies, asumispalveluohjaaja, kunnanhallituksen ja hyvinvointilautakunnan
edustaja sekd kansalaisraatitutkija Vaasan yliopistosta ja asiantuntijaluennoitsijat
Pohjois-Suomen sosiaalialan osaamiskeskuksesta Poskesta ja Lapin Sote-Savotasta.
Opiskelijat eivat kuuluneet ohjausryhmaan.

Projektipaillikkd vastasi ohjausryhmén toiminnasta ja prosessin etenemisen tie-
dottamisesta kuntalaisraatiprosessin eri vaiheissa. Projektiryhma valmisteli tiedotet-
tavat asiat. Ohjausryhmén toiminta ei vaikuttanut raadin lopputulokseen. Sen tehta-
vind oli ohjata ja valvoa projektiryhmin toimintaa ja kuntalaisraatiprosessia. Ohjaus-
ryhma kutsuttiin avoimeen tilaisuuteen ja tiedotustilaisuuteen.
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5.2 KUNTALAISRAADIN OSALLISTUJIEN VALINTA

Raatilaisten valintaprosessisuunnitelmaan kuului kohdevieston méérittiminen ja
tilastotietojen keruu, kuntalaisraatiin osallistujien valinnan kriteereistd sopiminen,
kutsun (liite 1), ilmoittautumislomakkeen (liite 2) ja infokirjeen laadinta sekd mai-
nonta ja raatilaisten valinta. Raadin koko suhteutettiin Pellon kunnan tdysiikdiseen
viestoon. Hyvin tyoskentelytavan mahdollistavaksi raadin kooksi paitettiin 18 raa-
tilaista.

Pellon kunnan asukasluku oli 3676 vuoden 2014 lopussa. Tilastoissa ei ole 18 vuo-
den ikérajaa, joten kohdevieston valinnassa kaytettiin yli 15-vuotiaita. Alle 15-vuoti-
aiden madra vahennettiin asukasluvusta, jolloin voitiin laskea raadin kokoonpanon
kohdeviesto. Naisten ja miesten osuus on laskettu kunnan asukasluvun mukaan.
(Tilastokeskus 2016.) Raatilaisten valinnassa huomioitiin ikd, sukupuoli, asuinpaikka
ja yhteiskunnallinen vaikuttaminen. Raatiin oli tirked saada mukaan my6s muita
osallistujia kuin poliitikkoja, jarjesto- tai yhdistysaktiiveja, jotta saataisiin esiin mah-
dollisimman laaja ndkokulma tulevaisuuden hyvinvointipalveluista Pellossa.

Markkinointi aloitettiin huhtikuussa 2016 ohjausryhmén hyvéksyttyd markki-
nointisuunnitelman. Markkinoinnissa kaytettiin erilaisia markkinointimenetelmia
(liite 3) vapaaehtoisten saamiseksi kuntalaisraatiin. Lehtikirjoituksella saatiin vaikut-
tavuutta mainontaan. Raisio ja Vartiainen (2011, 50) toteavat, ettd mitd enemmaén on
vapaachtoisia, sitd suuremmalla todenndkoisyydelld raadin kokoonpano vastaa ase-
tettuja kriteereja. Korkon ym. (2015, 22) mukaan markkinointiin panostaminen kan-
nattaa, koska hyvan markkinoinnin avulla on mahdollista saada edustava joukko
kuntalaisia mukaan raatiin. Lindell (2015, 229) toteaa, ettd satunnainen valinta raatiin
antaa kaikille saman mahdollisuuden tulla valituksi, minka vuoksi prosessia voidaan
maaritelld oikeudenmukaiseksi.

Tavoitteena oli saada Pellon kuntalaisraatiin 9 naista ja 9 miestd sekd osallistujia
kaikista ikdluokista, joista 7 on yli 65-vuotiaita ja 11 alle 65-vuotiaita. Kuntalaisraadin
osallistujien valinta tehtiin huolella valintakriteerien mukaan. Raatiin ilmoittautui 23
kuntalaista, joista valittiin 18. Varalle ei valittu ketdan. Valituille ilmoitettiin kirjeelld
ja sahkopostilla valinnasta ja kerrottiin tarkempaa tietoa kuntalaisraadista seka kay-
tannon jérjestelyista (liite 4). Yksi valituista ei osallistunut, eikd ilmoittanut esteesté
ja yksi perui tulonsa myo6hiisessd vaiheessa. Raatiin osallistui 16 kuntalaista. Raadin
edustavuus oli monipuolinen. Raatilaisia oli jokaisesta ikdluokasta, nuorin raatilaisis-
ta oli 18- ja vanhin 8o-vuotias. Raatiin valittiin kaikki ilmoittautuneet yli 65-vuotiaat
jamiehet. Raatilaiset edustivat hyvin alueellisesti kuntalaisia. Raatilaisista suurin osa
oli muita kuin jérjestd- tai yhdistysaktiiveja. Kukaan raatilaisista ei ollut mukana
kunnallisissa luottamustoimissa. Taulukossa 1 on esitetty Hyvinvointipalvelut tule-
vaisuuden Pellossa - kuntalaisraadin valintakriteerit ja kokoonpano.
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Taulukko 1 Hyvinvointipalvelut tulevaisuuden Pellossa -kuntalaisraadin kokoonpano ja
valintakriteerit

Demografiset tekijat | Kategoriat Kohde- Tavoite Valittu Osallistui
vaesto
Ika 15-64-vuotiaita | 63 % 11 13 11
Yli 65-vuotiaita | 37 % 7 5 5
Sukupuoli Nainen Mies 49 % 9 12 10
51 % 9 6 6
Alue Keskusta Viitteelli- Viitteelli- 9 8
Sivukyla nen nen 9 8
Aktiivisuus Aktiivinen Ei Viitteelli- Viitteelli- 7 5
(jarjestoissa, ei aktiivinen nen nen 11 11
kunnallisissa
luottamustoimissa)

5.3 VARSINAISET KUNTALAISRAATIPAIVAT

Ennen varsinaisia raatipdivid projektiryhmélld oli useita pdivien valmisteluihin liit-
tyvid tehtdvid. Valmisteluihin kuului tilojen ja materiaalien varaus, tarjoilun suunnit-
telu seka paivien ohjelman (liite 5), aikataulun sekd mainonnan suunnittelu ja toteut-
taminen. Pellon kunta laati budjetin raadin kustannuksia kattamaan. Raati toteutet-
tiin pienin kustannuksin, jotka koostuivat materiaali- ja tarjoilukustannuksista seka
raatilaisten lahjakorteista.

Kuntalaisraatilaiset oli kutsuttu keskustelemaan hyvinvointipalveluista tulevaisuu-
den Pellossa. Kuntalaisraati kokoontui toukokuussa 2016 kolmena iltana noin kolme
tuntia kerrallaan. Raatilaiset toivotettiin tervetulleiksi ja samalla kysyttiin luvat ku-
vien ottamiseen ja kdyttimiseen. Raatipdivit jakautuivat neljaan vaiheeseen: tutustu-
minen, asiantuntijoiden luennot, keskustelut, julkilausuman laadinta ja esittdminen.
Ensimmadinen raatipdivd aloitettiin asiantuntijaluennoilla, joka oli avoin tilaisuus
kaikille kiinnostuneille. Sote-Savotan edustaja kertoi sote-uudistuksesta, Posken
edustaja sosiaali- ja terveyspalvelujen kehittdmisestd ja Pellon kunnan hyvinvointi-
johtaja Pellon kuntastrategiasta sekéd Pellon hyvinvointipalveluista ja niiden kehitta-
misestd. Osallistujilla oli mahdollisuus tehdd kysymyksid asiantuntijoille. Projekti-
paillikko toimi pdivien eméntdna. Han kertoi kuntalaisraadista ja projektityontekijat
kertoivat osallisuudesta ja asiakaslahtoisyydesta.

Avoimen tilaisuuden jalkeen aloitettiin keskustelut ryhmittdin. Keskustelujen ai-
kana raatilaiset jaettiin kolmeen ryhméaan. Projektiryhméldiset toimivat keskustelu-
jen ohjaajina (fasilitaattoreina). Kuntalaisraateihin osallistuivat vain raatilaiset ja fa-
silitaattorit. Fasilitaattorit tahdensivit raatilaisille, ettd keskustelu on avointa dialogia,
jota fasilittaattorit eivét johdattele milldan tavalla. Fasilitaattorit kirjoittivat keskus-
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telujen teemoista muistiinpanoja ja tekivdt niistd tiivistelmat paivan paatteeksi. Toi-
sen illan alussa fasilitaattorit esittivat tiivistelman raatilaisille ja projektipaallikko
kertoi julkilausuman valmistelusta. Julkilausumaa valmisteltiin keskustelujen ja dot-
mocracy-prosessityokalumenetelman avulla.

Dotmocracy-prosessi on osallistava ja lapindkyva tyokalu, joka selkeyttdd paatok-
sentekoa. Dotmocracy-lomake on keskeinen ty6kalu prosessissa ja sitd voi hyodyntaa
monenlaisissa deliberatiivisissa ja dialogisissa tilaisuuksissa. Se soveltuu monenlai-
siin tilaisuuksiin esimerkiksi perinteisiin kokouksiin ja vaativiin kansalaisraateihin.
Dotmocracy-prosessiin osallistuvat henkilot paattavit itse ddnestettdvit ideat, mika
onkin prosessin vahvuus. (Raisio, Lindell 2013, 62— 64.) Jokainen ryhmad kirjoitti dot-
mocracy-kaavakkeelle viitteen muodossa yhden konkreettisen kehittdmisehdotuk-
sen, ehdotusten madréia ei rajoitettu.

Dotmocracy-kaavakkeille tuli yhteensd 35 kehitysehdotusta. Ehdotukset laitettiin
esille sitd mukaa, kun niitd valmistui. Osallistujat kommentoivat jokaista kehityseh-
dotusta kaavakkeessa olevalla hymi6lld. Jokainen osallistuja allekirjoitti lomakkeen,
jotta voitiin varmistaa, ettei kukaan valitse useampaa téplaa. Jokaisella oli my6s mah-
dollisuus kommentoida ehdotuksia. Illan paitteeksi fasilitaattorit kokosivat lomak-
keet ja valmistelivat dotmocracy-ehdotuksista tiivistelmén kolmannelle raati-illalle.
He laskivat tulokset ja kirjasivat kommentit sanasta sa-naan. Dotmocracy-lomakkeis-
ta oli helppo 16ytad keskeiset ja hajontaa aiheuttavat ehdotukset.

Kolmannen illan aluksi fasilitaattorit esittivit tulokset raatilaisille. Aiheista kes-
kusteltiin vield omissa ryhmissd tunnin ajan. Lopuksi raatilaiset laativat aiheesta yh-
teisen nakemyksen mukaisen julkilausuman, jossa on esitetty 26 konkreettista kehi-
tysideaa Pellon kuntalaisten hyvinvoinnin edistamiseksi. Projektipaéllikké toimi
sihteerind julkilausuman laadinnassa. Raatilaiset hyviksyivit ja allekirjoittivat julki-
lausuman.

Dotmocracy-prosessissa syntyy enemman erilaisia ideoita ja ehdotuksia kuin pe-
rinteisessd ddnestystilanteessa. Prosessissa on miaradvana myos se, etteivit fasilitaat-
torit médrittele ideoiden kirjoitusasua, vaan ne tulevat suoraan osallistujilta. Dotmo-
cracy-prosessi on halpa ja yksinkertainen kéayttaa. (Raisio & Lindell 2013, 62-64.)

5.4 HYVINVOINTIPALVELUT TULEVAISUUDEN
PELLOSSA -JULKILAUSUMA

Julkilausuman 26 kehittdmisehdotusta luokiteltiin seuraavasti: asiakasldhtoisyys ja
palvelun laatu, hyvinvointipalvelut sekd elinvoima ja vapaa-aika. Suurimmasta osasta
yhteisten keskustelujen ja dotmocracy-menetelméan avulla saaduista kehitysehdotuk-
sista raatilaiset olivat tdysin tai osittain samaa mielta.

Asiakasldhtdisyyteen ja palvelun laatuun tuli viisi ehdotusta, joista kolmessa kési-
teltiin palvelujen kehittdmistd asiakaslahtdisempddn suuntaan. Néissd ehdotettiin,
ettd kuntaan perustettaisiin palvelukeskus, jossa toimisi palveluneuvoja ja kunnan
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verkkosivuilla olisi palvelukartta, joka ohjaisi asiakkaat ottamaan yhteyttd oikeaan
henkil6on. Palvelukartta sisaltdisi myds avoimen chat- palvelun, josta voisi kysya lisad
tietoa ja johon joku vastaisi. MyOs pdivystavin sairaanhoitajan puhelinpalvelua toi-
vottiin kehitettdvdn toimivaksi ympari vuorokauden samassa numerossa. Asiakas-
lahtoisyyden ja palvelevan asenteen kehittimistd asiakastydssd toivottiin. Kaikissa
ndissd ajatuksissa oli padasiana lisddntyva tuen ja tiedottamisen tarve kuntalaisille.
My6s tyontekijoiden tyohyvinvointia ja osaamista sekd ennaltachkéisevdin tyohon
panostamista toivottiin lisdttavan.

Hyvinvointipalveluihin tuli yksitoista ehdotusta, joissa kahdessa toivottiin sddn-
nollisid terveys- ja kuntotarkastuksia seki liikuntamotivaation kasvattamista jarjes-
tettyjen litkuntatapahtumien avulla kaikille kuntalaisille. Kunnassa jo olemassa ole-
van varikkobussin kaytto4 toivottiin kehitettdvin ja hyddynnettidvin paremmin esi-
merkiksi sovellettuna terveysbussina. Omaishoitajien jaksamiseen toivottiin panos-
tettavan lisdd sijaispalvelun kehittimisen avulla. Myds vanhusten asumispalvelujen
kehittdmiseen toivottiin panostettavan lisidmalld monia eri vaihtoehtoja, jotta jokai-
selle 16ytyisi mielekds asumismuoto.

Viidessd ehdotuksessa puhuttiin opiskelusta ja sen kehittimisesta. Opinto- ohjauk-
sen kehittdmisen ja 10. luokan perustamisen sekd ammattikoulutuksen kehittdmisen
toivottiin vaikuttavan ehkéisevésti nuorten syrjaytymiseen ja lisddvan mahdollisuut-
ta oman opintopolun loytamiseen. My6s oppisopimuspaikkojen lisidminen kunnan
alueella katsottiin tarpeelliseksi riittdvin tyovoiman saatavuuden ja tyéllisyyden
edistaimisen turvaamiseksi jatkossa. Lukioyhteistyon kehittaiminen lahikuntien kans-
sa sekd Pellon lukion profiloituminen yrityslukioksi nostettiin myos yhdeksi ehdo-
tukseksi, jossa tavoitteena olisi opetuksen tason ylldpitdminen ja lukiokoulutuksen
sdilymisen varmistaminen.

Elinvoimaan ja vapaa-aikaan tuli myds yksitoista ehdotusta, joista neljassa kasitel-
tiin tyollistdimisen ja yrittamisen mahdollisuuksien kehittamista. Sahkoéisten yhteyk-
sien parantamista ja etdtyokeskuksen perustamista ehdotettiin, jotta voitaisiin taata
tasapuoliset ja hyvat mahdollisuudet kaikille niitd tarvitseville yksityishenkiloille ja
yrityksille. My6s mentoritoimintaa ja tukea toivottiin lisdttavin uusille yrittdjille.
Kunnan tyollistimistoimintaan ehdotettiin lisdttdvan madrarahaa, jotta kaikki ha-
lukkaat ja tyokykyiset saataisiin tyollistettya.

Yhteisollisyyden lisadmistd ehdotettiin monitoimihallin ja kuntalaisten yhteisen
kahvilan perustamisella ja kehittdmiselld. Molemmat voisivat toimia kohtaamispaik-
kana kuntalaisille. Vapaaehtoistyon ja jarjestojen roolia toivottiin myos kehitettavin
ja lisddgvan. Muun muassa jarjestokoordinaattorin rekrytoimisen ajateltiin helpotta-
van ja lisddavdn toimijoiden yhteistyotd. Jarjestokoordinaattori kokoaisi seudun kol-
mannen sektorin tapahtumat ja palvelut yhteen. Vapaaehtoisille ehdotettiin perustet-
tavaksi yhteinen foorumi, jossa vapaaehtoiset ja palvelujen tarvitsijat kohtaisivat.
Vapaaehtoisten roolia hététilanteessa ehdotettiin my6s vahvistettavan. Kunnan viih-
tyvyyttid lisdidmailla toivottiin elinvoiman ja yhteisollisyyden lisddntyvdn. Mainonnan
lisadminen nousi my6s yhdeksi ehdotukseksi, johon keinona ehdotettiin LED-taulun
kadntdmistd tien suuntaisesti, koska télld hetkella LED-taulu nakyy ainoastaan eteldn
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suunnasta tuleville. Julkilausuma hyvinvointipalvelut tulevaisuuden Pellossa on esi-
tetty liitteessd 6.

5.5 KUNTALAISRAADIN SEURANTA JA ARVIOINTI

5.5.1 Tiedotustilaisuus

Kuntalaisraadin tuloksista pidettiin avoin tiedotustilaisuus kesdkuun alussa 2016. Ti-
laisuuteen oli kutsuttu my6s Pellon kunnan viranhaltijoita, paattajia ja median edus-
tajia. Projektiryhma suunnitteli tiedotustilaisuuden kéaytdnnon jarjestelyn, ohjelman
jamainonnan. Tilaisuutta varten varattiin jaettavaa materiaalia, joka sisélsi julkilau-
suman seka tietoa kuntalaisraadista. Projektiryhma piti aluksi lyhyen koosteen kun-
talaisraadista. Kolme raatiin osallistunutta henkil64 esittelivat julkilausuman tulok-
sia yleisolle. Tiedotustilaisuudessa kunnanhallituksen puheenjohtaja, hyvinvointijoh-
taja ja elinvoimajohtaja ottivat julkilausuman vastaan. He kommentoivat julkilausu-
maa konkreettiseksi ja toteutuskelpoiseksi. Useat julkilausumassa esille nousseet
asiat ovat mukana Pellon kuntastrategiassa. Jotkin kehitysehdotukset vaativat toteu-
tuakseen strategisia valintoja tai henkilostoresursseja, kun taas osa niistd on helpos-
tikin eteenpdin vietdvid asioita.

Julkilausuman vastaanottajat antoivat raadin toiminnalle paljon positiivista palau-
tetta ja vakuuttivat, ettd julkilausumaa vieddan eteenpdin ja sen tulokset tulevat mu-
kaan aitoon péatoksentekoon. Kunnanhallituksen puheenjohtaja ei kuitenkaan lu-
vannut, ettd kaikki julkilausumassa esitetyt ehdotukset toteutuisivat, mutta toivoi,
ettd ne otetaan valmisteluissa huomioon ja ty6 jatkuu tavalla tai toisella ja vastaavan-
lainen toiminta jatkuisi Pellon kunnassa. Raision ja Vartiaisen (2011, 41-60) mukaan
julkilausuma tarjoaa arvokasta tietoa viranhaltijoille ja paattéjille. On tirkeda sitout-
taa paattédjit raatiprosessiin ja huolehtia siité, ettd julkilausumaa viedddn eteenpéin ja
raatiprosessin tulokset johtavat aitoon vaikuttamiseen.

Raatilaisten tiedottaminen julkilausuman etenemisestd on tirked osa prosessia.
Raatilaisille on ldhetetty julkilausuma ja kiitoskirje kuntalaisraatiin osallistumisesta,
jossa kerrotaan julkilausuman eteenpdin viemisestd. Projektipaallikké on vienyt jul-
kilausuman tiedoksi kunnan esimiehille ja keskustelua toimenpide-ehdotuksista on
kéyty. Projektipdallikko on luvannut loppuvuodesta 2016 yhdessi esimiesten kanssa
tehda yhteenvedon siitd, miten toimenpide-ehdotuksia on viety tai aiotaan vieda
eteenpdin. Kuntalaisraadista laadittiin loppuraportti, joka ldhetettiin hyviksyttavak-
si kaikille raadin jasenille. Hyviaksymisen jalkeen se julkaistaan Pellon kunnan inter-
net -sivulla.
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5.5.2 Raatilaisten kokemuksia kuntalaisraadista

Raatilaisten kokemuksia osallistumisesta kuntalaisraatiin keréttiin lomakkeella raa-
din viimeisend iltana. Tydryhma muokkasi lomakkeen Raision ja Vartiaisen (2011, 59)
mallin mukaan. Vastaukset kasiteltiin luottamuksellisesti ja nimettomana. Tulokset
laskettiin ja kommentit kirjattiin sanasta sanaan. Kyselylld selvitettiin raatilaisten
tyytyvéisyyttd itse prosessiin seka projektitydryhmén toimintaan ja puolueettomuu-
teen. Vastaukset osallisuuden kokemuksesta olivat merkittavia. Kaikki kokivat tul-
leensa kuulluiksi kuntalaisraadin aikana. Raatiprosessiin raatilaiset olivat padasias-
sa tyytyvaisid. Kuntalaisraadin on tutkittu lisddvdn myos kansalaisaktiivisuutta ja
tissdkin tapauksessa suurin osa vastasi, ettd osallistuisi vastaavanlaiseen tilaisuu-
teen uudelleen (vrt. Vartto 2014, 57).

Sanalliset vastaukset olivat pddasiassa positiivisia ja kannustavia, kuten “Kiitos,
ettd jarjestitte timén oli hyvi juttu.” ja “Lisd téllaista eri aiheista tai vaikka samasta.”
Yhdessd kehuttiin kohtelua rakentavaksi ja henkeé hyviksi ja yhdessé yhteistyotd hy-
viksi. Yksi vastaajista olisi toivonut enemmén aikaa toisen illan dotmocracy-vaitta-
mien lapikdyntiin ja joku oli sitd mieltd, ettd asioita késiteltiin liian yksityskohtaisesti.
Taulukossa 2 on esitetty kyselyn tulokset Pellon kuntalaisraatiin osallistuneiden ko-
kemuksista.

Taulukko 2. Kyselyn tulokset Pellon kuntalaisraatiin osallistuneiden kokemuksista

Osallistujien kokemuksia Pellon kuntalaisraadista | Ei En osaa Kylla
sanoa
Keskustelu oli antoisa 16
Sain sanoa mielipiteeni 16
Tulin kuulluksi 16
Tulin nolatuksi 16
Jain ryhman ulkopuolelle 15 1
Osallistuisin uudelleen vastaavaan tilaisuuteen 3 13
Olin tyytyvainen raadin toimintaan len 0saa 15
sanoa ja
kylla valilla
Olin tyytyvainen paneelin toimintaan 3 13
Olin tyytyvéinen pienryhmavetsjien toimintaan 16
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Raision ja Vartiaisen (2011, 41, 58-60) mukaan kansalaisprosessiin kuuluu seuranta ja
arviointi, jonka vuoksi raatilaisille tehddan kysely. Kyselylla selvitetddn raatilaisten
tyytyvaisyyttd itse prosessiin, projektitydryhmén toimintaan ja puolueettomuuteen.
Raatilaiset vastaavat kyselyyn raadin viimeisend pdiviana. Hyvin ja luotettavasti to-
teutettu arviointi hyddyntda raadin ehdotusten toimeenpanoa ja tulevien kansalais-
raatien kehittimistarpeita.
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6 Johtopaatokset ja pohdinta

6.1 JOHTOPAATOKSET

Opinnéytetyon tarkoituksena oli kartoittaa Pellossa asuvien ihmisten ajatuksia ja toi-
veita tulevaisuuden hyvinvointipalveluista. Tavoitteena oli saada nakyviin asukkai-
den ndkokulma hyvinvointipalveluja kehitettdessd, sekd selvittdd kuntalaisraatiin
osallistuvien kokemuksia osallisuudesta. Toteutimme “Hyvinvointipalvelut tulevai-
suuden Pellossa” -kuntalaisraadin yhteistyossé Pellon kunnan kanssa. Pellon kunnas-
sa meneillddn oleva organisaatiouudistus seka hallituksen tydstima sote- ja aluehal-
lintouudistus olivat kimmokkeina kuntalaisraadin jarjestimiselle. My6s Lapin Liiton
jarjestelyneuvottelukunnan teema “pohjoinen osallisuus” sopii hyvin opinndytety6én
sisaltoon. Pellon kunnan toimintaa ohjaa kuntastrategia, jossa on huomioitu uudis-
tuvan kuntalain (410/2015) sdiddokset. Uuden kuntalain mukaan asukkaiden vaikut-
tamis- ja osallistumismahdollisuuksia tulisi kehittdd. Pellon kuntastrategiassa on
oleellista asiakaslahtoisyys ja asukkaiden osallisuuden lisaidminen. Strategiatyossd
kunnassa on méairitelty myos kunnan arvoperusta. Pajarin (2013) tutkimuksen mu-
kaan kansalaisraatia kannattaa kiyttda silloin, kun halutaan saada uudenlaista tietoa
ja kansalaisten mielipiteitd mukaan poliittiseen paitoksentekoon.

Kuntalaisraati kutsuttiin keskustelemaan hyvinvointipalveluista tulevaisuuden
Pellossa. Kuntalaisraatiin valittiin hakemusten perusteella Pellon kuntalaisia, jotka
edustivat Pellon kunnan asukkaita mahdollisimman tasapuolisesti. Ensimmadinen
raatipaiv aloitettiin kaikille avoimella tilaisuudella, johon oli kutsuttu asiantuntijoi-
ta puhumaan. Kuntalaisraadissa hyvinvointipalvelut miellettiin hyvin laajasti. Asia-
kasndkokulma on tirked palveluja kehitettdessd ja keskusteluissa se tuli hyvin esille:
mité asiakas tarvitsee, mitd on hyva palvelu ja miten asiakas kokee palvelun. Julkilau-
sumassa ehdotukset luokiteltiin seuraavasti: asiakasldhtoisyys ja palvelun laatu, hy-
vinvointipalvelut ja elinvoima seké vapaa-aika. Julkilausumassa on esitetty 26 konk-
reettista kehitysideaa kuntalaisten hyvinvoinnin edistdmiseksi. Julkilausuman lop-
putulos yllatti, koska siind oli paljon Pellon kuntastrategiassa mukana olevia asioita.

Julkilausuma vastaa kysymykseen, misté sote-uudistuksessa puhutaan, eli kuntien
vastuulle jddvasta kuntalaisten hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisesta. Tavoitteena
on ottaa ihmiset mukaan 16ytimaén ratkaisuja ja ottamaan vastuu ta omasta eldmis-
tadn. Tarkedd on, ettd asiakkaan saama palvelu on sujuva kokonaisuus ja palveluja
kehitetddn asiakasldhtoisyyden ndkokulmasta. Muutoksen saavuttamisessa jarjestot
ovat julkisen sektorin tirked kumppani. Laaja hyvinvointikésitys puoltaa sité, ettéd
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kunnissa sdilyy sote-uudistuksen jalkeenkin hyvinvoinnin edistimisen tyd, eiké hy-
vinvoinnin edistiminen tarkoita ainoastaan sote-palveluja. Hyvinvointikasityksen
laajuuden ja monimutkaisuuden vuoksi ei ole yhté oikeaa ratkaisua sen kehittami-
seen. On tirkedd, ettd ihmiset padsevit pohtimaan asioita yhdess.

Osallisuudessa on yhteiskunnan tasolla tirkedd mahdollisuus olla osallisena péa-
toksentekoprosessissa. Raatilaisille tehdyn kyselyn mukaan osallisuuden kokemus
raatilaisten osalta oli merkittdva. My0s osa julkilausuman kehitysehdotuksista oli
osallisuutta lisddvid. Kuntalaisraadin tulokset tukevat aikaisempia tutkimuksia kun-
talaisraatiin osallistumisesta. Peura-Kapanen ym. (2013) mukaan kansalaisraatiin
osallistuneet pitivat osallistumistaan myonteisend ja hyodyllisend kokemuksena ja
kokivat sen lisadvan mahdollisuutta vaikuttaa poliittisesti.

Kehittamismenetelmadnd kuntalaisraati mahdollistaa kuntalaisten osallisuuden.
Kuntalaisraadin tavoitteena ollut asioiden yhdessd pohtiminen ja tasavertainen kes-
kustelu toteutuivat Pellon kuntalaisraadissa hyvin. Deliberatiivisessa demokratiassa
on keskeistd omien mielipiteiden julkituomisen mahdollisuus ja osallistuminen tasa-
vertaiseen keskusteluun harkiten ja punniten asioita ennen asioiden siirtymista var-
sinaiseen péditoksentekoon. Deliberatiivisen demokratian tavoitteena oleva tiedon
tuottaminen strategisen suunnittelun ja paatoksenteon tueksi sekd kuntalaisten osal-
listaminen toteutuivat hyvin. My6s osallisuuteen liittyvit keskeiset asiat kuten luot-
tamus, sitoutuminen ja kuulluksi tuleminen toteutuivat raatilaisten mielesta hyvin.
Vaikuttamisen mahdollisuus ja yhteenkuuluvuuden tunne olivat myds tirkeind osa-
tekijoind koko prosessin ajan.

6.2 JOHTOPAATOSTEN POHDINTA JA KEHITTAMISEHDOTUKSET

Kuntalaisraatiprosessi oli toimiva ja kokonaisvaltainen prosessi, joka tuotti tirkeda
tietoa kuntalaisten toiveista ja ajatuksista Pellon tulevaisuuden suhteen. Raadin avul-
la hyvinvointipalvelujen suunnitteluun saatiin kuntalaisten ndkokulma esille. Kehit-
tamisehdotukset olivat konkreettisia ja osa helposti toteutettavissa. Laaja hyvinvoin-
tikdsitys yllatti, koska hyvinvointi ei raatilaisten mielestd tarkoittanut pelkastaian
sote-palveluja. Mielestimme julkilausuma vastaa kysymykseen siitd, mistd sote-uu-
distuksessa puhutaan, eli kuntien vastuulle jadvastd kuntalaisten hyvinvoinnin ja
terveyden edistdmisestd. Kuntalaisraatimenetelméa tukee myds Lapin jérjestelyneu-
vottelukunnan “pohjoinen osallisuus” - teemaa, koska siind huomioitiin myos jarjes-
tojen merkitys hyvinvointipalvelujen suunnittelussa ja toteutuksessa.
Asiakasldhtoisyys on tdrked palveluja kehitettdessd. Kuntalaisraadissa palvelu- ja
mietittiin asiakasndkokulmasta kdsin. Osa raatilaisista koki avoimen tilaisuuden
asiantuntijaluentojen osalta liian teoreettisena ja ammattilaisille suunnattuna. Palau-
te yllatti meidat, koska koimme itse asiantuntijoiden osuuden selkedna ja hyvéna joh-
datuksena raadin teemaan. Pohdittuamme asiaa totesimme, etti palaute oli tirkeda,
koska tarkoituksena ollut raatilaisten johdattaminen teemaan ei toteutunut suunni-
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tellusti. Asiantuntijoiden puheet ovat herkisti liian “korkealentoisia”, jolloin asiakas-
lahtoisyys ei toteudu.

Julkilausuman etenemisesti ja vaikuttavuudesta paatoksenteossa olisi hyva tehda lisad
tutkimuksia. Olisi tirked4d saada nayttod siitd, ettd julkilausumalla on vaikuttavuutta ja sitd
kaytetddn paitoksenteon tukena. Talld ndytolld lisattdisiin kansalaisten poliittista kiinnos-
tuneisuutta ja saataisiin ihmisid paremmin mukaan demokraattiseen paatoksentekoon.
Myénteinen kokemus osallistumisesta ja vaikuttamisesta edistdaa osallistujien luot-
tamusta kuntalaisraatiin ja kunnalliseen paatoksentekoon.

Uusi kuntalaki astuu voimaan kokonaisuudessaan kesidkuussa 2017. Kaikki kunnat
ovat velvoitettuja kiinnittimaan huomiota kuntalaisten vaikutusmahdollisuuksiin
kunnallisessa paitoksenteossa. Kuntalais-, asiakas- tai kyldraati olisi hyva ottaa va-
kiintuneeksi menetelméksi kunnallisessa padtoksenteossa. Raati mahdollistaa kunta-
laisten osallisuuden ja mahdollisuuden vaikuttaa kunnalliseen péadtoksentekoon jo
asioiden valmisteluvaiheessa. Sote- ja maakuntauudistuksessa kuntalaisraatien kayt-
toonotto on entistikin ajankohtaisempaa kuntarakenteen muuttumisen vuoksi. Eri-
laiset kyld- ja asiakasraadit voivat edistdd matalan kynnyksen osallistumismahdolli-
suuksia, koska ne eivit sido pitkaksi aikaa.

Raatien vetdjien tehtdvand on ennalta suunniteltujen teemojen puitteissa johdatella
keskustelua ja dokumentoida keskustelujen kulku mahdollisimman tarkasti. Raateja
voisi olla esimerkiksi terveyspalveluiden ja vanhusten kotihoidon tai litkuntapalvelu-
jen kehittdmiseksi. Raadin koko voisi olla 10-20 henkil64d. Térkedd olisi, ettd ensin
kysyttdisiin kuntalaisten mielipiteitd ja vasta sitten padtettdisiin, miten ja missé pal-
velut toteutetaan. Toimintaa voisi arvioida tyytyvaisyyskyselylld esimerkiksi joka
toinen vuosi. Kysely voisi olla kotiin toimitettava tai netissd taytettdvd. Menetelmaa
voisi hyddyntdd myds tydpaikkojen kehittamispaivilla.

6.3 LUOTETTAVUUDEN JA SIIRRETTAVYYDEN TARKASTELU

Tédmian opinndytetyon luotettavuutta ja siirrettavyyttd pohditaan deliberatiiviseen
osallistumiseen ja kuntalaisraatiin liittyvien haasteiden kautta, joita ovat edustavuu-
den saavuttaminen, pienryhmékeskusteluiden valtasuhteet ja ryhmépolarisaation
minimointi, vaikuttavuuden ja jatkuvuuden varmistaminen seké prosessin integri-
teetin sdilyttdminen (Raisio & Vartiainen 2011, 29). Pellon kuntalaisraadissa edusta-
vuus tarkoitti sité, ettd jokaisella pellolaisella oli mahdollisuus tulla valituksi raadin
jaseneksi. Edustavuuden varmistaminen oli tirkedd kuntalaisraadin lopputuloksen
luotettavuuden vuoksi. Edustavuuden parantamiseksi tehtiin markkinointisuunni-
telma ja kdytettiin erilaisia markkinointimenetelmid vapaaehtoisten saamiseksi.
Kansalaisten nikemyksié tulee arvostaa ja heitd tulee kuunnella. On luotava toi-
mintatapa yhteisten asioiden kisittelyyn ja padtosten ymmartamiseen siitd, mika on
oikein ja oikeudenmukaista. (Salminen & Ikola-Norrbacka 2009, 167; ETENE 2011,
32). Varsinaiseen kansalaisraatiin osallistuivat vain raatilaiset ja fasilitaattorit. Ulko-
puolista arvioijaa projektiryhma ei valinnut. Kéytossé olevat menetelmit varmistivat
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sen, ettd kaikkien raatilaisten mielipide huomioitiin eivdtkd ryhmén yksittdiset ja-
senet paasseet hallitsemaan mielipiteen muodostamista ryhmassa. Eridvét mielipiteet
olivat sallittuja, ddnestysti ei tarvittu. Yhteinen ymmarrys 16ydettiin yhteisissa kes-
kusteluissa. Wangin ja Hsiehin (2012, 543) mukaan eettisten ndkokulmien huomioi-
minen on tirkeda ottaa huomioon tutkimusta tehdessa, koska epdonnistuminen eet-
tisyydessd vie perustan tehdyltd tyoltd. Pienryhmékeskusteluiden valtasuhteiden ja
ryhmépolarisaation minimisoinnin vallankayton haittoja voidaan pienentdi delibe-
ratiivisissa malleissa. Vallankdytt6 on osa inhimillistd toimintaa. Mahdollisuus osal-
listua eettiseen paatoksentekoon sekd oikeudenmukaisuus ja sddntdjen selkeys lisda-
vt positiivista ilmapiiria.

Kuntalaisraadin ohjausryhma koostui kuntalaisraadin aiheen kannalta relevanteis-
ta tahoista. Opinnaytetyon tekijat eivat kuuluneet ohjausryhmaan. Ohjausryhmén
tehtdvdnd on ohjata ja valvoa projektiryhmén toimintaa ja kansalaisraati prosessia.
Eettiset periaatteet koskevat tutkimusprosessia koko ty6n kulun ajan, raportointi ei
saa olla harhaanjohtavaa (Hirsjarvi, Remes, Sajavaara 2009, 25). Pellon kuntalaisraa-
dissa projektipaallikolla oli aikaisempaa kokemusta kuntalaisraadista. Hian koulutti
toiset fasilitaattorit keskustelujen vetdjiksi ja kuntalaisraadin menetelmadn. Kunta-
laisraadin suunnitteluun panostettiin. Projektiryhmédn kokouksia pidettiin useita
ennen raatipdivid, joissa suunniteltiin kuntalaisraadin toteuttamista. Nain varmistet-
tiin, ettd kuntalaisraadissa toteutuu deliberatiivisen prosessin oikeellisuus ja integri-
teetti. Kehittdmistoiminnassa on oleellista kehittédjien osallistuminen toimintaan ja
kehittamiseen.

Kehittdmistoiminta perustuu sosiaaliseen prosessiin. Kehittimisprosessin aineis-
tojen, tuotosten ja metodin luotettavuuteen vaikuttaa oleellisesti toimijoiden ja kehit-
tdjien sitoutuminen prosessiin. Luotettavuuden kannalta on tirkeédd tietdd, mitka
prosessin vaiheet ovat sellaisia, joissa toimijat eivit ole olleet aktiivisesti mukana ke-
hittdmisprosessissa. (Toikko & Rantanen 2009, 124.) Salmisen mukaan integriteetilld
tarkoitetaan muun muassa rehellisyyttd, riippumattomuutta, lahjomattomuutta,
loukkaamattomuutta sekd koskemattomuutta. Silli kuvataan moraalista asennetta,
jonka avulla pyritddn torjumaan korruptiota, epdeettistd toimintaa sekd vallan via-
rinkdyttod. (Salminen 2010, 21.)

Kuntalaisraadin tuloksista pidettiin tiedotustilaisuus. Useat julkilausumassa esille
nousseet asiat ovat mukana Pellon kuntastrategiassa. Osa kehitysehdotuksista vaatii
toteutuakseen strategisia valintoja tai henkilostoresursseja, osa taas on helpostikin
eteenpdin vietévid asioita. Toikon ja Rantasen (2009, 121-122) mukaan kehittdmistoi-
minnan suhteen luotettavuudella tarkoitetaan ennen kaikkea kéyttokelpoisuutta. Ke-
hittdmistoiminnassa on oleellista, ettd kehittimistoiminnan avulla syntyva tieto ei
ole pelkdstdadn todenmukaista, vaan sen tulee olla my6s hyodyllista.

Julkilausuman vastaanottajat vakuuttivat, ettd julkilausuma vieddin eteenpdin ja
sen tulokset tulevat mukaan aitoon péiatoksentekoon. Kuntalaisraadista tiedottami-
nen jatkui tiedottamistilaisuuden jalkeen. Medn Tornionlaaksossa ja Lapin Kansassa
oli kirjoitus aiheesta. Lapin sosiaali- ja terveysturvayhdistys pyysi kirjoittamaan ar-
tikkelin loppuvuodesta ilmestyvaan oppilaitos yhteistyohankkeen julkaisuun. Opin-
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ndytetyontekijit laativat artikkelin heti tiedotustilaisuuden jilkeen. Koska jérjestot
on huomioitu hyvin julkilausumassa, on se julkaistu myds lappilaiset.fi -sivulla. Pel-
lon kunnan sivuilla on tietoa ja valokuvia kuntalaisraadista sekd julkilausuma. Toi-
kon ja Rantasen (2009, 126) mukaan on tirkedd kehittds sellaisia menetelmii ja kay-
tintojd, joita pystytddn siirtdméédn suoraan tai ldhes suoraan muuhunkin ymparis-
toon.

6.4 OMAN PROSESSIN POHDINTA

Opinndytetyomme aihetta mietimme pitkddn. Heti alkuun meille oli selvaa, ettd aihe
liittyisi sote-uudistukseen ja hyvinvointiin. Pellon kunta alkoi mielellddn toimeksian-
tajaksi. Ensimmainen palaveri meilld oli kunnan edustajien kanssa vuoden 2015 mar-
raskuussa. Silloin opinnéytetyon tavoitteena oli suunnitella toimintamalli, jossa yh-
distetddn sosiaali- ja terveyspalvelut Pellon hyvinvointikeskukseksi ja samalla valmis-
taudutaan sote-uudistukseen. Loppuvuoden teimme paljon valmistelu- ja tutkimus-
tyotd asian eteen. Kovasta tyostd huolimatta tavoite ja tarkoitus ei kuitenkaan selkiy-
tynyt kunnolla, minka vuoksi hylkdsimme aiheen. Pohdittuamme asiaa uudelleen
pdadyimme vaihtamaan nakokulmaa. Esitimme toimeksiantajallemme asiakaslah-
toisyyttd uudeksi nakokulmaksi ja menetelmiksi ehdotimme haastattelua ja lomake-
kyselya. Saimme hyviksynnén aiheelle, koska asiakaslahtoisyys on Pellon kuntastra-
tegian tavoite.

Tammikuussa 2016 Pellon vs. henkil6stokoordinaattorilta tullut idea kansalaisraa-
dista innosti meité heti. Tutkittuamme asiaa ja tutustuttuamme aiheeseen paatimme
ohjaavan opettajan mydtavaikutuksella valita kehittdmismenetelmdaksemme kansa-
laisraadin. Kansalaisraatimenetelmad tuntui heti alusta ldhtien mielenkiintoiselta ja
innostavalta, vaikka tiedostimme, ettd prosessi tulee vaatimaan paljon aikaa ja re-
sursseja.

Oma osaamisemme kehittdmistoiminnassa ja keskustelujen ohjaajina on lisddnty-
nyt. On ollut innostavaa ja motivoivaa tehdd kehittdmisty6td yhdessd tyonantajan
edustajan kanssa. Kuntalaisraadissa mukana olo on opettanut, miten asiakkaat voi-
daan ottaa mukaan paitoksentekoon ja mikd merkitys asiakkaiden kuuntelemisella
on palvelujen suunnittelussa. Se on yhdistanyt teoreettista ja kdytdnnén osaamista.
My6s osallisuuden kokemus on ollut merkittavéa raatilaisille ja meille projektityon-
tekijoille. Kuulluksi tulemisen kokemuksella on merkitystd osallisuuden tunteen ra-
kentumiselle. Kuntalaisraatiprosessi osoitti, ettd parhaimmillaan osallisuuden koke-
muksen kautta voidaan saada paljon hyvid asioita aikaiseksi.

Suunnitelmallisuus kehittdmistoiminnassa on auttanut pysymén aikataulussa.
Teimme heti alkuun toteutussuunnitelman. Koko prosessin ajan pidimme kehitti-
mistoiminnan toteuttamisesta matriisia. Projektiryhman muistiot ja matriisi ovat
helpottaneet prosessin kirjoittamista. Yhteiskirjoittaminen on ollut opettavaista ja
innostavaa. Se on laajentanut omia nakemyksidmme kisiteltdvéstd asiasta. Toinen on
voinut jatkaa siitd, mihin toinen on jadnyt. Luottamus toiseen on ollut tirkeds. Yh-
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teistd aikaa ei kirjoittamiselle ole tarvinnut varata, koska olemme hyddyntédneet
Google Drive -tyokalua. Yhteiskirjoittaminen on helpottanut yhdesséd tekemisti ja
yhteisen pddmairan saavuttamista.

Opinnéytetyoprosessi on tuonut meille tekijéille uusia asioita, mahdollisuuksia ja
verkostoja. Olemme péidsseet eri tilaisuuksiin ja saaneet niissd mahdollisuuden tuoda
omaa nikemystimme ja osaamistamme julki. Lapin Liiton jirjestelyneuvottelukun-
nan jéirjestot sotessa -keskustelutilaisuuteen saimme kutsun jo heti alkuvuodesta,
koska siellé oli herdnnyt kiinnostus tydtimme kohtaan. Koimme kokouksen antoisa-
na. Huhtikuun lopulla saimme kutsun ja pyynnon esitelld tydtimme Sokra-hankkeen
“Osallisuutta elimédn ja palveluihin” -tilaisuudessa. Yleis6 oli innostunut tydstam-
me. Tilaisuus oli mielenkiintoinen ja toi uusia mahdollisuuksia ja tuttavuuksia mu-
kanaan. Tilaisuuden jilkeen saimme kutsun Rovaniemelle Sokra-tyopajaan, jossa
padsimme jilleen verkostoitumaan uusien ihmisten kanssa. Kiinnostusta opinnayte-
tyomme aiheeseen on tullut usealta taholta. Positiivista palautetta on ollut mukava
saada.

Pellon kunta aloitti Lean-hankkeen samoihin aikoihin, kun me aloitimme loppu-
tyon tekemisen. Lean-hankkeen myo6td olemme paisseet useisiin koulutuksiin ja ti-
laisuuksiin, joista on ollut hy6tyd my6s opinndytetyon suhteen. Sen tiimoilta olemme
saaneet uusia nakokulmia ja osaamista esimerkiksi osallisuuteen liittyen.
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Liite 1 Kutsu kuntalaisraatiin

HYVINVOINTIPALVELUT
TULEVAISUUDEN PELLOSSA —
kuntalaisraati kutsuu sinua!

Kuntalaisraati on uudenlainen osallistumisen
menetelmi, jossa keskeisti

on asioiden vhdessi pohtiminen ja

aito keskusteleminen.

Miksi kuntalaisraatia tarvitaan?

Kuntalaisraatn osallistuvat ovat oman arkensa
asiantuntijoita, joiden nikemys syventii ymmérrysti

ja antaa oivalluksia késiteltdavien asioiden
ratkaisuthin. Pellon kuntalaisraadissa pohditaan vhdessi hyvinvointipalveluja, niiden
jarjestamisti ja tulevaisuutta Pellon kunnassa.

Kuntalaisraau tiydentiii jo olemassa olevia osallistumisen ja vaikuttamisen keinoja ja
tarjoaa kuntien viranhaltijoille ja luottamushenkiléille arvokasta tietoa kuntalaisten
ajatuksista hyvinvointipalvelujen jarjestimisesti tulevaisuuden Pellossa. Raatilaisten
tyoskentelyn wlokset huomioidaan paikallisessa asioiden valmistelussa.

Keiti Pellon kuntalaisraatiin valitaan?

Kuntalaisraatiin voi ilmeittautua kuka tahansa pellolainen. Raati kootaan
ilmoittautuneiden joukosta siten, ettd se edustaa mahdollisimman kattavasti Pellon
asukkaita - muodostetaan “Pello pienoiskoossa”. Kaikilla on tilléin vhed hvvit

mahdollisuudet tulla valituksi. Raati jirjestetiiiin 16-17.5. ja 24.5. klo 17-20.30
Fastivintissa (Kenttate 6, Pello).

IImoittaudu kuntalaisraatiin 4.5.2016 mennessi séihkoisesti kunnan verkkosivuilla
olevan ilmoittautumislomakkeen avulla tai ottamalla vhtevtti Tuula Ylisaukko-
ojaan puh. 0408370499 tula.ylisaukko-oja@pello.fi ta1 Katja Koivistoon puh.
0407696064 katja.koivisto@pello. fi.

Raatipaiviin kuuluu kahvitarjoilu seké palkkiona osallistumisesta raatilaisille jaetaan
50€ S- ta1 K-rvhmiin lahjakortti!

L]
X
]
Vaasan
yliopisto

UNIVERSITY OF VAASA
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Liite 2 Ilmoittautumislomake kuntalaisraatiin

[Imoittautumislomake kansalaisraatiin

“HYVINVOINTIPALVELUT TULEVAISUUDEN PELLOSSA”

Kuntalaisten kansalaisraatiin kootaan Pello pienoiskoossa. Téatd varten tarvitsemme mukaan
osallistujia kaikenlaisista taustoista. Tietoja kiytetéiéin vain kansalaisraatien kokoamiseen.

Nimi

Puhelinnumero

Sdhkipostiosoite

Osoite

Sukupuoli
___ nainen

mies
Syntymadvuosi

Olen (tarvittaessa voit valita myds useamman kuin yhden vaihtoehdon)
__ tyissdkayva

yrittija

tydtdn

perhevapaalla / koti-isd tai —#iti

elikeldinen

_ opiskelija/koululainen

Asun
kuntakeskuksessa
sivukyldssd

Lisitietoja
Toimin aktiivisesti yhdistyksessd /jirjestossa;/ luottamusteimissa
Mikili minut valitaan kansalaisraadin jaseneksi, sitoudun osallistumaan kaikkiin

raatipdiviin. Raati jirjestetiin 16-17.5.ja 24.5. klo 17-20.30 Fistivintissa (Kenttitie 6, Pello).

KIITOKSIA ILMOITTAUTUMISESTASI!

Pello

K

=

I Vaasan
yliopisto

UNIVERSITY OF VAASA
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Liite 3 Markkinointisuunnitelma

Markkinointisuunnitelma

Markkinointi aloitetaan huhtikuussa 2016. Markkinointiin panostaminen kannattaa,
koska hyvan markkinoinnin avulla on mahdollista saada edustava joukko kuntalaisia
mukaan kuntalaisraatiin.

Kuntalaisraadin mainonta
o Ilmoitus Pellon kunnan kotisivulle, intranettiin ja valotaululle
o http://www.sosiaalikollega.fi/virtu.fi/
o https://www.facebook.com/PellonKunta
o https://twitter.com/pellonkunta
o https://www.instagram.com/pellonkunta, #pellonkunta, #rohkimielusa
 Projektipaallikko tekee zefilla kutsut/mainokset kuntalaisille. Jaamme myos
linkin pello.fi osoitteen haltijoille ja muille pellolaisille
« Laitetaan kutsut/mainokset kauppojen seiniin ja julkisiin tiloihin
o Laitetaan ilmoitus Meédn Tornionlaakso -lehteen kuntatiedotteeseen
raatipaivistd ja avoimesta tilaisuudesta 22.4.2016 mennessd. Kuntatiedote
ilmestyy 28.4.2016
+ Pyydetdan MednTornionlaaksoa takemadn juttu jo ennen raatien aloitusta,
pyritddn saamaan juttu lehteen, joka jaetaan kerran kuukaudessa jokaiseen
talouteen.
« Mainostetaan kuntalaisraatia SuomiMies Seikkailee tilaisuudessa (13.4.2016),
jossa otetaan vastaan myds ilmoittautumisia.
o Kaiydiin tarvittaessa info kiyntejé eri toimipisteissd
o Mainostetaan kuntalaisraatia tilanteissa, joissa kohdataan Pellossa asuvia
ihmisia.
o Laitetaan viestid Lapin Liiton jirjest6jen yhteyshenkil6lle, ilmoitus
Lappilaiset.fi sivulle
1.raatipdivin avoimen tilaisuuden mainonta
sama mainonta kuin kuntalaisraadin mainonnassa.
o Ilmoitus lkmenemiset@lapinkansa.fi pdivin menot palstalle 9.5.2016
o laitetaan mainos pello.fi osoitteen haltijoille ja muille pellolaisille
Tiedotustilaisuuden markkinointisuunnitelma
Tiedotustilaisuuteen kutsutaan median lisdksi ohjausryhmain jisenet, asiantuntijato-
distajat sekd raadin teeman kannalta tarkoituksenmukaiset paitoksenteko- ja viran-
omaistahot. Tiedotustilaisuus on avoin kaikille kiinnostuneille.
Ilmoitus Pellon kunnan kotisivulle, intranettiin, valotaululle ja someen
Laitetaan mainos pello.fi osoitteen haltijoille ja muille pellolaisille sekd Lapin Liiton
jarjestojen yhteyshenkilolle
o Ilmoitus menoinfoon ja lkmenemiset@lapinkansa.fi pdivin menot palstalle
« Lapin Radioon ilmoitus
o Kysytadn tekemién lehtijuttua Medn Tornionlaaksosta ja Lapin Kansasta
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Liite 4 Kirje kuntalaisraatiin valituille

Pellon Kunta 6.5.2016

Onneksi olkoon!

Sinut on valittu 16-17.5 ja 24.5 klo 17-20.30 jirjestettiiviin ~Hyvinvointipalvelut
tulevaisuuden Pellossa” -kuntalaisraatiin.

Raati on valittu osallistujien joukosta siten, ettd se edustaa mahdollisimman hyvin
Pellon kuntalaisia. Huomioon on otettu hakijoiden sukupuoli, iki, asuminen
kuntakeskuksessa tai sivukyldssi seki vhteiskunnallinen aktivisuus.

Kuntalaisraati on uudenlainen osallistumisen menetelmai, jossa keskeisti on asioiden
vhdessia pohtiminen ja aito keskusteleminen. Pellon kuntalaisraadissa keskustellaan
hyvinvointipalveluista, niiden jiirjestimusesti ja tulevaisuudesta Pellon kunnassa.
Kuntalaisraatiin el tarvitse erityisesti valmistautua. Riittédd, ettd tulet palkan piille
avoimin ja iloisin mielin.

Liitteenii on péiviin ohjelma etukiiteen tutustuttavaksi. Raatpiiiviit alkavar yleiselli
keskustelutilaisuudella, jossa kuullaan asiantuntyjoiden esityksid teemaan luttyen.
Tamin jilkeen aloitetaan keskustelut pienrvhmissi. Toisena piivind jatketaan
keskustelyja  pienrvhmissd  sekd pohditaan  konkreettisia  kehitysehdotuksia
julkilausumaan. Kolmantena péivind pienrvhmi keskustelujen jilkeen laaditaan
Julkilausuma yhdessi koko ryhmin kanssa.

Julkilausuma luovutetaan eteenpdin kumnanhallituksen edustajalle 7.6 klo 17-18
Pellon kunnan valtuustosalissa jarjestettavissi tiedotustilaisuudessa. Te raatilaisina
olette myds hyvin terverulleita tihin tilaisuuteen, joten kannattakin jo nyt merkiti
atka kalenterun.

Raan jarjestetasin Fastivintissa osoitteessa Kenttitie 6, Pello. Jos sinulla tulee
kysyttiavii raatiin littyen tai olet estynyt osallistumaan raatiin, olethan vhieydessi
Tuulaan tai Katjaan. Myos ruoka-amneallergiat pyydetain ilmoittamaan etukiteen.

Hienoa, ettd lihdit mukaan edistéimdiin
Pellon kuntalaisten hyvinvointia!

Projektirvhmin puolesta,
Salla Kiveld
vs. henkildstékoordinaattor

Tuula Ylisaukko-oja puh. 0408370499
tuula.ylisaukko-oja@pello.fi

Katja Koivisto puh. 0407696064
katja.koivisto@pello.fi

PELLOMN KUNTA | Kunnantie 4, 35700 Pello | p. 0400 106 060 | pello i
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Liite 5. Kuntalaisraatipdivien ohjelma

“HYVINVOINTIPALVELUT
TULEVAISUUDEN PELLOSSA”

Ohjelma:
1. péiva (16.5.2016) Avoin tilaisuus klo 17-19

17.00-17.30 Tilaisuuden avaus
Salla Kivela, Pellon kunta
Katja Koivisto ja Tuula Yiisaukko-oja,
Lapin amk
17.30-18.00 Sote-uudistus ja sen vaikutukset
Lapissa
Pertti Hemminki, Lapin liitto
18.00-18.30 Palvelujen kehittamisen
niakdkulma
Kaisa Kostamo-Paikka, Poske
18.30-19.00 Sosiaali- ja terveyspalvelut Pellon
kunnassa
Johanna Korteniemi, Pellon kunta

19.00-20.30 Kahvitarjoilu
Tutustuminen ja keskustelujen

aloitus ryhmissa

2. paiva (17.5.2016)

17.00-19.00 Pienryhmakeskustelut jatkuvat
Kahvitarjoilu
19.00-20.30 Julkilausumaehdotusten laadintaa

3. paiva (24.5.2016)

17.00-18.00 Pienryhmikeskustelut jatkuvat
Kahvitarjoilu
18.00-20.15 Julkilausuman laatiminen yhdessa

20.15-20.30 Loppukyselyn tayttaminen seka
julkilausuman allekirjoittaminen

Kuntalaisraati kekoontuu Fastivintissa.(Kenttitie 6, Pella).

Kehittyva Pohjoinen - 63




Liite 6. Hyvinvointipalvelut tulevaisuuden Pellossa -julkilausuma

Pellon kunnan kuntalaisraati:

"HYVINVOINTIPALVELUT
TULEVAISUUDEN PELLOSSA”

JULKILAUSUMA
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ASIAKASLAHTOISYYS JA PALVELUN LAATU
PALVELUOHJAUKSEN KEHITTAMINEN

Kuntaan tulisi perustaa palvelukeskus, jossa toimisi palveluneuvoja. Palveluneuvoja
neuvoo ja ohjaa asiakkaat ottamaan yhteyttd oikeaan henkiloon tai ohjaa kysymykset
oikeille henkil6ille, jotka ottavat yhteyttd asiakkaaseen. Palvelukeskuksesta tulisi olla
saatavilla tietoa muistakin kunnassa olevista palveluista, kuin ainoastaan kunnan
omista palveluista.

Perustelut: Kuntalaiset saavat tarpeellisen tiedon yhdestd paikasta. Palveluohjaus pal-
velee myos paikallisia yrittdjia sekd matkailijoita.

Palvelukeskuksesta voisi tilata kotiin kunnan palkkaaman “talonmiehen”, joka tarjo-
aa tukipalveluja, joihin ei tarvita erillistd ammattitaitoa. Naitd voivat olla esimerkik-
si erilaiset kodin yleistehtdvat. Talonmiehen palvelusta maksetaan pieni korvaus.
Téssd voidaan mahdollisesti hyddyntda myos vapaaehtoistyontekijoiden tyopanosta.
Palvelukeskuksesta osataan ohjata asiakas tarvittaessa myos ulkopuolisille palvelun-
tarjoajille, joille maksetaan luonnollisesti heidin oman palveluhinnaston mukainen
korvaus.

Perustelut: Yleinen talonmies/vapaaehtoistyontekija palvelee kaikkia kuntalaisia pie-
nissé arkisissa askareissa lapsiperheistd vanhuksiin. Pienelld vaivalla suuri apu.

Kunnan verkkosivuille tarvitaan palvelukartta, joka ohjaa asiakkaat ottamaan yh-
teyttd oikeaan henkiloon sekd tarjoaa enemmain tietoa palveluista. Verkkosivuilla
voisi olla kattavammat esittelyt ja kuvia esim. palvelutaloista ja niiden toiminnasta.
Sivuille voisi laittaa my6s yleisimpid kysymyksié vastauksineen. Kunnan verkkosivu-
jen etusivuille tulisi perustaa avoin chat-palvelu, jossa palveluhenkil6 vastaa reaali-
ajassa kuntalaisten kyselyihin koskien kuntaa ja sen palveluja.

Perustelut: Verkkosivut nykyaikaiseksi asiakaspalvelukanavaksi.

Kuntalaisten tiedottamisen mahdollisuuksia Pellon kunnan verkkosivuilla tulee pa-
rantaa. Verkkosivuilla on olemassa lomake, jonka voi tdyttad tapahtumasta, mutta
tdmdn lisaksi tulisi olla sahkopostiosoite esim. palveluneuvojalle, jolta voisi tarvitta-
essa kysya lisdtietoa. Mahdollisesti my6s lukio tai oppilaskunta voisi yllapitdd titd
palvelua osana kurssejaan.

Perustelut: Kunnassa tapahtuu paljon, mutta tieto tapahtumista tulee olla ajankoh-
taista ja se tulee saada kootusti yhteen paikkaan.

Vanhuksille ldhetetddn kotiin vuosittain tiedotekirje, johon kootaan tietoa palveluis-
ta.

Perustelut: Tiedottaminen palveluista on tirkeda. Nykyaikaista viestintdd kayttavien
lisaksi tulee muistaa myos perinteista viestintdd kayttavit.
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ASIAKASLAHTOINEN JA PALVELEVA ASENNE ASIAKASTYOSSA

Palvelun tulisi olla asiakasldhtoisté ja tima edellyttds asiakkaan kuuntelemista. Asi-
akkaan yksilolliset tarpeet tulee huomioida, asiakkaan nakékulma tulee ottaa todes-
ta ja kohtaamiselle tulee antaa aikaa. Palvelutilanteessa ldhdetddn liikkeelle asiakkaan
tarpeesta eika siitd, mitd palveluja on tarjolla. Rekrytointivaiheessa tulisi kiinnittaa
huomiota asiakaspalveluhenkisyyteen. Asenne ei maksa mitddn, mutta miten asen-
netta koulutetaan?

Perustelut: Asiakkaan kuunteleminen tuo kokemuksen hyvistd asiakaspalvelusta,
jonka lisdksi se sddstad aikaa, kun valtytddn vadrinymmarryksilta.

PAIVYSTAVA SAIRAANHOITAJA

Terveyskeskukseen tarvitaan piaivystdvin sairaanhoitajan puhelinpalvelu, joka on
auki ympdri vuorokauden. Péivystiva sairaanhoitaja arvioi, neuvoo ja rauhoittelee
asiakasta. On tarkedd, ettéd joku “ottaa kopin” asiakkaasta vilittomasti. Tima4 ei olisi
ajanvarauspuhelin vaan ennemminkin ohjaava puhelin. Tarvittaessa sairaanhoitaja
ohjaa varaamaan ajan vastaanotolle. Numeron kayttdonotosta tulisi tiedottaa laajasti.
Téytyy kuitenkin olla tarkkana, milloin ohjeistetaan soittamaan hiatinumeroon ja
milloin pédivystdvén sairaanhoitajan numeroon.

Perustelut: Tarkei tuki kuntalaisille, kun omaa paivystysté ei kunnassa ole.

TYONTEKIJOIDEN OSAAMISESTA JA TYOHYVINVOINNISTA HUOLEHTIMINEN

Tyontekijoiden tyohyvinvointiin ja jaksamiseen tulisi panostaa entisti enemmin
(esim. tyhy-toiminta, (ryhma)tyonohjaus, tiimityd, prosessien ja tehtdvinkuvien sel-
ked kirjallinen maarittely). Myos yhteiset kahvitauot ja palaverit ovat tarkeitd yhteis-
hengen luomisessa sekd hiljaisen tiedon siirtamisessd. Hiljaisen tiedon siirtyminen
vaatii aikaa ja avointa keskustelua. Huomiota tulisi kiinnittdd myos nuorten ja koke-
neiden tyontekijéiden vahvuuksien yhdistimiseen. Nuorilla on ajankohtaista tietoa ja
uusia ideoita, kokeneilla tyontekijoilld vahva kaytannon kokemus ja laaja nikemyk-
sellisyys tyosta.

Perustelut: Tyoelama on nykypaiviana kuormittavaa. Tyohyvinvointi on tdrked ty6hon
sitouttava tekiji ja se vaikuttaa asiakaspalvelun laatuun seki tyon tuloksellisuuteen
motivaation kautta. Ennaltaehkéiseva tyo sddstdd sairauskuluissa.

ENNALTAEHKAISEVAAN TYOHON PANOSTAMINEN

Ennaltaehkiisevid palveluja tulisi tarjota entistd laajemmin kaikille: lapsiperheille
(lapsiperheiden kotipalvelu), nuorille (syrjaytymisen ehkiisy, etsivd nuorisotyonteki-
ja, ammatinvalintaohjaus, tarpeeksi opiskelupaikkoja, mahdollisuus tyollisty4 esim.
Varikolle), tyoikiisille (tyohyvinvointiin panostaminen) sekd vanhuksille (sopeutu-
misvalmennus elimédn muutoksiin, tutustumiskaynnit, kotipalvelu).
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Sopeutumisvalmennusta voitaisiin hyddyntdd laajemminkin elimén eri tilanteissa.
(Vanhukset: laitokseen siirtyminen, turvapuhelimen kaytto ja kotipalvelun kaytto.
Opiskelijat: opinto-ohjauksen kehittdminen ja opiskelupaikkakunnan vaihto. Ty6tto-
mat: tyottomaksi jddminen ja tyonhaku.

My®os lapsiperheiden tueksi sekd kehitysvammaisten erilaisiin eldméntilanteisiin).
Télla hetkelld eri palveluissa tyoskenteleville voisi jarjestad lisakoulutusta ennaltaeh-
kaisyyn/ valmennukseen liittyen, jolloin se voitaisiin integroida paremmin osaksi jo
olemassa olevia palveluja.

Perustelut: Ennaltaehkdiseviin palveluihin panostaminen lisdd hyvinvointia sekd tuo
tutkitusti sddstod. Ennaltaehkdisevdan tydhon voisi liittda myds vertaistuen, joka on
toimivaa ja tehokasta.

HYVINVOINTIPALVELUT
SAANNOLLISET TERVEYS/KUNTOTARKASTUKSET

Liikuntamotivaation kasvattaminen kuntotestien ja seurannan avulla. Esim. Suomi-
Mies Seikkailee —tapahtuma on hyvé esimerkki tdllaisesta tapahtumasta, johon osal-
listumalla kuntalaiset voivat seurata terveyden ja kunnon kehittymista. Jos kunto on
parantunut, hyvistd tuloksista voitaisiin palkita maariteltyjen kriteerien mukaan
esim. kuntosetelilla.

Perustelut: Ennaltaehkiisevda toimintaa, joka lisdd kuntalaisten hyvinvointia ja tuo
myds sddstojd. On hyva tietdd konkreettisia asioita omasta terveydentilastaan, jotta
motivoituu huolehtimaan terveydestddn ja tekemain muutoksia elintavoissa kohti
terveellisempid valintoja.

LIIKUNTAMOTIVAATION KASVATTAMINEN JARJESTETTYJEN
LIIKUNTATAPAHTUMIEN AVULLA

Pellon kunta / liikuntatoimi voisi jarjestdd ennaltachkiisevia liikuntaa, johon voivat
osallistua kaikki kuntalaiset. Eri lajien puulaaki-toimintaa tulisi aktivoida seka lisdté
litkuntasuoritusvihkoja lenkkipoluille. Ahkeruudesta voitaisiin palkita esim. arvon-
nan keinoin.

Perustelut: Liikuntamotivaation kasvattaminen on ennaltaehkdisevda toimintaa mo-
nien sairauksien ehkéisyn niakokulmasta.

VARIKKOBUSSIN PAREMPI HYODYNTAMINEN

Varikkobussin hydodyntdminen laajemmin esim. sovellettuna terveysbussina, jossa
voi uusia resepteja sekd mittauttaa verenpaineen, verensokerin ym. perusterveyden
seurantaa. Tdma palvelisi erityisesti sivukylissa asuvia kuntalaisia.
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Perustelut: Palvelut on tirked olla ldhelld palvelujen kayttdjia. Kun palvelut ovat hel-
posti saatavilla, terveyden seurantaa on helpompi tehda ja sitd kautta sairauksien en-
naltaehkdisy mahdollistuu.

OMAISHOITAJIEN SIJAISPALVELUN KEHITTAMINEN

Kunta voisi tarjota omaishoitajille kotiin annettavaa sijaistamispalvelua omaishoita-
jien hyvinvoinnin ja jaksamisen tukemiseksi sekd arkisten asioiden hoitamisen hel-
pottamiseksi. Tama olisi asiakaslahtoistd, silla hoidettavan ei tarvitse liikkua esim.
kotoa palvelukotiin vaan sijaispalvelu tuodaan omaishoitajan/asiakkaan kotiin. Lain
edellyttimien vapaiden lisaksi tarjoutuisi mahdollisuus arkisten asioiden hoitami-
seen sekd omasta hyvinvoinnista huolehtimiseen. Tarpeen mukaan sijainen voisi olla
kunnan ldhihoitaja tai vapaaehtoistyontekija.

Perustelut: Auttaa omaishoitajia jaksamaan vaativassa ja tarkedssa tyossa.

VANHUSTEN ASUMISPALVELUJEN KEHITTAMINEN

Vanhusten asumispalveluihin tulisi saada enemmaén vaihtoehtoja. Tuetun kotihoidon
ja palvelukodin lisdksi voisi olla yhteisollisia asumismuotoja, kuten “mummokom-
muuni” tai omassa kodissa tapahtuvaa hoitoa vrt. ”perhehoito”.

Perustelut: Sosiaalisen hyvinvoinnin edistiminen, yhteis6llisyyden lisdédminen, yksi-
nédisyyden vihentiminen ja turvattomuuden vihentiminen. Tavoitteena olisi, ettd on
olemassa monia eri vaihtoehtoja, joista jokaiselle 16ytyy mielekds asumismuoto. Ih-
miset ovat erilaisia: osa haluaa viettdd enemmain aikaa yksin ja osa puolestaan kaipaa
sosiaalisia kontakteja.

AVOIMEN VARHAISKASVATUKSEN KEHITTAMINEN

Avoimen varhaiskasvatuksen kehittiminen tarjoamalla lapsille mahdollisuus osallis-
tua osa-aikaiseen kunnalliseen péivahoitoon tai ohjattuun kerhotoimintaan (esim.
MLL jirjestiman).

Perustelut: Vanhempien jaksamisen tukeminen ja lasten sosiaalisen kanssakdymisen
edistiminen.

OPINTO-OHJAUKSEN KEHITTAMINEN

Opinto-ohjauksen lisdidminen ja parantaminen peruskoulussa ja lukiossa. Oman alan
16ytdmiseen ja unelman toteutumiseen tulee ohjata ja kannustaa entistd enemmain
sekd samalla valttaa stereotypioiden luomista ja lannistamista. Térkeitd keinoja ovat
tutustuminen eri ammatteihin, yritysvierailut sekd TET-viikot, joiden avulla saa lisa-
tietoa eri ammateista ja mahdollisuuksista. Ndmai voivat olla hyvin merkityksellisid
asioita nuoren tulevaisuuden ndkokulmasta. Opinto- ohjaajalla on rajallinen yksityis-
kohtainen tietimys eri ammateista, jolloin vierailut yrityksiin sekd muut alojen esit-
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telyt ovat tdrkeitd. Kdyttoon tulisi ottaa ammatinvalintapsykologin tekemdt soveltu-
vuustestit.
Perustelut: Oman opintopolun 16ytdminen ehkiisee syrjaytymista.

OPPISOPIMUSPAIKKOJEN LISAAMINEN

Oppisopimuspaikkojen lisédminen kunnassa seki yksityiselld sektorilla. Kunta voisi
tehdd entistd enemman kartoitusta mahdollisuuksistaan ja tarpeistaan oppisopimus-
koulutuspaikkojen lisddmiseen sekd tarjota lisdtietoa oppisopimuksesta yrityksille
sekd mahdollisille opiskelijoille.

Perustelut: Oppisopimuskoulutuksessa varmistetaan riittdvd tyovoiman saatavuus,
edistetddn tyollisyytta ja ehkaistadn syrjaytymista. Paikkakunnalla tapahtuva oppi-
sopimuskoulutus on myds tehokas tapa sitouttaa nuoret jaédmdan paikkakunnalle.
Monilla on myds halu jadd4d/muuttaa Pelloon mutta timai edellyttdd opiskelu/typai-
kan 16ytymista Pellosta.

10-LUOKKA PERUSTAMINEN

10-luokalla olisi mahdollisuus korottaa peruskoulusta saadun péittotodistuksen ar-
vosanoja. Sen lisdksi se antaa aikaa ammatinvalintaan ja tarjoaa mahdollisuuden
koulun kdymiselle niille, jotka ei hakemisesta huolimatta padsseet toisen asteen kou-
lutukseen.

Perustelut: Ehkiisee nuorten syrjaytymisté ja opiskeluvalmiuksien ylldpitoa.

AMMATTIKOULUTUKSEN KEHITTAMINEN

Ammattikoulutuksen kehittdminen hyodyntimalla etdopiskelumahdollisuuksia, joi-
den avulla pellolaiset nuoret voivat osallistua ammattikoulun opetukseen Pellosta
késin. Talloin ammattitutkinnon suorittaminen ei edellyttéisi kotoa poismuuttoa
16-vuotiaana.

Perustelut: Edistdd nuorten kouluttautumismahdollisuuksia sekd ehkiisee syrjayty-
mistd.

LUKION KEHITTAMINEN

Lukioyhteistyon kehittdminen Kolarin ja Ylitornion kuntien kanssa. Tavoitteena yh-
teinen kolmen kunnan lukio, jossa Pellon lukio profiloituu yrityslukioksi.

Perustelut: Vahvistetaan lukiokoulutuksen sdilymistéd Pellossa. Profiloituminen yri-
tyslukioksi on kiinnostava opiskelijoiden nidkokulmasta. Yhteistyon kehittimiselld
taataan opetuksen tason sdilyminen, kun saadaan ammattitaitoisia opettajia alueelle.
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ELINVOIMA JA VAPAA-AIKA
KUNNAN TYOLLISTAMISTOIMINNAN KEHITTAMINEN

Maéiridrahaa tarvitaan lisdd tyollistamistoimintaan niin, ettd kaikki halukkaat ja ty6-
kykyiset saadaan tyollistettya.

Perustelut: Ty6 on tehokas tapa tuottaa hyvinvointia ja ehkaista syrjaytymistd. Tyol-
listimistoiminnan kautta pystytddn tarjoamaan arvokasta tyokokemusta muuten
tyottomille henkildille.

SAHKOISTEN YHTEYKSIEN PARANTAMINEN

Sdhkoisten yhteyksien saaminen toimiviksi koko kunnan alueella.

Perustelut: Tulevaisuudessa sahkoisia palveluja tullaan kdyttimaan entistd enemman.
Yhteyksien pitda toimia tasapuolisesti, myos syrjaseuduilla. Toimivat séhkdiset yhte-
ydet ovat my0s edellytys etdtyomahdollisuuksien kehittamiseen alueella.

ETATYOKESKUKSEN PERUSTAMINEN

Perustetaan Pelloon etityokeskus, joka mahdollistaa eri yrityksille tehtdvan etatyon
tekemisen Pellosta késin. Kunnan tulisi tarjota yrityksille vuokrattavaksi etityohon
soveltuvia tiloja seké toimivat vélineet (etdyhteydet). Myos kunnalla nyt jo olevia kou-
lutustiloja voisi tarjota yritysten kayttoon.

Perustelut: Etatyon yleistyessa etityokeskus toisi tulevaisuudessa lisda yrityksia, tyo-
paikkoja ja asukkaita paikkakunnalle.

MENTORITOIMINTAA JA TUKEA UUSILLE YRITTAJILLE

Mentoritoiminnan jérjestiminen ja tuen tarjoaminen uusille yrittgjille. Yritystoimin-
nan aloittamisen kynnys madallutetaan kunnan tarjoamien tukitoimien seka positii-
visen yrittdjyyteen kannustamisen avulla. Keinoja voisi olla uudelle yrittajélle tarjot-
tava rahallinen tuki, yrityskummi-toiminta sekd (uusien) yrittdjien aamukahvitilai-
suus, jonka voisi laajentaa koko péivin mittaiseksi.

Perustelut: Tukee uusia yrittdjid ja parantaa tyollisyyttd. Mentoritoiminta tukee yrit-
tdjand jaksamista.

MONITOIMIHALLIN KEHITTAMINEN

Korkeakoulun kehittiminen monitoimihalliksi, jossa voisi olla esim. seindkiipeilya,
pelisali yms. Monitoimihallissa voisi olla aukioloajat, joiden aikana tilaan voisi kul-
kea poletilla.
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Perustelut: Palvelee kaikkia kuntalaisia ja lisdd harrastusmahdollisuuksia ja sitd kaut-
ta viihtyvyyttd ja hyvinvointia. Hyvé paikka etsiville nuorisotyontekijille/syrjayty-
mistd ehkiisevalle tyolle.

PELLOLAISTEN YHTEISEN KAHVILAN PERUSTAMINEN

Perustetaan kaikenikdisid palveleva kahvila / viihtyisd “pellolaisten olohuone” esim.
Soikan tiloihin tai keilaradan yhteyteen. Kahvila voisi olla auki arkisin klo 8-22.
Perustelut: Palvelee kaikkia kuntalaisia ja toimii kohtaamispaikkana eri ikdryhmille.
Lisaa viihtyisyytta.

JARJESTOKOORDINAATTORI REKRYTOIMINEN

Jarjestokoordinaattori kokoaa seudun tapahtumat ja palvelut yhteen sekéd koordinoi
naitd alueellisesti. Jarjestokoordinaattorin tehtdvé olisi yhteistyon kehittdminen kun-
tien, jarjestojen, yhdistysten, seurakuntien yms. vililla.

Perustelut: Yhteistyossd on voimaa mutta sen toimimiseen tarvitaan koordinaattori.
Yhteistyon avulla maksimoidaan toimijoiden hyéty ja koordinoinnin avulla valty-
taan padllekkaisyyksilta.

VAPAAEHTOISTYON KEHITTAMINEN

Perustetaan vapaaehtoistyo-foorumi, jossa vapaaehtoiset ja palvelun tarvitsijat koh-
taavat (esim. Pellon kunnan tyontekijan avustuksella; tdmé voisi kuulua palvelukes-
kuksen toimintoihin). Monet voivat olla kiinnostuneita satunnaisen vapaaehtoistyon
tekemisestd, joka ei edellytd pysyvampad sitoutumista, kuten jarjestdtoiminnassa
yleenséd. Vapaaehtoistoimijat voisivat tarjota pientd apua arjen askareissa tai seuraa
vanhuksille. Perustetaan my6s vapaaehtoisten puhelinrinki, jonka kautta vapaaehtoi-
set ovat sddnnollisesti yhteydessd vanhuksiin/syrjdytymisuhan alla oleviin.
Perustelut: Tarjoaa uudenlaisen mahdollisuuden vapaaehtoistyon tekemiseen ja arki-
sen avun saamiseen. Ndhdéin jokaisen tyopanos tirkednd: otetaan varareservit kiyt-
toon eli mummot, papat ja puuhakkaat remonttireiskat. Vapaaehtoistyo lisda sosiaa-
lisuutta, osallisuutta, turvallisuutta ja hyvinvointia sekéd ehkiisee syrjaytymistd ja
vahentda yksindisyytta.

VAPAAEHTOISTEN OSALLISTAMINEN VARAUTUMISSUUNNITELMAN
TOTEUTTAMISEEN

Hatitilanteiden (esim. sdhkokatkos, veden loppuminen, tulvat) varalle tehdyssa va-
rautumissuunnitelmassa voisi olla osana myos suunnitelma vapaaehtoisten avun hyo-
dyntdmiseksi.

Perustelut: Hitétilanteessa kaikki apu on tirkedd. Miten esim. voidaan taata, ettd ve-
den loppuessa sitd saadaan toimitettua jokaiseen talouteen syrjakylid my6ten?
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ELINVOIMAN PARANTAMINEN VIIHTYVYYTTA LISAAMALLA

Yleistd viihtyvyyttd voitaisiin parantaa entisestdan. Olisi tdrkeda, ettd Pellosta tulisi
kokemus yhteisollisestd ja hyvasta paikasta eldd. Voitaisiin perustaa esim. siirtolapuu-
tarha, porinapiirejd, leipomapiirejd, yhteiset tapahtumia/lenkkeja sekd tuoda lisda
istumapenkkeja kylille. Jarjestokoordinaattorin tehtdviin kuuluisi tiedottaa kaikista
alueella ja eri kylilld tapahtuvista asioista niin, ettd kuntalaiset ovat tietoisia tapahtu-
mista ja osaavat osallistua niihin.

Perustelut: Palvelee nykyisid kuntalaisia sekd uusia potentiaalisia asukkaita seka lisaa
viihtyvyytta.

LED-TAULUN KAANTAMINEN

LED-taulun kddntdminen tien suuntaisesti.
Perustelut: Mainonta olisi kattavampaa, kun mainokset nikyisivit molempiin suun-
tiin.
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Opinndytetyon tiivistelma
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Tradenomi (YAMK)
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Sairaanhoitaja (YAMK)
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Ty6n nimi ”Kuhan toimeen tullee, se riittdd” Tutkimus
porosaamelaisten nuorten kokemuksista hyvinvoinnista ja
-palveluista

Sivu- ja liitemé&drd 40+10

Porosaamelaiset nuoret ovat halukkaista jatkamaan perinteistd elinkeinoa poronhoi-
don heikentymisestd huolimatta. Yleisemmin poronhoitajien katsotaan erottuvan
omaksi ryhméakseen poikkeavaksi tunnetun eliméntapansa perusteella, joka seuraa
edelleenkin poron vuotuisia rytmeja ja luonnon kiertokulkua.

Opinniytetydomme tavoitteena oli tapaustutkimuksella selvittdd miten porosaame-
laiset nuoret kokevat hyvinvointinsa ja minkélaisia palveluja he toivovat. Kohderyh-
ménd ovat 18-25 -vuotiaat porosaamelaiset nuoret, jotka asuvat saamelaisten kotiseu-
tualueella. Opinndytetydomme on kvalitatiivinen eli laadullinen tutkimus. Kohderyh-
ma on suhteellisen pieni ja halusimme saada syvillisempéai tietoa, joka onnistui hyvin
laadullisin menetelmin. Tutkimuksen nuoret kohdattiin Nuoret Vieropalkisilla -ta-
pahtumassa. Haastateltavia oli 8. Tutkimusta tdydennettiin Facebookissa olevalla
Webropol -kyselylld, johon osallistui 20 henkilda.

Tutkimuksen mukaan nuorille raha ei ole tirkein asia, vaan vapaus, luonto, yhtei-
sollisyys ja kulttuurin sdilyminen vaikuttavat motivaatioon. Tyo koetaan fyysisesti
raskaana ja palveluiden kohdistaminen enemmin vastaamaan juuri saamelaisten tar-
peita koettiin tdrkednd. Tutkimuksen mukaan nuoret porosaamelaiset voivat hyvin.

Tutkimuksemme perusteella esitimme toimeksiantajallemme, SamiSoster Ry:lle,
ettd SamiSoster Ry edistdd tulevassa Soteratkaisussa nuorten porosaamelaisten so-
siaali- ja terveyspalveluiden kehittdmistd matalan kynnyksen palveluiksi. Esille nou-
si myo6s péihteiden, erityisesti alkoholin kulutuksen nousu tiettyini ajanjaksoina ja
samalla jo pelkéstddn etdisyyksien vuoksi huonohko mahdollisuus paisté terveyspal-
veluihin. Nuoret haluavat palveluilta my6s laatua eli palveluiden tulisi olla sopeutet-
tuna nuorten porosaamelaisten kulttuuriin ja kieleen. Palveluiden tarjonnassa voisi
ottaa huomioon my6s maiden vilisen yhteistyon. Valtion rajat eivit rajoita saamelai-
sia samalla tavalla, kuin muita suomalaisia, ruotsalaisia tai norjalaisia, koska saame-
laiset jakavat kulttuurin ja kielen huolimatta siitd, missd he asuvat.

Asiasanat: saamelaisuus, porosaamelaisuus, porosaamelainen nuori, hyvinvointi, pal-
velut
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1 Johdanto

Selvitimme opinnédytetyossimme nuorten porosaamelaisten kokemuksia hyvinvoin-
nista sekd siitd, mitd palveluja he toivoisivat saavansa. Toimeksiantajana tydssimme
on SamiSoster ry, joka on vuonna 1997 perustettu valtakunnallinen saamelaisten so-
siaali- ja terveysalan jarjesto. Yhdistyksen tarkoituksena on valvoa, ylldpitda ja edistaa
saamelaisten asemaa ja oikeuksia alkuperdiskansana sosiaali- ja terveysalalla sekd
hyvinvointiin liittyvissd kysymyksissd kansallisissa ja kansainvilisissa yhteyksissa.
Yhdistys tekee néistd asioista aloitteita ja antaa lausuntoja. Samisosterilla on kdynnis-
sd Buorre Boahtteaigi -hanke, jonka tarkoituksena on porosaamelaisten hyvinvoin-
nin ja osallisuuden edistiminen. (SdmiSoster, 2016.)

Opinnidytetydmme on kvalitatiivinen eli laadullinen tutkimus, jossa haastatellaan
porosaamelaisia nuoria. Tutkimuksen tavoitteena on selvittdd mitd porosaamelaiset
tarkoittavat hyvinvoinnilla ja millaisia palveluja he toivovat. Kohderyhma 18-25 -vuo-
tiaat porosaamelaiset nuoret ovat suhteellisen pieni ryhma ja haluamme saada syval-
lisemp4da tietoa, jota voidaan hankkia laadullisin menetelmin. Laadullista tutkimusta
tuetaan kvantitatiivisin eli méarallisen tutkimuksen metodein. Tapauksemme mai-
rdytyi osittain aineistoldhtoisesti eli vasta tutkimusaineiston kerddmisen jilkeen.
Kenttatutkimus tehtiin Inarissa 17.-18.3.2016 Nuoret vieropalkissa -tilaisuudessa. Ky-
selytutkimus toteutettiin Webropolilla ja se julkaistiin SamiSosterin ja Nuoret viero-
palkisilla -Facebooksivuilla. Tapaustutkimus siis valoittaa sellaisten ryhmien toimin-
taa ja nakokulmia, jotka eivit muuten péasisi esiin. Tama voi olla my6s tutkimusot-
teen julkilausuttu pyrkimys kuten kayttdjalahtoisessd tai feministisessd teknologia-
tutkimuksessa. (Laine, Bamberg & Jokinen, 2007,125.)

Aineiston hankinnassa on kdytetty puolistruktoitua haastattelua eli teemahaastat-
telua, jolla haetaan syvempai tietoa (Tuomi & Sarajirvi 2009,75). Haastattelut toteu-
tettiin touko-kesdakuun 2016 aikana ennen porojen kesamerkityksié, jotta haastatte-
luajat saatiin sopimaan paremmin kohderyhmalle. Haastateltavat olivat 18-25 —-vuo-
tiaita saamelaisia poromiehid. Haastateltavia oli 8, joista kaksi oli naisia. Haastatelta-
ville soitettiin ensin ja sovittiin aika haastatteluun. Haastateltavista kukaan ei halun-
nut, ettd haastattelu olisi nauhoitettu. Haastattelun aikana haastattelija teki muistiin-
panot haastattelusta. Haastattelun keskiméérdinen kesto oli noin 30 minuuttia.
Osassa haastatteluja haastattelija joutui tekemddn apukysymyksid, jotta saatiin tarvit-
tava aineisto kokoon. Haastattelussa ei ole tdrkeintd teema-alueiden jirjestys, vaan
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ettd haastateltavilla on mahdollisuus antaa oma ndkemyksensd asioista (Vilkka
2007,101-102).

Haastattelut yhdistettiin aiheittain jarjestelmaélliseksi kokonaisuudeksi. Haastatte-
luissa nousseet paateemat olivat mité tarkoittaa porosaamelaiselle nuorelle hyvin-
vointi, saamelaisnuorten pdihdeongelmat ja mitd palveluja porosaamelaiset nuoret
kaipaavat, sekd luonto ja poronhoito.

Roolimme opinndytetyossd on erilainen, mikd antaa paremmat mahdollisuudet
tasapainotteluun kentdlld. Opinnaytetyon kohderyhmi on porosaamelaiset nuoret.
Piivi Ylitalo on my®0s itse saamelainen ja hénelld, sekd hdnen perheelldnsé on poroja,
joten voidaan sanoa, ettd hin toimii osana paikallisyhteison arkea. Anu Lappalainen
ei ole saamelainen ja hin asuu saamelaisalueen ulkopuolella ja hdn on psykoterapeut-
ti, joten hinelld on vahva ammatillinen tausta ihmisten hyvinvointiin. Voidaan siis
sanoa, ettd hin tulee tutkimuksen ulkopuolelta.

Tapaustutkimus sopii mielestimme tutkimusmenetelméksi sen monimuotoisuu-
tensa vuoksi. Kohderyhménd nuoret porosaamelaiset ovat ajankohtainen ja mielen-
kiintoinen ryhmai, mutta tiedon keruu tésta ryhmasta voi olla haastavaa. Eri tiedon-
keruumenetelmien ja analyysitapojen mahdollinen kaytté helpotti onnistumisen
mahdollisuutta. Myos se, ettd tutkimuksen johtolankana toimi tutkimuksen tarkoitus
ja tavoite sekd tutkimuskysymys, eiké jonkin erityisen tutkimustyypin noudattami-
nen kiehtoi menetelménd, kuten myos prosessimainen eteneminen. Tapaus rakentui
ja madraytyi tutkimuksen kuluessa, mikd mahdollisti joustavuuden ja tyon muok-
kautumisen opinndytetyon edistyessa.
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2 Tapaustutkimus

Haluamme opinndytetydssamme selvittda nuorten porosaamelaisten kokemuksia hy-
vinvoinnista sekd siitd, mitd palveluja he toivoisivat. Tutkimuksellinen kehittdmistoi-
minta pyrkii tiedontuotantoon ja tdssd lahestymistavassa yhdistyy tutkimuksen ja
projektitoiminnan periaatteita ja menetelmin metodologinen ydin muodostuu tie-
dontuotannon, toimijoiden osallisuuden ja kehittdmisprosessin ndkokulmista. Tutki-
mubksellisessa kehittimistoiminnassa yhdistyy konkreettinen kehittimistoiminta ja
tutkimuksellinen ldhestymistapa (Toikko & Rantanen, 2009, 19).

Tapaustutkimus siis soveltuu yksittdisen ilmion, tapauksen tutkimiseen. Tapaus-
tutkimuksessa pyritadn tuottamaan syviéllistd ja yksityiskohtaista tietoa tutkittavasta
tapauksesta. Tapaustutkimuksessa tapaus ei ole otos jostakin isommasta joukosta
eikd tutkimuksella pyritd tilastolliseen yleistimiseen: tapausta tutkitaan huomioi-
malla paikalliset, ajalliset ja sosiaaliset tilanteet ja yhteydet. Kehittdmistydssa tarkoi-
tuksena on tuottaa uutta tietoa kehittdmisen tueksi. (Ojansalo, Moilanen ja Ritalahti,
2014,52-53).

Kohderyhmdamme on suhteellisen pieni ja haluamme saada syvillisempaa tietoa,
jota voidaan saada laadullisin menetelmin. Laadullista tutkimusta tuetaan kvantita-
tiivisin eli maaréllisen tutkimuksen metodein. Tutkimus on empiirinen tapaustutki-
mus, jossa tutkimuskohteena ovat porosaamelaisten nuoret. Ojansalo, Moilanen ja
Ritalahti (2014, 54) ovat kuvanneet tapaustutkimuksen vaiheita, joka on kuvattu ku-
viossa 1.
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perehtyminen
kaytannossa ja

teoriassa,
kehittamistehtavan
tasmennys
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keruu ja analysointi
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Kehittamisehdotukset
tai malli

Kuvio 1. Tapaustutkimuksen vaiheet (Ojansalo, Moilanen ja Ritalahti, 2014,54).

Tapaustutkimuksessa tarkastellaan yhtd tai useampaa “tapausta”, joiden maarittelylle
tutkimuskysymys, tutkimusasetelma ja aineistojen analyysit perustuvat ja ominaista
on yhden tai useamman tapauksen keskeisyys tutkimusasetelmassa. Tdma erottaa
tapaustutkimuksen muista tutkimusmenetelmistd. Useimmiten tutkimuskysymys on
aineistolahtéinen, mutta se voi olla myds aikaisemmasta teoriasta johdettu. Tapaus
voi olla seki yksilo, ryhmai, ohjelma tai prosessi tai jokin ilmi6. Tapauksen méarittely
voi tapahtua ennen aineiston keruuta tai sen jialkeen. Tyypillistd tapaustutkimukselle
on, ettd erilaisia aineistoja seka laadullisia ettd médarallisid, voidaan kayttaa rinnak-
kainkin ja erilaisia aineiston analyysitapoja voidaan hyddyntdi. Tutkijan tulisi myds
voida vastata kysymykseen miké tutkimuksessa on tapaus. (Eriksson & Koistinen
2014, 3, 9, 10.)

Opinnéytetydossamme méirittelemme tapauksiksi nuorten porosaamelaisten koke-
mukset hyvinvoinnista ja nuorten porosaamelaisten kokemukset hyvinvointipalve-
luista. Olemme saaneet valmiin aiheen, jota toimeksiantajamme halusi meidan tutki-
van ja sen vuoksi aihe oli helppo rajata.
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Lahestymistavaksi kannattaa Erikssonin & Koistisen (2014, 12) mukaan valita ta-
paustutkimus, kun jokin seuraavista ehdoista tayttyy: Mitd-, miten- ja miksi -kysy-
mykset ovat keskeisid. Tutkijalla on vain vahidn kontrollia tapahtumiin. Aiheesta on
tehty vdhan empiirista tutkimusta. Tutkimuskohteena on jokin timén ajan elavissd
elamassd oleva ilmid.

Tapaustutkimusta voidaan luonnehtia sen monimuotoisuutensa vuoksi enemman-
kin tutkimusstrategiaksi (research strategy) tai lahestymistavaksi (approach), ei niin-
kdan metodologiaksi tai metodiksi. Tapaustutkimusta tehddédn seka positivistisen (tai
funktionalistisen, hy6tyéd etsivdn) ettd postpositivistisen (tulkitsevan, kriittisen ja
poststrukturalistisen) tutkimuksen tieteenfilosofisessa kehyksessa. Tapaustutkimuk-
set voidaan jakaa intensiivisiin ja ekstensiivisiin tutkimuksiin. Opinndytetyémme on
intensiivista tapaustutkimusta, jossa tavoitteena on ainutlaatuisen ja juuri tastd syys-
té teoreettisesti mielenkiintoisen tapauksen tihed kuvaus, tulkinta ja ymmartdminen.
Kontekstin kuvaus on tapauksessa tirkeda ja kiinnostuksen kohteena voi olla tutki-
mukseen osallistuvien tapa jisentdd maailmaa. Ekstensiivisessi tapaustutkimuksessa
taas etsitddn yhteisid ominaisuuksia, yleisid malleja ja uusia teoreettisia ideoita ja ka-
sitteitd usean tapauksen vertailun avulla. Tapauksia kdytetdén siis vdlineind ilmididen
tutkimisessa. (Erksson & Koistinen 2014, 10, 12.)

Tapaustutkimuksen raportti voi olla rakenteeltaan monenlainen, esimerkiksi line-
aarisanalyyttinen, vertaileva, kronologinen tai teoriaa kehittdva. Raportoinnissa on
keskeisintd tutkimuksen juonen ja punaisen langan siilyttiminen. (Erikssonin &
Koistisen 2014. 3.) Tapaustutkimus siis valoittaa sellaisten ryhmien toimintaa ja na-
kokulmia, jotka eivdt muuten paisisi esiin. Porosaamelaiset nuoret ovat ryhmad, jota
on tutkittu hyvin vihin eikd se pédsisi esille missddn massatutkimuksessa. (Laine,
Bamberg & Jokinen 2007,125.)

Etnografisessa tutkimusasetelmassa (Laine, Bamberg & Jokinen 2007, 236) tavoit-
teena on kuvata ja selittdd ihmisten toimintaa heiddn ympéristossddn tai ryhmén ja-
senten tulkintoja ja kasityksid ymparistostdédn ja toiminnastaan. Téllaisessa etnogra-
fisessa tutkimusasetelmassa raportoinnin ongelmat korostuvat, kun tutkija tulee si-
sapiiristd. Tutkijan pitdd raportoida sisépiirin tietoa niin, ettei se loukkaa ketdén. Li-
saksi tutkijan pitdd voida erottaa oman toimintansa vaikutukset tutkimustuloksiin.
Tdssd opinndytetyossé on tehty tutkimusta myos ryhmaéstd sisdltapdin, tima on ollut
mahdollista, koska toinen tutkijoista on sidoksissa tutkittavaan ryhméaéan, kuten joh-
dannossa on mainittu. (Laine, Bamberg & Jokinen 2007,236.)

Ulkopuolelta tulevan tutkijaa voidaan pitéa ei-luotettavana, joten héinelle ei haluta
kertoa asioita, koska ei tiedetd kuka hian on, kenen asialla han liikkuu ja millaisia
yhteyksid hdnelld on. Ulkopuolisen positiosta alkaa aikaa vievd matka uskottavuuden
ja luottamuksen rakentamiseksi. (Laine, Bamberg & Jokinen 2007,235.)
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3 Saamelaisuus ja poronhoito

Saamelaiset ovat Euroopan Unionin ainoa alkuperdiskansa. Alkuperiiskansan kri-
teeristd pohjautuu kansainvilisen tydjéarjeston, ILO:n, sopimukseen numero 169. So-
pimuksen mukaan itsendisissd maissa asuvia kansoja pidetddn alkuperidiskansoina,
kun he polveutuvat vdestostd, joka maan valloituksen tai asuttamisen tai nykyisten
valtionrajojen muodostumisen aikaan asui maassa tai silld maantieteelliselld alueella,
johon maa kuuluu. Alkuperiiskansa ei mydskadn ole madradvissd asemassa omalla
asuinalueellaan. Alkuperdiskansan tulee itse pitdd itseddn sellaisena. Alkuperiiskan-
san on taytynyt siilyttda oikeudellisesta asemastaan huolimatta kokonaan tai osittain
omat sosiaaliset, taloudelliset, kulttuurilliset ja poliittiset instituutionsa. (Saamelais-
kérdjit 2014.) ILO:n (2012) mukaan saamelaisille on myo6nnetty alkuperdiskansan
asema Norjassa, Ruotsissa, Suomessa ja Vendjdlld. Néistd maista vain Norja on ratifi-
oinut ILO:n sopimuksen numeron 169 (ILO 2012).

Saamelaisviestod asuu neljdssé valtiossa, Suomessa, Norjassa, Ruotsissa ja Vendjal-
la. Kaikkiaan saamelaisia arvioidaan olevan eri maissa yli 75 ooo. Eniten saamelaisia
on Norjassa ja vihiten Vendjdlld. Suomessa on noin 10 ooo saamelaista, joista yli 60
% asuu virallisen kotiseutualueen (Enontekién, Inarin ja Utsjoen kunnat sekéd Lapin
paliskunnan alue Sodankyldn pohjoisosassa) ulkopuolella. Vuoden 2003 Saamelais-
kérdjien vaalitilastossa saamelaisalueen ulkopuolella asuvien saamelaisten méaira jo
ylitti saamelaisalueella asuvien méaran ja myds saamen kielen ja saamenkielista ope-
tusta saavien méiré on laskenut 1990-luvun lopulta lidhtien (Lehtola 2005, 165- 167).
Vield 1990 -luvulla valtaosa saamelaisvaestosti asui kotiseutualueellaan Suomen nel-
jan pohjoisimman kunnan alueella. Nykytilanne asettaa uudenlaisia vaatimuksia
saamen kielen ja saamen opetukselle, saamenkielisille palveluille ja tiedonvalityksel-
le. (Lapin Luotsi 2014; Saamelaiskérgjit 2014.)
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Kuvio 2. Saamelaisten kotiseutualue. (Saamelaiskarajat 2014.)

Saamelaisten kotiseutualueella kuvissa 2. tarkoitetaan Enontekion, Inarin ja Utsjo-
en kuntien alueita sekd Sodankyldn kunnassa sijaitsevaa Lapin paliskunnan aluetta.
Saamen portti on Vuotsossa, mistd matkailijakin konkreettisesti nikee, ettd on tullut
saamelaisalueelle. (Laki Saamelaiskaréjistd 974/1995 4S.)

Suomessa saamelaisuus on maaritelty saamelaiskarijalain (975/1995) kolmannessa
pykaléssa (3 §) ja sen padperusteena on saamen kieli. Lain mukaan saamelainen on
henkild, joka pitdd itseddn saamelaisena edellyttden hén itse tai ainakin yksi hdanen
vanhemmistaan tai isovanhemmistaan on oppinut saamen kielen ensimmaéisend kie-
lenddn. Suomessa puhutaan kolmea saamen kieltd: pohjois-, inarin ja koltansaamea,
jotka ovat kaikki uhanalaisia. Suomessa tilastointi etnisen alkuperén perusteella on
henkilotietolain mukaan laitonta ellei tehtdvista ole sdddetty nimenomaan laissa.
Suomen saamelaiskdrdjdlain § 23 mukaan saamelaiskaréjat yllapitaa vaaliluetteloa
saamelaisista. (Saamelaiskarajat 2014.)

Saamelaiset itse ovat pyrkineet 1940-luvun lopulta saakka irrottautumaan lappalai-
nen -nimityksestd haluten etnisten vihemmistjen yleismaailmalliseen tapaan kor-
vata sen omasta kielestadn ldhtevilld nimelld — pohjoissaamen muodossaan sdpmelas
— joka puolestaan on tullut kddnnetyksi eri kielille (Lehtola 1997, 57).

Saamelaiset on perustuslaissa tunnustettu Suomen ainoaksi alkuperiiskansaksi,
KHO:n laintulkinta méérittelee saamelaisuuteen yksilotasolla sovellettavat lainsda-
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ddnnolliset kriteerit ja alkuperdiskansan médrittely kansainvilisessd oikeudessa on
jokseenkin vakiintunut (Padkkonen 1998, 96-100).

Poronhoito on tyypillinen yhteistoimintaelinkeino. Perinteisen saamelaisten po-
ronhoidon toiminnallinen perusyksikko oli lapinkyla eli siida. Suomalainen poron-
hoito on perustunut laajempien yhteisdjen, paliskuntien varaan. Kirjallisia sopimuk-
sia poronhoitotoiden jérjestelyistd on sdilynyt 1700-luvulta asti. Vuonna 1990 saatiin
pitkdn valmistelun jdlkeen uusi poronhoitolaki, joka on voimassa edelleen. (Huttu-
Hiltunen, Nieminen, Valmari & Westerling 1993, 32.)

Kulttuurin moninaisuutta kuvaa esimerkiksi Inarin kunnan alue, jossa on neljd
virallista kieltd: suomi, pohjoissaame, inarinsaame ja koltan kieli. Saamelaisilla on
alkuperidiskansana oikeus yllapitda ja kehittdd kieltddn ja kulttuuriaan sekd siihen
kuuluvia perinteisia elinkeinojaan. Elinkeinojen ja kulttuurin vilinen yhteys on saa-
melaisille tirked. Perinteiset elinkeinot, kuten poronhoito, metsastys, kalastus, pieni-
muotoinen maatalous ja luonnontuotteiden kerdily sekd saamelainen késity6 ovat
saamelaisen kulttuurin perusta ja sen vuoksi on ratkaisevaa, ettd niilld on my®ds jat-
kossa mahdollisuus kehittyé ja vahvistua. Osaamisen kehittdminen ja tiedonsiirto
yhdistettynd elinkeinoeldmaéén, kulttuuriin ja perinteisiin ovat perusedellytyksia saa-
melaisen kulttuurin ja identiteetin sdilymiselle. (Lapin Luotsi 2014.)

Poronhoito ja saamelaisuus ovat yleisissd mielikuvissa liittyneet yhteen. Poronhoi-
toa pidetddn saamelaiskulttuurin ja myos saamelaisen identiteetin keskeisend perus-
tana (Beach 1994, 152). Perinteisid elinkeinoja harjoitetaan nykyisin myos yhdistelma-
elinkeinoina esimerkiksi matkailun ja muiden palvelujen ohella. Luontaiselinkeino-
jen osuus liikevaihdolla ja ty6voiman osuudella mitattuna ei ole kovin suuri, mutta
niiden kulttuurinen merkitys on tirked. Perinteiset elinkeinot eivit ole pelkkii elin-
keinoja tai ammatteja, vaan osa omaleimaista elimdnmuotoa. (Lapin Luotsi 2014.)

Poromies on aina kéyttanyt hyvikseen pohjoista luonnonrytmii hoitaessaan poro-
jaan. Poronhoitovuosi alkaa 1.6 ja paittyy 31.5. Kiivaimpia tyoajanjaksoja ovat kesa-
heindkuulle sijoittuva vasanmerkinti sekéd syyskuun lopulta tammikuulle kestéavit
poroerotukset.

Porojen kokoaminen vasanmerkityksiin tapahtuu metsdalueella monkijéilla ja jal-
kaisin. Tuntureilla kaytetdén lisiksi apuna maastomoottoripyorié, pienhelikopteria ja
lentokonetta. Yhteyttd toisiin poromiehiin pidetadn kannykéilld ja VHF-puhelimilla.
Hirvaat kokoavat itselleen haaremin ja paimentavat sitd mustasukkaisesti pitden vaa-
timet tokassa. Poromies kayttda titd hyvaksi porojen kokoamisessa erotuksiin. Poro-
koiria kdytetddn myos apuna porojen kokoamis- ja paimennustdissid. Kokoaminen
alkaa padsaantoisesti syys-lokakuussa. Poroerotus on poromiesten sadonkorjuuta ja
samalla my6s porovéen tapaaminen. Porojen talvipaimennuksessa on olemassa usei-
ta erilaisia tapoja. Osa paliskunnista harjoittaa perinteista talvista tokkapaimennusta
moottorikelkoin ja koirien avulla. Se on porojen laidunkiertoon perustuva poronhoi-
totapa. Perheet, suvut tai kylat voivat muodostaa tokkakuntia, jotka hoitavat ja pai-
mentavat porojaan yhdessd. Tarvittaessa poroja ruokitaan. Vaadin vasoo touko-kesa-
kuun vaihteessa. Vasonnan lahestyessa jotkut poromiehet kokoavat vaatimensa suu-
riin vasotusaitoihin, jotkut taas paastavit ne metsddn vasomaan. Tarhassa vasotetut
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ja merkityt vasat emineen paistetddn vapaaksi viimeistddn kesdkuun alussa. (Palis-
kuntain Yhdistys 2016 a.)

Poroja saavat omistaa vain poronhoitoalueella pysyvisti asuvat Euroopan talous-
alueeseen kuuluvan valtion kansalaiset, paliskunnat ja Paliskuntain yhdistys. Pddosa
poromiehen tuloista tulee poronlihan myynnistd, lisdksi tuloja hankitaan muiden
porosta saatavien tuotteiden ja palveluiden myynnista. Poromairi on intiimi asia.
Kysyttdessd poromieheltd poromairid, voi saada vastaukseksi “yksi jangéllinen” tai
“kahtapuolen puuta”. Poronomistajia on vihén alle 5000, joista saamelaisia on noin
1000. (Paliskuntain Yhdistys 2016 a.)

Paliskuntain Yhdistyksen (2016 b) tilaston mukaan Suomessa nuoria 18-25 -vuoti-
aita poromiehid on poronhoitovuonna 2014-2015 ollut 472, joista 115 on saamelaisalu-
eella.
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4 Saamelaisuus ja hyvinvointi

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos méirittelee hyvinvoinnin olevan fyysisen, sosiaali-
sen ja henkisen hyvinvoinnin tila, jolla on laajempi merkitys, kuin vaivan tai sairau-
den puute. Se ndhddan miéritelmdn mukaan voimavarana, jonka avulla myds monet
muut hyvinvoinnin osatekijit ja hyvéd elami ylipadnsé voivat toteutua. Terveys on
inhimillinen perusarvo, seké vilttiméton sosiaaliselle ja taloudelliselle kehitykselle.
(Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2015.)

Kokonaisuudessaan suomalaisten hyvinvointi ja terveys ovat kohentuneet viime
vuosina, mutta samalla eriarvoisuus ja viestoryhmien viliset erot hyvinvoinnissa
ovat silti kasvaneet (Karvonen, Moisio & Vaaramaa 2010, 5; THL 2015). Terveyden ja
hyvinvoinninlaitos on jakanut hyvinvoinnin osatekijit kolmeen ulottuvuuteen; ter-
veyteen, materiaaliseen hyvinvointiin ja koettuun hyvinvointiin tai eliméanlaatuun.
Hyvinvointi -késite voidaan ndhdéd Terveyden ja hyvinvointilaitoksen mukaan yksi-
I6llisend hyvinvointina seké yhteisdtason hyvinvointina. Elinolot, kuten asuinolot ja
ympdristd, tydhon ja koulutukseen liittyvit seikat, kuten ty6llisyys ja tydolot, seka
toimeentulo liittyvit yhteisdtason hyvinvoinnin ulottuvuuksiin. Yksilllisen hyvin-
voinnin osatekijoita ovat sosiaaliset suhteet, itsensé toteuttaminen, onnellisuus ja so-
siaalinen padoma. (Terveyden ja hyvinvoinninlaitos 2015.)

Hyvinvointia voidaan mitata eliménlaadulla, jota muovaavat terveys ja materiaa-
linen hyvinvointi, samoin kuin yksilon odotukset hyvistd elimistd, ihmissuhteet,
omanarvontunto ja mielekés tekeminen (Terveyden ja hyvinvoinninlaitos 2015). So-
sioekonomisilla tekijoilld, kuten aineellisilla hyvinvoinnin ulottuvuuksilla, kuten tu-
loilla, omaisuudella ja asumistasolla ja niiden hankkimisen edellytyksilld, kuten kou-
lutuksella, ammatilla ja asemalla tyeldmissé, on suora yhteys hyvinvointiin, tervey-
teen ja niiden maarittdjiin. Nam4 tekijat vaikuttavat vdestoryhmien vilisiin eroihin
hyvinvoinnissa. (Terveyden ja hyvinvoinninlaitos 2015.)

Nuorten lappilaisten hyvinvointia ja sosiaalista tilaa, sekd niihin vaikuttavia teki-
joitd on kartoitettu Nuorten Hyvinvoinnin Ankkurit Lapissa -hankkeessa, joka toteu-
tettiin vuosina 2008-2010 ja sitd hallinnoi Pohjois-Suomen sosiaalialan osaamiskes-
kus. Selvityksen mukaan paikalliset tai etniset erot eivit olleet padadhuomion kohteina,
mutta saamelaisuus nousi kuitenkin esiin hyvinvointiselvityksen yhteydessa antaen
suuntaviivoja ldhempddn tarkasteluun. (Nuorten hyvinvoinnin Ankkurit Lapissa
2008-2010, 1.)
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Kartoituksesta ilmeni, ettd perheen ja suvun merkitys on saamelaisnuorille suuri.
Heilld oli kuitenkin jonkin verran enemmaén kotiin ja perhe-eldméain liittyvia pulmia
kuin kyselyyn keskimdérin vastanneilla. Tulokset eivdt kuitenkaan ole kartoituksen
mukaan vertailukelpoisia, koska saamelaisnuorten vastaaja maéra oli huomattavasti
pienempi koko aineistossa. Selvityksen mukaan saamelaisnuoret ovat muihin nuoriin
verrattuna enemman huolissaan erilaisista tulevaisuuteensa vaikuttavista asioista, ku-
ten oman kulttuurinsa siilymisestd, ilmaston muutoksista ja ympériston tuhoutumi-
sesta. Sen lisaksi myos sosiaaliseksi luokiteltavat huolenaiheet, kuten kéyhyys, eriar-
voisuus ja mielenterveys- sekd paihdeongelmat huolestuttavat saamelaisnuoria keski-
médrin muita enemmén. (Nuorten hyvinvoinnin Ankkurit Lapissa 2008-2010, 3-4.)

Saamelaisuuden merkitys nuorten elamésséd ndyttaytyy kartoituksen mukaan su-
vun ja perheen tirkedni asemana, saamen kielen asemana seki perinteisten elinkei-
nojen ja elaméntapojen roolina. Kartoituksessa selvisi my®s, ettd valtaosa nuorista
kayttad arkiympdristossddn aktiivisesti saamen kieltd ja moni kokee sen tarkeimmak-
si identiteetin muodostajaksi. Kartoituksen mukaan nousi esille, ettd saamelaisnuor-
ten kokemukset, elamantavat ja arvostukset eroavat jonkin verran paikkakunnan
muiden nuorten sekd muiden lappilaisten nuorten kokemuksista. (Nuorten hyvin-
voinnin Ankkurit Lapissa 2008-2010, 4-5.)

Kuokkasen (2008 3, 6) mukaan erityisesti identiteetin merkitys korostuu alkupe-
rdiskansojen hyvinvoinnissa ja saamelaisille kieli on keskeinen identiteetin tunnus-
merkki. Saamelaisuudessa yhteiséllisyyden merkitys on korostunut ja monien alku-
perdiskansojen maailmankatsomuksessa yksilod ei ndhda yhteiskunnan perusyksik-
kona vaan yhteiso on perusyksikko.

Ruotsin saamelaiskaréjit, eli Sametinget (2016) on saanut tehtdvikseen yhdessa
Ruotsin Terveyden ja hyvinvoinninlaitoksen (Folkhédlsomyndigheten) kanssa kartoit-
taa vuonna 2016 olemassa olevaa tietoa porosaamelaisten psyykkisestd terveydesta.
Erityisesti Uumajan yliopistossa on tutkimuksissa viimeisen kymmenen vuoden ai-
kana huomattu porosaamelaisten psykososiaalisen terveyden heikkeneminen. Po-
rosaamelaisilla on suurempi riski sairastua ahdistus- ja masennusoireisiin ja itsemur-
haluvut heilld ovat korkeammat. Tutkimus Ruotsissa on suhteellisen uutta aiheesta ja
esimerkiksi ei-porosaamelaisten terveydentilasta ei tiedetd paljoa. Sametinget on
useissa yhteyksissd nostanut esiin tarpeen kartoittaa psykososiaalista terveyttd ja mitd
voidaan tehda tilanteen parantamiseksi. (Sametinget 2016.)

Viimeisten vuosien aikana on kiinnostus saamelaisten kansanterveydestd kasva-
nut. Ruotsin Eteld-Lapissa Vilhelminassa sijaitseva tutkimuslaitos on tutkinut saame-
laisten kansanterveyttd vuosina 1961-2000. Sametinget on koonnut yhteenvedon tu-
loksista, joista ilmenee, ettd odotettu elinikd (70-80 vuotta) ei eroa suuresti ruotsa-
laisten elinidstd. Toisaalta muiden alkuperdiskansojen odotettu elinikd on 50-60
vuotta. Saamelaisilla, eritoten vield porosaamelaisilla todettiin olevan alhaisempi
riski sairastua syOpadn, paitsi vatsalaukun syopdédn, johon saamelaisilla on 50-70 %
suurempi riski sairastua kuin muilla ruotsalaisilla. (Sametinget 2016.)

Téssd tutkimuksessa todettiin muun muassa alhainen kuolevuus sydén- ja verisuo-
nitauteihin saamelaisilla, mutta sitd vastoin saamelaisilla naisilla oli 25 % korkeampi
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riski saada syddnkohtaus ja 23 % korkeampi riski saada aivohalvaus. Riskitekijoéind
pidettiin eliméntapaa ja psykososiaalisia tekijoitd, kuten alhaista saamelaisnaisten
fyysistd aktiivisuutta ja elintapoja ja eritoten porosaamelaisten naisten ruokavaliota,
joka sisdltaa paljon tyydyttyneitd rasvoja. Tutkimuksesta selvisi, ettd porosaamelaiset
naiset kokivat psyykkisen hyvinvointinsa heikommaksi. Tahédn vaikutti sosiaalisen
tuen puute, dlykkddn stimulanssin vahaisyys ja raskaan tyon kuormittavuus. Perheen
talous on riippuvainen poronhoitoon liittyvistd tyostd, mutta myos tyostd yhteison
ulkopuolella. Porosaamelaiset naiset ovat nykydan korkeammin koulutettuja ja heilld
on korkeampi palkka kuin miehilld yhteisossé. (Sametinget 2016.)

Poronhoito on riskialtis ty6 ja tutkimuksen mukaan porosaamelaisilla on 70 %
korkeampi riski kuolla tapaturmaisesti verrattuna muihin saamelaisiin. Saamelaisten
miesten tyytyvdisyys elimdnlaatuunsa on korkeampaa kuin naisten porosaame-
laisyhteisossd. Tyypillinen mies, joka kokee eldimadnlaadun hyviksi on nuori, treenat-
tu, tyoskentelee intensiivisesti, viihtyy, hanelld on suurempi poronhoitofirma ja hin
uskoo poronhoidon valoisaan tulevaisuuteen. Tyypillinen nainen, joka kokee eld-
méanlaadun hyviksi, on tutkimuksen mukaan vanhempi, omistaa hyvéin ystavaver-
koston ja terveet sukulaiset, on tyytyvdinen tyétilanteeseensa ja kokee pystyvansa
vaikuttamaan eldimainsa ja kokee sen merkitykselliseksi. (Sametinget 2016.)

Suurimmat uhat poronhoitoa kohtaan ovat tutkimuksen mukaan petoeldimet ja
kilpailu luonnonresursseista. Tutkimuksessa mainitaan ongelmiksi sisdiset konfliktit,
saamelaisten politiikka, ilmastonmuutos, ylldpitokulut, lihan hinta ja yhteiskunnan
asenteet saamelaisia kohtaan. Positiivisina asioina psyykkiselle terveydelle koettiin
taas saamelainen identiteetti, rakkaus poroihin ja luontoon, yhteishenki ulospéin, su-
kulaisuus ja terveys. Toisaalta vahva sukulaisuus side saattaa aiheuttaa painetta so-
peutua perheen arvoihin, esimerkiksi ettd lasten taytyy jatkaa poronhoitoa. (Sametin-
get 2016.)

Pohjois-Norjassa on tehty muutamia tutkimuksia saamelaislasten hyvinvoinnista,
joista voi todeta, ettd vaikka saamelaisten nuorten ja ei-saamelaisten nuorten valilla
ei ole suurta eroa hyvinvoinnissa, on kuitenkin esiin noussut joitakin eroavaisuuksia.
Muun muassa, ettd saamelaisilla esiintyi vahemman riskikéyttaytymista ja syomis-
hiirioitd. Psyykkinen hyvinvointi oli parempaa saamelaisyhteisossi eldvilld, jossa oli
voimakas kulttuurin vaikutus, kuin saamelaislapsilla, jotka elivit alueella, joissa oli
heikko kulttuurin vaikutus. Etnokulttuurisilla tekijéilld oli suurempi vaikutus nuor-
ten miesten psyykkiseen hyvinvointiin kuin nuorilla saamelaisilla naisilla (Sjolander
2011.)

Uumajan yliopistossa tehdyssa tutkimuksessa vuonna 2012 selvitettiin saamelais-
nuorten itsemurhia Ruotsissa. Vertailussa ei ollut eroa asenteissa itsemurhia kohtaan,
mutta saamelaisilla nuorilla todettiin olevan suurempi riski itsemurhakayttaytymi-
seen ja itsemurhiin.

Tutkimus osoitti, ettd vertailuryhméan verrattuna, sekid porosaamelaiset naiset,
ettd erityisesti porosaamelaiset miehet ovat riskiryhméssd ja erityistd huomiota tulisi-
kin kiinnittda nuoriin ja keski-ikdisiin saamelaisiin, joilla on alkoholin liikakayttoa
ja ahdistusta. (Kaiser & Salander-Renberg 2012, 102.)
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9 Hyvinvointipalvelut

Terveyden edistimisen suunnitelmassa Terve Lappi 2009-2011, joka oli osa kansallis-
ta sosiaali- ja terveydenhuollon kehittimisohjelma Kastetta, huomioitiin, ettd saame-
laisten yhdenvertainen osallisuus yhteiskunnassa edellyttda erityisia toimenpiteita,
kuten kielen ja kulttuurin huomioimista palvelujarjestelméassa. Terve Lappi 2009-
2011 tavoitteeksi nousi saamenkielisten palveluiden kehittdminen ja saamenkielisen
ja- kulttuurisen terveysneuvonnan kehittiminen. Saamelaisten hyvinvoinnissa tulisi
huomioida suunnitelman mukaan arvot, perinteet, kieli, identiteetti, osallisuus ja pe-
rinteiset elinkeinot. (Terve Lappi 2009-2011.)

Euroopan neuvoston ministerikomitea on vuonna 2012 antanut suosituksensa alu-
eellisia kielid tai vihemmistokielid koskevan eurooppalaisen peruskirjan soveltami-
sesta Suomessa. Huomiota kiinnitettiin saamenkielisten sosiaali- ja terveydenhuolto-
palvelujen puutteisiin ja suositeltiin viranomaisia toteuttamaan lisdtoimia saamen-
kielisten sosiaali- ja terveydenhuoltopalvelujen saatavuuden varmistamiseksi. Erityi-
sesti pienempien saamen kielten eli inarinsaamen ja koltansaamen kokonaistilantees-
ta oltiin huolissaan. (Saamelaisten sosiaali- ja terveysalan kehittimisohjelma 2012-
2015, 3.)

Saamelaisten sosiaali- ja terveysalan kehittimisohjelman mukaan saamelaisvées-
ton tarpeiden nakoékulmasta on laadittu oma saamelaisten sosiaali- ja terveydenhuol-
lon kehittaimisohjelma. Siind on otettu huomioon saamelaisvieston tarpeet ja tarkoi-
tuksena on varmistaa ja edistdd saamelaisten kielellisten ja kulttuuristen perusoi-
keuksien toteutumista itsehallinnon perustalta niin, ettd saamelaiset voivat tulevai-
suudessakin eldd ja kehittyd omana kansana omista ldhtokohdista sulautumatta paa-
viestoon. (Saamelaisten sosiaali- ja terveysalan kehittdmisohjelma 2012-2015, 3.)

Saamelaisten kotiseutualueella palvelujen jarjestiminen on haastavaa poikkeuksel-
lisen harvan asutuksen ja erittdin laajan pinta-alan vuoksi, joka ilmenee epdvarmuu-
tena palvelutarjonnan jatkuvuudessa ja palvelujen riittdimattomyytend, eika yksityisid
palveluntuottajia alueella juuri ole. Pitkit etdisyydet ja kuntien vahiiset resurssit te-
kevit seutuyhteistyostd kannattamatonta. Raja-yhteisty6 onkin yksi vaihtoehto raja-
alueilla. Yhteistyo6 yli valtionrajojen on edellytys, jotta Saamelaisten hyvinvointipal-
velujen tyydyttdvd saaminen turvaantuisi. Inarin- ja koltan- saamenkielisten palvelu-
jen turvaaminen ja kehittdminen vaatii erillisid positiivisia tukitoimia. (Saamelaisten
sosiaali- ja terveysalan kehittimisohjelma 2012-2015, 3.)
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6 Saamelaisuus ja osallisuus

Tutustuessamme eri aineistoihin liittyen pohjoiseen ja osallisuuteen, nousi paallim-
madiseksi arvot tasavertaisuudesta sekd pyrkimyksisté taata eri vihemmistéryhmille
tasavertaiset palvelut, oli sitten kyseessd terveyserot, kulttuurit tai sosiaalinen asema.
Koska opinndytetyomme kisittelee saamelaisten hyvinvointia, oli mielestimme téir-
ked kisitelld aihetta my6s osallisuuden niakokulmasta.

Saamelaisten osallisuus on nostettu esille eri hyvinvointiohjelmissa, esimerkiksi
Kaste-Ohjelmassa. Kaste-ohjelma on sosiaali- ja terveydenhuollon kansallinen kehit-
tdmisohjelma. Sen avulla pyritadn kaventamaan hyvinvointi- ja terveyseroja seka jar-
jestdimiadn sosiaali- ja terveydenhuollon rakenteet ja palvelut asiakasta kuunnellen.
Siind painopistettd siirretddn ongelmien hoidosta fyysisen, henkisen ja sosiaalisen
hyvinvoinnin aktiiviseen edistimiseen, ja ongelmien ehkdisemiseen koko viestossa.
Pohjois-Suomen Kaste-alueeseen kuuluu nelja maakuntaa: Keski-Pohjanmaa, Poh-
jois-Pohjanmaa, Kainuu ja Lappi. Tama Pohjois-Suomen monialaiset sosiaali- ja ter-
veyspalvelut -hanke oli nimeltdan PaKaste. Lapin teemat olivat Pakaste-hankkeessa
perusterveydenhuollon kehittiminen, sosiaa- lity6 ja terveyden edistdminen. (Poh-
jois-Suomen sosiaalialan oppimiskeskus 2015.)

Pakaste-hankkeen loppuraportissa kuvataan, miten kuntarakenteen muuttuessa
tapahtuu Pohjois-Suomessa alueellista eriytymistd. Lapissa kunnat ovat pyrkineet
jarjestimddn palvelut itsendisesti. Nykydan on yhd enemmian méaérin alettu edellyttaa
sosiaali- ja terveydenhuollon palvelutuotannon ja kehittimistoiminnan integraatiota.
Kehittimisen kannalta on myds tirkedd, ettd kehittdminen ja tutki- mus toimivat
nykyistd kiintedimmassé yhteistyossd. Véhitellen on ryhdytty puhumaan sosiaali- ja
terveydenhuollon yhteisen rakenteen tarpeellisuudesta. My6s lainsdddénté muuttuu
yhi enemmin sosiaali- ja terveydenhuollon eheyden suuntaan ja timan myota kysy-
mys yhteisestd rakenteesta on yhi oleellisempi. Koko Pohjois-Suomea koskevan so-
siaali- ja terveysalan kehittdmisrakenteen ja monialaisen toimintamallin rakentami-
nen edellyttdd resurssien yhdistdmistd ja toiminnan koordinointia (Pakaste 2011,6).
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Alla on kuvattu Lapin osahankkeen yhteiset tavoitteet (Pakaste 2011,9.)

Asiakkaiden osallisuus lisddntyy, syrjaytyminen vahenee ja terveys ja kestavi ela-
méantapa paranevat kehittdimalld kuntien perusterveydenhuoltoa, terveyden edisti-
misti ja sosiaalipalveluita.

1. Sosiaalipalveluita ja perusterveydenhuoltoa kehitetddn sektorirajat ylittden
moniammatillisten kehittdjatiimien koordinoimana.

2. Sosiaali- ja terveydenhuoltoon rakennetaan yhteisid asiakaskeskeisid toiminta-
ja tyoskentelymalleja: kuntien lastensuojelu- ja aikuissosiaalityohon,
perusterveydenhuollon vastaanotto- ja pdivystystoimintaan,
neuvolatoimintaan sekd ndiden perustana olevaan terveyden ja hyvinvoinnin
edistamistyohon.

3. Sosiaali- ja terveydenhuollon tyontekijoiden osaaminen vahvistuu.

4. Saamelaisten kieleen ja erityisesti kulttuuriin pohjautuvat sosiaalija
terveyspalvelut kehittyvit. Lappiin syntyy kuntien yhteinen
kehittaimisrakenne sosiaali- ja terveyspalveluihin.

Asiakkaiden aito osallistuminen ja heiddn asiantuntijuuden kaytt6 esimerkiksi pal-
velujen suunnittelussa on harvinaista. Vield harvinaisempaa on lasten osallisuuden
toteutuminen, vaikka lapsen oikeus osallisuuteen on yksi Lapsen oikeuksien sopi-
muksen médrittamistd perusoikeuksista jo kahdenkymmenen vuoden takaa. Lasten-
suojelulain mukaan lasten tulee saada osallistua paitsi itseddn koskevien asioiden
kasittelyyn, myos palvelujen kehittamiseen. Osallistuminen paitsi parantaa suunnit-
teluprosessia myds vahvistaa lapsen itsetunnon kehitysti ja antaa kokemuksen omis-
ta vaikutusmahdollisuuksista (Pakaste 2011,108.)

Lastensuojeluvaltuutetut Suomessa, Ruotsissa ja Norjassa ovat yhteistydssé projek-
tissaan “saamelaisten lasten ja nuorten oikeus osallisuuteen ja vaikuttamiseen” vuon-
na 200y, selvittdneet YK:n lapsen oikeuksien yleissopimuksen mukaisesti saamelais-
ten lasten ja nuorten osallisuutta ja vaikuttamismahdollisuuksia. (Sametinget 2016.)

YK:n lapsen oikeuksien yleissopimus on tehty turvaamaan lapsen erityisi tarpeita
ja etua. 12 artikla koskee osallisuutta: sopimusvaltiot takaavat lapselle, joka kykenee
muodostamaan omat nakemyksensd, oikeuden vapaasti ilmaista nima nakemyksen-
sa kaikissa lasta koskevissa asioissa. Lapsen nikemykset on otettava huomioon lapsen
idn ja kehitystason mukaisesti. Tdmén toteuttamiseksi lapselle on annettava erityises-
ti mahdollisuus tulla kuulluksi hantd koskevissa oikeudellisissa ja hallinnollisissa
toimissa joko suoraan tai edustajan tai asianomaisen toimielimen vilitykselld kansal-
lisen lainsddddnnon menettelytapojen mukaisesti (Unicef 2015.)

Projektin tarkoituksena oli antaa saamelaisille lapsille ja nuorille mahdollisuus ker-
toa mielipiteitddn eliméstdan ndissd kolmessa maassa. Lapset saivat kertoa ndkemyk-
siddn ongelmista ja mahdollisuuksistaan arjessaan ja saada paittdjdt kiinnostumaan
ja huomioimaan nditd asioita paitoksissddn. Saamelaiset ovat vihemmistokansaa
pohjoismaissa ja ainoa etninen ryhmé Euroopan Unionissa, joka lasketaan alkupe-
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raisviestoksi ja heilld on oikeus esimerkiksi omaan kulttuuriin, uskontoon ja kieleen.
Saamelaisten perinteinen asuinalue (Sapmi) ulottuu Keski-Norjasta ja Ruotsista yli
pohjoisimman Suomen Kuolanniemimaalle Vendjadn (Sametinget 2016, 2, 9, 13, 14.)

Projektissa tuli esille, ettd lapset ja nuoret toivoivat heiddn osallisuuden ja vaikut-
tavuuden lisddmiseksi seuraavia asioita: koulun tulisi huomioida heiddn nikemyksi-
adn suunnitellessa koulutusta saamelaisuus-kysymysten kohdalla. Nuoret olivat tyy-
tymattomia siitd, ettd saamenkieli maérittelee sen, ettd kuuluuko saamelaiseen yhtei-
s66n. Kunnan tulisi kuulla enemmén saamelaisia nuoria ja lapsia siitd mitd tukea he
tarvitsevat. Saamelaiskaréjit koetaan olevan kaukana nuorten ja lasten elamasté eri
pohjoismaissa ja sen tulisiki lisdtd yhteistyota saamelaislasten- ja nuorten kanssa ja
jakaa tietoa saamelaiskéréjien paatoksista. Tama lisdisi heidin mahdollisuuksia osal-
lisuuteen ja vaikuttamiseen. Hallituksien tulisi lisdtd tukea ja kannustaa saamelaisia
muodostamaan nuorisojirjest6jd, jotta he voisivat jakaa tietoa saamelaisuudesta ja
ndin lisdtd nuorten mahdollisuutta osallisuuteen ja vaikuttamiseen (Sametinget 2016,
14, 45.)

Pohjoisessa, missd valimatkat ovat pitkié ja ilmasto haastavaa on totuttu selvia-
madn itsendisesti. Nykyajan yhteiskunta kuitenkin tarvitsee resurssien maksimoimis-
ta ja yhteistyotd toimiakseen. Vahemmistdjen ja syrjaantyneiden saaminen mukaan
yhteiskunnalliseen vaikuttamiseen ja paatoksen tekoon on varmasti haastavaa, mutta
tarpeellista tasa-arvoisen yhteiskunnan yllapitamisessa.

Osallisuudessa on sekd yhteisollinen ettd yksilollinen elementti. Yhteison on oltava
sellainen, ettd osallisuus on mahdollista ja samaan aikaan yksilon on koettava itsensé
tarkedksi. Kuitenkaan yksin ei voi olla osallinen. Osallisuuden olennainen piirre on
oma kokemus. Osallinen nuori tuntee itsensd péteviksi ja osaa arvostaa omaa rooli-
aan osana yhteis6d. Kun kuntaan luodaan erilaisia nuorten kuulemisjérjestelmia, se
ei valttamatta riitd osallisuuden takaamiseksi.

Naiiden jarjestelmien tdytyy pystya tuottamaan nuorille kokemuksen, etté heitd ar-
vostetaan ja ettd heiddn mielipiteilld on vaikutusta asioihin. Osallisuutta ei takaa vie-
14 yksilon tunne, vaan se edellyttdd yhteisod, jossa osallisuus on mahdollista (Kiila-
koski 2007,13.)

Ryhmiin, yhteison, seuran tai yhteiskunnan tasolla on valittava tilanne, jossa osalli-
nen toiminta on mahdollista. Kéytossd on oltava erilaisia menetelmii, joilla lapsia ja
nuoria voidaan osallistaa. Aidosti osallinen tilanne mahdollistaa yksildlle tilan, jossa
hénelld on mahdollisuus tulla tunnetuksi omana itsendin, arvokkaana osana ymparil-
14 olevaa yhteis64d, joka voi olla esimerkiksi perhe tai pienryhma. (Kiilakoski 2007, 13.)

Kiilakosken (2007, 13) kuvaamassa osallisuudessa nakyy yhteisollisyys ja sen mer-
kitys nuorten mahdollisuuksiin vaikuttaa itseddn koskeviin asioihin. Osallistamisen
ongelmat tulevat esille myds opinnéytetydssimme, mitd voidaan tehdi, jotta hyvin-
vointi olisi parhain mahdollinen. Miten voidaan osallistaa, niin ettd hyvinvointi kiin-
nostaa? Kohtaamiset palvelujirjestelman kanssa voivat parhaimmillaan tukea kansa-
laisen osallisuutta ja arjessa selviytymistd ja pahimmillaan ne muodostavat esteité
kansalaisen oikeuksien toteutumiselle (Hoggett & Martin 1994, 107-108.)
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Kansalaisen toimintaa ja osallistumista edistavit ja rajoittavat monet yksilon sisdi-
set ja ulkoiset tekijét. Sisdisid tekijoitd ovat esimerkiksi henkilokohtaiset ominaisuu-
det, kyky toimia sekd kyky omaksua tietoja ja taitoja, riippuvuus toisten avusta seka
sosiodemografiset tekijit esimerkiksi esimerkiksi vdeston maérd ja ikdjakautuma.
Ulkoisia tekijoitd ovat esimerkiksi lait, normit ja palvelujirjestelmien kdytannot. (Me-
rildinen ym. 1994, 246.)

Demokraattisessa yhteiskunnassa on médritelty yksilon oikeus osallisuuteen ja vai-
kuttavuuteen huolimatta sukupuolesta, seksuaalisesta suuntautumisesta, etnisesti tai
uskonnollisesta taustasta, toimintakyvysté tai idstd (Folkhdlsomyndigheten 2015). Osal-
lisuuden voi ndhda vaikuttavan kansallisella tasolla demokratian perusrakenteena ja
osana yhteiskunnallista kokonaisuutta. Osallisuus on osallistumisen mahdollistama
tunneperustainen ja yhteenkuuluvuuteen pohjautuva kokemus, jossa ihminen voi vai-
kuttaa itseddn ja ympéristoddn koskeviin asioihin ja toimia siind aktiivisesti ja sitoutu-
neesti. Osallisuuden kokemus syntyy, kun ihmisissd herd tietoisuus ja kokemus muu-
toksen mahdollisuudesta (Koskinen-Ollonqvist & Rouvinen-Wilenius 2011, 50.)

Osallisuus ja vaikuttavuus yhteiskunnassa ovat yksi tarkeimmistd edellytyksista
kansanterveydelle ja ne huomioidaankin useissa eri politiikkaohjelmissa. Osallisuu-
den ja vaikuttavuuden puuttuminen yksilon omiin ja yhteiskunnan olosuhteisiin on
yhteydessa terveyteen. (Folkhalsomyndigheten 2015.) Osallisuus ja terveys ovat kes-
keisesti esilld erilaisissa kansallisissa ohjelmissa ja asiakirjoissa.

Téllaisia ovat esimerkiksi, Euroopan kéyhyyden ja sosiaalisen syrjdytymisen tor-
junnan teemavuosi 2010, Sosiaali- ja terveydenhuollon kansallinen kehittamisohjel-
ma KASTE ja Kansalaisyhteiskuntapolitiikan neuvottelukunnan toimintasuunnitel-
ma, Taiteesta ja kulttuurista hyvinvointia - toimintaohjelma, joissa on tavoitteiksi
kirjattu osallisuuden edistiminen ja vahvistaminen. Néissd korostetaan yhteistyon
tarvetta kansalaisjarjestojen ja julkisen sektorin vililld osallistumismahdollisuuksien
ja osallisuuden lisddmiseksi, koska kansalaisjirjestojen katsotaan tavoittavan syrjay-
tyneitd ja syrjaytymisuhan alaisia kansalaisia. Erityisesti vertaistoiminnassa kansa-
laisjarjestojen katsotaan tuottavan ruohonjuuritasolle yhteiskuntaan osallisuutta, jota
ei pystyté tuottamaan julkisen hallinnon keinoin. (Koskinen-Ollonqvist & Rouvinen-
Wilenius 2011, 53-54.)

Osallisuus on yksi terveytta edistdva tekijd ja terveyden tasa-arvon edellytys. Osal-
lisuus yksilotasolla on keskeinen terveyttd ja hyvinvointia tukeva voimavaratekijd,
koska sen avulla ihminen voi vaikuttaa itseddn koskeviin asioihin. Osallisuuden ja
terveyden vilinen yhteys on olemassa. Yleisesti tiedetdin, ettd hyva fyysinen terveys
sindnsd mahdollistaa jo osallistumisen ja osallisuuden paremmin kuin huono fyysi-
nen terveys. Fyysisen terveyden rajoitteista huolimatta osallisuus on kuitenkin saavu-
tettavissa. Osallisuuden kokemusta vahvistavat psyykkisen, hengellisen ja emotio-
naalisen terveyden tekijit, kuten itsetunto ja sosiaaliset taidot seké kyky kasitelld omia
tunnetiloja rakentavalla tavalla. Sosiaalinen terveys mahdollistaa yhteis66n kuulumi-
sen ja siind toimimisen yhdessd muiden kanssa. Se on tirkei osa yhteisdjen terveytta.
Osallisuus ilmenee my®6s yhteiskunnallisessa terveydessd, erityisesti toimivina yhteis-
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kuntajdrjestelmind ja osallisuutta vahvistavina olosuhteina, esimerkiksi turvallisuu-
den tunteena. (Koskinen- Ollonqvist & Rouvinen-Wilenius 2011, 56.)

Koskinen-Ollongvistin ja Rouvinen-Wileniuksen (2011, 69) mukaan osallisuutta
syntyy yhteistyosta ja yhteisollisyydesta. He nimedvit osallisuuden ja terveyden tar-
kasteluissa neljd osallisuuden terveyttd edistdvdd teemaa. Ensimmaéinen teema on
omien voimavarojen kdyttdonotto, jossa yksilon osallisuutta lisdtddn identiteettid
vahvistamalla. Identiteetin katsotaan rakentuvan terveytti tukevassa vuorovaikutuk-
sessa yhteison ja ympariston kanssa, mika luo kokemuksen yhteiskuntaan kuulumi-
sesta ja osallisuudesta sekd mahdollistaa voimavarojen kayttdonoton muutosten ai-
kaansaamiseksi.

Yhteiskunnan ja yhteison kehittamiseen ja pdatoksentekoon voidaan vaikuttaa,
kun omat voimavarat saadaan kayttoon. (Koskinen-Ollonqvist & Rouvinen-Wilenius
2011, 68.)

Toisena teemana on kansalainen asiantuntijana ja yhdessa toimijana, jossa osalli-
suutta tukevien toimintakaytantojen luominen nahdain vastavuoroiseksi toiminnak-
si. Yhteisoiltd tdma edellyttda jasentensd huomioon ottamista ja jaseniltd aktiivista
mukaan tulemista. Kolmas osallisuuden terveytti edistdva teema on vaikuttamisen ja
mahdollisuuksien tarjoaminen ihmisille. Tiedon lisddminen itsed ja yhteis6d koske-
vista asioista mahdollistaa vaikuttamisen ja paatoksentekoon osallistumisen.

Neljantend teemana on osallisuuden edellytysten luominen. Tima néyttaytyy siten,
ettd osallisuus kirjataan lainsddddnt6on, minka ajatus on, ettd kansalaisilla on edel-
lytykset osallistua ja siten vaikuttaa. (Koskinen-Ollonqvist & Rouvinen-Wilenius
2011, 69-70.)

Osallisuus on keskeisessd asemassa opinndytetydssimme tutkiessamme nuorten
porosaamelaisten hyvinvointia ja palveluita. Mielestimme ruotsalaiset ja suomalaiset
tekstit olivat sisdlloltadn hyvin saman kaltaisia ja niissd erityisesti saamelaisten osal-
lisuutta tarkasteltaessa tuli vaikutelma, etteivdt maan rajat vaikuta nikemyksiin vain
pohjoismailla on hyvinkin pitkélle sama nakemys ja tavoite osallisuuden tirkeyden
lisédmisesta.
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7 Kehittamisprosessi

Kehittdmistehtdvimme tavoitteena oli tapaustutkimuksella selvittdd mitd porosaa-
melaiset nuoret ymmartdvit hyvinvoinnilla ja minkélaisia palveluja he tarvitsevat.
Opinndytetydomme on kvalitatiivinen eli laadullinen tutkimus. Kohderyhmi on suh-
teellisen pieni ja halusimme saada syvillisemp4aa tietoa, joka onnistui hyvin laadulli-
sin menetelmin. Laadullista tutkimusta tuettiin kvantitatiivisin eli méarallisen tutki-
muksen metodein.

Tapaustutkimus sopi mielestimme tutkimusmenetelméksi sen monimuotoisuu-
tensa vuoksi. Kohderyhménd nuoret porosaamelaiset ovat ajankohtainen ja mielen-
kiintoinen ryhmai, mutta tiedon keruu tésta ryhmasta voi olla haastavaa. Eri tiedon-
keruu menetelmien ja analyysitapojen mahdollinen kayttd helpotti onnistumisen
mahdollisuutta. My0s se, ettd tutkimuksen johtolankana toimii tutkimuksen tarkoi-
tus ja tavoite seka tutkimuskysymys, eiké jonkin erityisen tutkimustyypin noudatta-
minen, kiehtoo menetelmdnd, kuten myos prosessimainen eteneminen. Tapaus ra-
kentui ja madraytyi tutkimuksen kuluessa, mikd mahdollisti joustavuuden ja tyon
muokkautumisen opinndytetyon edistyessa. Tapauksemme madraytyi myos osittain
aineistolahtdisesti, eli vasta tutkimusaineiston keradmisen jélkeen.

Kohderyhma tavoitettiiin Nuoret vieropalkisella -tilaisuudessa. Nuoret Vieropal-
kisilla- tilaisuus kokoaa keviisin yhteen porotaloudesta kiinnostuneet ja alalla toimi-
vat nuoret. Tapahtumassa keskustellaan porotalouden ajankohtaisista kysymyksista,
kuullaan asiantuntijoiden esitelmii, verkostoidutaan ja vietetddn yhdessé aikaa. Tana
vuonna tapahtuman teemana on mm. hyvinvointi. Tilaisuus pidettiin maaliskuussa
2016 Inarissa, Sajoksessa. Tilaisuudessa kohdattiin haastateltavat ja osa haastatteluis-
ta suoritettiin jo paikan pailld. Lopuilta tutkimukseen osallistuneista kerittiin yhte-
ystiedot ja haastattelut tapahtuivat myohemmin haastateltavien valitsemassa ympé-
ristossd. Lisdaineistoa haettiin Facebookiin webrobilla tehtavalld kyselylld, joka vah-
visti niidenkin nuorten tavoittamisen, jotka eivit tulleet tilaisuuteen. Kuviossa 3
olemme kuvanneet prosessikaaviona tydmme etenemista.
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Kuvio 3. Opinndytetyon prosessikaavio.
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8 Tutkimuksen tulokset

Webpropolilla tehtyyn kyselyyn vastasi 20 nuorta porosaamelaista naista ja miesta.
Puolet vastaajista oli 18-20 -vuotiaita, 6 vastaajaa oli 21-23 -vuotiaita ja loput nelji
24-25 -vuotiaita. Kuviossa 4 on tarkemmin asumismuodosta. Puolet vastaajista asui
edelleen vanhempien luona, 4 parisuhteessa, 3 muussa kimppakampéssi, 2 yksin ja 1
parisuhteessa, jossa on myos lapsia. Vain yhdella vastaajista oli lapsia.

parisuhteessa ja

lapsia Asumismuoto
5%
muu
kimppakémppa
15 %

Kuvio 4. Porosaamelaisten nuorten asumismuoto.
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Kuviossa 5 on porosaamelaisten nuorten elimintilannetta kuvattu. Vastanneista 9
opiskeli, 5 vastaajaa oli padasiassa poronhoitotdissi koko vuoden, 3 vastaajaa oli tois-
sa poronhoidon ulkopuolella. 1 vastaaja oli itiys/vanhempainvapaalla, yksi oli paa-
asiassa porotoissé ja yksi vastaajista oli tyoton tai satunnaisesti porotdissa.

tyétén/satunnaisesti

porotdissa Ti|anne
5%

ditiys/vanhempain-
vapaalla
5%
toissa
porotalouden

ulkopuolella
15 %

Kuvio 5. Porosaamelaisten nuorten tilanne.

8.1. ELAMANTAPA

Tutkimuksemme kaikki haastateltavat sanoivat, ettd eivit pitineet rahaa tirkedna.
Rahaa kuvattiin esimerkiksi ndin: "kuhan toimeen tullee, se riittdd.” Poronhoito on
enemman elaméntapa kuin vain elinkeinokeino. Tutkimuksessa erds haastateltava
sanoo, ettd luonnossa saa olla rauhassa ja se merkitsee paljon: *Mettdidn on pakko
pddstd, ettd jaksaa yleensd olla.” Kaikki haastateltavat kokivat luonnon tarkeéksi voi-
mavaraksi.

8.2 HYVINVOINTI

Lahtokohtaisesti jokainen haastateltava maaritteli hyvinvointiin fyysisen ja psyykki-
sen hyvinvoinnin. Kuitenkin eniten puhuttiin sosiaalisista suhteista ja niiden tirkey-
destd hyvinvointiin. Perhe, ystivit sukulaiset ja muut poromiehet muodostavat tarke-
an yhteison porosaamelaiselle nuorelle. Erityisesti ystdvit ovat tdrked voimavara jak-
samiselle. ”On tirkedd, ettd pysyy terveend ja on ystivid.”
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Haastatteluissa selvisi, ettd nuoret arvostavat terveena elamista. He kokevat terveel-
liset elamdntavat tarkeiksi, ja heilld on kykyja tehdi niihin tahtdavia eldimantapava-
lintoja. Nuorilla on mahdollisuus harrastaa liikuntaa, ja he kokevat terveydentilansa
hyviksi. Nuoret kokevat saavansa riittavésti ennaltaehkéisevid terveydenhuoltoa ja
erityistilanteissa tarvitsemaansa tukea.

Kyselyyn vastanneilla oli samansuuntaisia vastauksia. Valtaosa vastanneista koki
hyvinvointinsa hyviksi. Kukaan vastanneista ei kokenut hyvinvointiaan huonoksi.
Nuoret porosaamelaiset vastasivat kyselyyn, ettd hyvinvointiin kuuluu mielekés teke-
minen, kuten esimerkiksi poronhoito, liikunta, terveelliset eliméntavat, kuten hyva
ruokavalio, elintaso, lepo. My6s vahva sosiaalinen verkosto, tiivis yhteiso ja hyva tyo-
porukka, ympdrilld olevat laheiset ja tutut ja ystavit nousivat esiin vastauksista.

Hyva mieliala, hyva olo, tasapaino, hyvi itsetunto, positiivinen asenne, turva, stres-
sin vahyys olivat nuorille tirkeaa. Itsetuhoisia ajatuksia ja esimerkiksi tyhjyyden tun-
netta ja alakuloa koettiin vastanneiden keskuudessa harvoin tai ei ollenkaan. Suurin
osa vastanneista ilmoitti kokevansa visymysta ja stressié joskus, loput harvoin tai ei
koskaan. Kolme vastanneista koki stressid usein ja yksi jatkuvasti.

Tarkasteltaessa nuorten porosaamelaisten fyysistd hyvinvointia, nousi vastauksista
esiin tyon kuormittavuus. Nuoret vastasivat kysymykseen koskien somaattisia oireita,
ettd he kérsivit selkédvaivoista ja niska-, hartiakivuista joskus. Psyykkisid oireita, ar-
tyneisyyttd, univaikeuksia ja jannittyneisyyttd koettiin harvoin tai ei lainkaan, mut-
ta pieni osa vastanneista koki nditd joskus tai usein.

Erityisesti vastauksista korostui verkoston ja yhteison tarkeys. Perhe ja ystavit mer-
kitsevit nuorille paljon. Ongelmista puhutaan useimmiten ystéville ja valtaosalla on
muutama ystdva. Pieni osa pohtii vaikeuksia yksin. Eniten nuoret ovatkin tekemisissa
ystdvien kanssa, sitten perheen ja muiden poromiesten kanssa. Tuloksista ilmenee,
ettd ulkopuolisuuden tunnetta ja syrjintaa koettiin harvoin tai ei ollenkaan. Yksi vas-
tanneista oli kokenut néita joskus ja yksi usein.

8.3 PAIHTEET

Haastateltavien nidkemykset siitd onko porosaamelaisilla nuorilla pdihdeongelmia,
olivat erilaiset. Haastateltavista 4 henkil6d katsoi, ettd on padihdeongelmia, 3 henkiloa
sanoi, ettd ei ole ja 1 vastasi, ettd joillakin on.

Kyselyyn vastanneista alle puolet tupakoi tai kdytti nuuskaa péivittdin. Kuviossa 6
on esitetty, kuinka usein nuoret porosaamelaiset kéyttavit alkoholia. Hiukan alle
puolet kaytti alkoholia kerran viikossa tai useammin ja 7 vastanneista kertoi kaytta-
vinsé alkoholia pari kertaa kuukaudessa. Noin 9o % vastaajista ei ollut kokeillut huu-
meita. Yksittdiset vastaajat olivat kokeilleet huumeita muutaman kerran. Kaksi vas-
taajaa kertoi heilld olleen huumausaineriippuvuus.
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Kuvio 6. Porosaamelaisten nuorten alkoholin kaytto.

8.4 PALVELUT

Suurin palvelun tarve porosaamelaisten nuorten mielestd olisi matalan kynnyksen
terveyspalvelut. Erityisesti miehet haluaisivat saada fysioterapian palveluita suoraan
palvelun tuottajalta.

“Sellainen palvelu olisi hyvd, ettei tarvitsisi ensin mennd lddkdriin jonottamaan, ettd
saisi ldhetteen ja sitten vasta hierontaan. Parasta olisi, ettd saisi suoraan soittaa hiero-
jalle ja varata ajan ja silti saisi Kela-korvauksen.”

Porosaamelaiset nuoret haluaisivat nuorille suunnattuja tapahtumia, tuettuja lo-
mia, yhteisid tiloja esimerkiksi kelkan korjaustiloja ja joustavia lastenhoitopalveluja
sekd mahdollisuuksia kokeilla erilaisia liikuntalajeja. Vastauksista nousi seuraavia
toiveita palveluista ja ohjelmaa:

” Poromiesten sinkkupdivit Levilld”

“Pédsis lomalle, kun ei ole porotditd. Oopperaa, teatteria en kaipaa, mutta kelkkaa
olisi mukava korjata yhteisissd tiloissa toisten kanssa.”

"En kaipaa oopperaa enkd muuta hossotystd, luonto riittdd ja porukassa katotaan
joskus elokuvia.”

“Olisi hyvi, kun olisi joustavia lastenhoitopalveluja, joita saisi lyhyelld varoitusajal-
la, niin pddsis erotuksiin. Lisdksi olisi mukava kokeilla erilaisia litkuntalajeja, jotta
loytdisi oman lajin.”

Kaikille haastateltaville luonto ja poronhoito olivat erittdin tirkeitd oman hyvin-
voinnin ja arjen sujumisen kannalta. Vastauksista ilmeni, ettd nuoret toivoisivat lisdd
harrastusmahdollisuuksia, jotain fyysiseen kuntoon ja hyvinvointiin liittyvda ohjel-
maa, poronhoitajan ammattiin ja yrittdjyyteen kannustamista, vertaistukea, tukea
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valtiolta ja isoilta padttdjiltd, jotta poronhoito pysyisi mahdollisena monille sukupol-
ville vield, maksuttomia tykypdivii, fysioterapiaa ja hierontaa tms.

Nuoret toivoivat luottamuksellista juttelukaveria ja vertaistukea. Ammattiapua,
joka ymmartdd poronhoitoa ja ymméirtad esimerkiksi sanastoa ja eldimdnmuotoa.
Toivottiin my6s tyoterveyshuoltoa ja parempia yhteyksid pddstd terveyskeskukseen
ladkérin vastaanotolle.
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9 Johtopaatokset ja pohdinta

Sote- ja maakuntauudistus on suurimpia hallinnon ja toimintatapojen uudistuksia,
mitd Suomessa on tehty. Muutos koskettaa satojen tuhansien ihmisten tyota ja kaik-
kien kansalaisten palveluja. Muutokset koskevat myds sosiaali- ja terveydenhuollon
rahoitusta, ohjausta ja verotusta. Tavoitteena on, ettd sosiaali- ja terveyspalvelujen
jarjestiminen ja muita alueellisia tehtdvia siirtyy maakunnille 1.1.2019. (Sosiaali- ja
terveysministerio, 2016.)

Tutkimuksemme perusteella esitimme toimeksiantajallemme, SamiSoster Ry:lle,
seuraavia kehittimisehdotuksia ja -toimenpiteitd: Toivomme, ettd SamiSoster Ry
edistad tulevassa Sote-ratkaisussa, ettd porosaamelaisten nuorten sosiaali- ja terveys-
palveluiden kehittdmistd matalan kynnyksen palveluiksi. Siten, ettd poromies voisi
mennd esimerkiksi fysikaaliseen hoitoon ilman lddkarin lahetettd ja fysioterapeutti
voisi todeta fysikaalisen tarpeellisuuden, jolloin siitd saisi Kelan tuen. Toiseksi po-
rosaamelaiset nuoret tarvitsivat tuettuja heiddn kohderyhmalleen raatiloityjd lomia,
koska heilla ei ole taloudellista mahdollisuutta ldhted omatoimisesti lomalle ja lisdksi
he voisivat saada vertaistukea. Porosaamelaisilla nuorilla tulisi olla mahdollisuus saa-
da sosiaali- ja terveyspalveluja myos saamenkielella.

Nuorille oli tdrkeda yhteisollisyys omassa kulttuuripiirissddn ja erityisesti muiden
nuorten porosaamelaisten kanssa jarjestettdva vapaa-ajan sosiaalinen toiminta koet-
tiin vahaiseksi. Téllaisia sosiaalisia tapahtumia toivottiin jirjestettdvin useammin,
missd nuoret kohtaisivat ja voisivat solmia ystavyyssuhteita. Esille nousi myo6s pdih-
teiden, erityisesti alkoholin kulutuksen nousu tiettyind ajanjaksoina porosaamelais-
ten tyohon liittyen ja samalla jo pelkéstdén etdisyyksien vuoksi huonohko mahdolli-
suus terveyspalveluihin. Nditd asioita késitellddn jo kansanterveysohjelmissa, mutta
toteutus on haastavaa, koska nuoret haluavat palveluilta my6s laatua, eli palveluiden
tulisi olla sopeutettuna nuorten porosaamelaisten kulttuuriin ja kieleen.

Poronhoitajien identiteetti on nykyisin monella tapaa ldhinnéd eldiméntapaidenti-
teetti. Yleisemmin poronhoitajien katsottiin erottuvan omaksi ryhmékseen poikkea-
vaksi tunnetun elimintapansa perusteella, joka seuraa edelleenkin poron vuotuisia
rytmejé ja luonnon kiertokulkua. Poronhoito on my6s perinteinen ammatti, jossa
perinteet eldvit, vaikka elaimantapa on muuttunut. (Heikkinen 2002, 193.)

Kuokkasen (2008 3, 6) mukaan erityisesti identiteetin merkitys korostuu alkupe-
rdiskansojen hyvinvoinnissa ja saamelaisille kieli on keskeinen identiteetin tunnus-
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merkki. Saamelaisuudessa yhteiséllisyyden merkitys on korostunut ja monien alku-
perdiskansojen maailmankatsomuksessa yksilod ei ndhda yhteiskunnan perusyksik-
kond vaan yhteis6 on perusyksikkd. Poronhoidon taloudellinen heikentymisestéd
huolimatta poronhoidon rooli varsinkin miesten elaméssi on hyvin vahva, ja talou-
den heikkeneminen on vaikuttanut ylldttdvin vihin porotalouden motivaatiopoh-
jaan (Heikkinen 2002,195). Heikkinen (2002, 196) toteaakin, ettd poronhoito on ela-
madntapa, jota ei voi aloittaa samoin kuin muita ammatteja, vaan poronhoitoon on
kasvettava sisddn kasvavan porokarjan rinnalla.

Poronhoitajien vapauskdsite sisdltid oman alisteisuuden myontdmisen luontoa
kohtaa. Tdma alisteisuus luonnonolosuhteille tulkitaan luonnolliseksi ja ihmiselle
ominaisimmaksi tavaksi eldd. Vapaudella tarkoitetaan ldhinnd vapautta toisten ih-
misten vallasta. Vapaus on vapautta kellosta ja aikatauluista. Vapaudesta joudutaan
kuitenkin tinkiméén esimerkiksi porotukien hakemisessa hakuaikojen suhteessa ja
poronomistajan muistiinpanojen laatimisessa, jotka on tehtédva ulkopuolisen aikatau-
lujen mukaisesti. Poronhoito koetaan myos luottoelinkeinoksi, jolla pérjad ja joka
vaikuttaa aina taustalla. Sen varaan voi rakentaa eliménsé sellaiselle alueelle, jolla
eliminen ei ehkd muuten olisi mahdollista. (Heikkinen 2002, 200-201; Kietdavdinen
yms 2013, 25.)

Porosaamelaisille nuorille poronhoito on enemmaén elaméantapa kuin vain elinkei-
nokeino ja rahan merkitys on vahdinen motivaatioon. Tarked4 on, ettd poronhoidol-
la voi eldttdsd itsensd ja perheensd, mutta poronhoito on eliméntapa.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (THL) Kouluterveyskyselyn tuloksista vuosil-
ta 2000—2013 kiy ilmi, ettd valtaosan nuorten hyvinvointi on kasvanut samalla kun
eriarvoisuus on lisdédntynyt. Suuria eroja hyvinvoinnissa on sukupuolten vililld, mut-
ta myo6s lukiossa ja ammatillisissa oppilaitoksissa opiskelevien vililld. My6s alueelli-
set erot koetussa hyvinvoinnissa seké palveluihin padsysséd ovat suuria. (Terveyden ja
hyvinvoinnin laitos 2016.)

Saamelaisten kotiseutualueella palvelujen jarjestiminen on haastavaa poikkeuksel-
lisen harvan asutuksen ja erittdin laajan pinta-alan vuoksi, joka ilmenee epavarmuu-
tena palvelutarjonnan jatkuvuudessa ja palvelujen riittimattomyytend, eika yksityisid
palveluntuottajia alueella juuri ole. Pitkit etdisyydet ja kuntien vahéiset resurssit te-
kevit seutuyhteistyostd kannattamatonta. Rajayhteistyd onkin yksi vaihtoehto raja-
alueilla. Yhteisty6 yli valtionrajojen on edellytys, jotta Saamelaisten hyvinvointipal-
velujen tyydyttdvd saaminen turvaantuisi. Inarin- ja koltan- saamenkielisten palvelu-
jen turvaaminen ja kehittdminen vaatii erillisid positiivisia tukitoimia. (Saamelaisten
sosiaali- ja terveysalan kehittimisohjelma 2012-2015, 3.)

Palveluiden tarjonnassa voisi ottaa huomioon myos maiden vélisen yhteistyon. Esi-
merkiksi Pohjois-Ruotsissa asuvat saamelaiset hakevat psykiatrisia terveyspalveluita
Norjasta, koska siellé niitd tarjotaan saamenkielella. Valtion rajat eivit rajoita saame-
laisia samanlailla kun muita suomalaisia, Ruotsalaisa, Norjalaisia tai esimerkiksi ve-
néldisid, koska saamelaiset jakavat kulttuurin ja kielen huolimatta siitd, missé he asu-
vat.
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Vuonna 2015 toteutetun Valtakunnallisen kouluterveyskyselyn mukaan laittomia
huumeita on ainakin kerran elimassaan kokeillut kahdeksan prosenttia peruskoulun
8. ja 9. luokan oppilaista, 12 prosenttia lukion 1. ja 2. vuoden opiskelijoista ja 22 pro-
senttia ammatillisten oppilaitosten 1. ja 2. vuoden opiskelijoista (THL 2016).

Vuodesta 2008 vuoteen 2013 peruskoululaisten alkoholinkdyttd on vahentynyt eni-
ten verrattuna lukiossa tai ammatillisessa oppilaitoksessa opiskeleviin. Peruskoulu-
laisista 65 prosenttia ei kdytéd alkoholia lainkaan. Lukiossa raittiiden osuus on 39 pro-
senttia ja ammatillisissa oppilaitoksissa 26 prosenttia. Samanaikaisesti meilld on iso
joukko nuoria, jotka juovat itsensd humalaan asti kuukausittain. Humalajuominen
on kuitenkin sekd tyttdjen ettd poikien osalta kaikilla koulutusasteilla vahentynyt
vuodesta 2008 alkaen. Ilmi6 on sinidnsé positiivinen kun tutkimusten mukaan tiede-
tddn, ettd suomalaisten alkoholinkéytto lisddntyy ja nuoret suhtautuu humalahakui-
seen juomiseen positiivisemmin kuin tupakointiin ja huumeiden kaytto6n. (Helsin-
gin kaupunki, 2016.)

Porosaamelaisista nuorista huumeita ei ollut kokeillut 9o % vastanneista, mutta
sitdkin suurempi ongelma on porosaamelaisten alkoholin kéytt6. Varhainen puuttu-
minen ja paihteettdméan elamén ovat edelleen tirkeitd edistettdvid asioita toimeksian-
tajallamme, SamiSosterilla sekd ndiden asioiden eteenpdin vieminen tulevaan Sote-
ratkaisuun.

Haasteena ndimme tyon laajuuden ja siksi olemme jo tyon alkuvaiheessa mietti-
neet, minka laajuisen tydn pystymme toteuttamaan resurssiemme puitteissa. Naim-
me haasteena my0s tutkimustulosten siirrettdvyyden tapaustutkimusta kédytettaessa,
silld tiesimme, ettd vastaukset voivat olla hyvinkin laajoja, eiké yleistettdvia vastauk-
sia ehka saada, mika voi johtaa tutkimuskysymysten tarkentamiseen ja teoreettisten
késitteiden luomiseen.

Opinndytetyon tekijoiden erilaiset 1dhtokohdat antoivat mahdollisuuden tasapai-
notteluun tutkimuksessa, ja ndimme erilaisuutemme vahvuutena opinniytetyon te-
kemisessd. Nakokulmat asettavat tutkijan vdistaméattd henkilokohtaiseen suhteeseen
seka tutkimuksen aiheen, etta sen kohteena olevien henkildiden kanssa. Tutkimuksen
tekemisessd on aina mukana henkilokohtainen ulottuvuus. Nykyddn on sallittua
myontid, ettd tutkimuksesta myds tulee tekijinsa nidkoinen. Henkilokohtainen ka-
denjilki ei ole hyvistiheitto tieteelliselle tai eettisille periaatteille, pdinvastoin. (Laine,
Bamberg & Jokinen 2007,238.)
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Liite 1. Kyselylomake

Z .f'ﬂﬂ?é*r'

Porosaamelaisten nuorten hyvinvointi

1. Sukupuolesi *
O Nainen
O Mies

2, Tkiisi *
(O 18-20 vuotta
() 21-23 vuotta
O 24-25 vuotta

3. Tilanteesi *
(O Opiskelen
@) Ailiysl isyys/vanhempainvapaalla
(O Tyassd poronhoidon ulkopuolella
() Pédasiasa porotdissi,
O Tybtdn, satunnaisesti porotdissi

O Péadasiassa poronhoitotdissi koko vuoden

4, Asutko *
O Yksin
O Vanhempien luona
O Parisuhteessa
O Parisuhteessa, jossa my0s lapsia

(O Lasten kanssa, yksinhuoltajana
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O Muussa kimppakdmpdssi

5. Onko sinulla lapsia? *
OEi
O 1 lapsi
O 2-3 lasta
O 4 tai useampi lapsi

6. Mitd miclestasi kuulun hyvinvointiin?

7. Millainen on oma hyvinvointisi? *
O :-D Erinomainen
O ) Hyvi
O I Kohtalainen
O -/ Heikko
O ~( Erittdin heikko

8. Millaisena koet oman yleisen hyvinvointisi tilld hetkelld? *
Do) I
Fyysinen O0000

00000

Psyykkinen/henkinen © Q QO QQ
0O
O
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@]
0O

Vaikeuksia pasta uneen tai herdilyi Gisin

@)

Q00O

Pédnsarkyi

00000

Visymysti tai heikotusta
O
O
@)
@)
O

Ulkopuolisuuden tunnetta tai syrjintia

O
@]
O
O
O

Ahdistusta tai paniikkia

O
@]
@)
@]
@]

Alakuloa tai masennusta

0000

Stressin tuntemuksia

O
O

O

O

o O O
o O O
o O @]
o 0 O
o O 0]
Cc O O
o O O
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(01010

Tyhjyyden tunnetta O
@)
O
O
O
O
Yksinisyytti O
@)
o}
O
@]
@]
Itsetuhoisia ajatuksia O
O
O
O
O
O

10. Millainen on mielialasi yleensd? *
) Mielialani on melko valoisa ja hyvi
O En ole alakuloinen tai surullinen
(O Tunnen intseni alakuloiseksi ja surulliseksi
O Olen alakuloinen jatkuvasti, enki piise siild irti

(O Olen niin alavireinen ja masentunut etten kesti

11. Kenen kanssa puhut sinun ongelmistasi? *
(O Perheen tai sukulaisten
O Kumppanin
O Ystiivien
O Tydkavereiden tai muiden tuttujen kanssa

O Anonyymisti esimerkiksi netissi
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O Pohdin niitd yksin

12. Onko sinulla ti114 hetkelld todella ldheistd ystivia, jonka kanssa voit keskustella luottamuksellisesti lihes
kaikista omista asioistasi?

O Eiole
O On yksi ystiva
O On muutama ystévi

( On useita ystivid

13. Kuinka usein olet tekemisissd? *

Paivittii Useamman Kerran Kerran Muutaman kerran En
AVIRAM orran vilkossa  vilkossa  kuukaudessa  vuodessa koskaan

Sukulaisten kanssa O O O @] O O

O

Q

o

O

O

O
Ystivien kanssa @] O O O @] (@]

O

@]

O

O

O

O
Harrastusporukan O O O O O O
kanssa

@]

O

O

O

O

O
Naapureiden ja tuttujen O O O O O @]
kanssa

O
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Q0000

Perheen kanssa O @] O O O
@]
O
@]
@]
O
O
Muiden poromiesten O @) O Q @]
kanssa
O
@]
@]
O
O
O

14. Miten arvioisit oman ajankiytén? *

0-1 2-3 4-5 6-7 8-9 10-11 12 tuntia tai
tuntia  tuntia  tuntia  tuntia  tuntia  tuntia enemmin
Nukkuminen O @] O O O O O
O
@]
O
@]
@]
O
O
Porotydt @) O O O O O O
O
Q
O
O
@]
O
O
Opiskelu O O O 0] o O O
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Kotityot
@)
@]
O
O
O
O
O
Muut tydt kuin porotydt ja
kotityot
O
O
O
Q
O
@]
O
Perhe
@]
@]
@]
O
O
O
O
Harrastukset
O
O
@)
@)
O
@)
@]
Ystivit
O

CQCO0O0000

O

o] O
O O
O O
@) 0O
@) O
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16. Kuinka paljon kiytit vuodessa aikaasi? *
0-1 kk 2-3 kk 4-6 kk 7-9 kk 10-12 kk

Porotydhén O © 0O 0O O
o]
@]
O
@)
O
Muuhun kuinporotyéhon O O O O O
@)
O
O
O
@)
Opiskeluun o © 0O O O
@]
@]
@)
@
@
Lomaan jarentoutumiseen O O O O 0]
@]
@]
0
0]
@)

17. Millaisia palveluja toivoisit tukemaan nuorten porosaamelaisten hyvinvointia?

18. Millaista ulkopuolista apua toivoeisit voidessasi huonosti?
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Liite 2.

HAASTATTELUN TEEMAT

Mitd ymmarrdt hyvinvoinnilla? (terveys, materiaalinen hyvinvointi, koettu hyvin-
vointi tai elamanlaatu)

Mitka ovat arjen sujuvuuden kannalta tirkeitd asioita?
Miten koet yleensi, ettd onko saamelaisnuorilla pdihdeongelmia?

Miten koet yleensi, ettd onko saamelaisnuorilla taipumusta masennukseen ja ahdis
tukseen?

Mité palveluja toivoisit tukemaan omaa
jaksamista? Mitd hyvinvointipalveluja toivoisit?

Oletko kayttanyt sahkoisid palveluita? VIRTU.FI
Toivoisitko esimerkiksi puhelinpalveluja, joissa voisi keskustella anonyymisti (raha-

asiat, byrokratiaan esimerkiksi lomakkeiden téyttimiseen, terveyteen liittyvat asiat,
ongelmat)
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Sisdilmaongelmien tuomat terveyshaitat ja niiden ennalta-

ehkédiseminen Kemijarven kaupungissa

Sivu- ja liiteméara 47 +7

Kehittdmistyon avulla selvitettiin sisdilmaongelmien selvittimisprosessin asiantun-
tijoiden roolit ja heididn velvollisuudet sekd vastuut. Samalla selvitettiin eri kehitta-
misvaihtoehtoja sisdilmaprosessin kehittdmiseksi ja miten sisdilmaongelmat ja niiden
aiheuttamat oireet tunnistettaisiin nopeammin ja pystyttdisiin puuttumaan niihin
ajoissa. Kehittdmistyon tarkoituksena oli seurata, miten Kemijarven kaupungin ny-
kyinen sisdilmaohjeistus toimii kdytdnnossd ryhmikodin sisdilman selvitysproses-
sin, casen avulla.

Kehittdmistyon aikana haastateltiin sisdilmaprosessiin eli caseen kuuluneita kuutta
henkil64 ja neljaé alan asiantuntijaa sekd kolmea ulkopuolista asiantuntijaa. Kehitta-
mistyon sisdilmaselvitysprosessin ja eri tutkimuksien sekd asiantuntijoiden haastatte-
lujen avulla muotoutui teoreettinen viitekehys, johon on keritty yleisimmat sisdilma-
ongelmat ja niiden aiheuttamat terveyshaitat sekd niiden ennaltachkdiseminen.

Kehittdmistyon tuloksena luotiin Kemijirven kaupungin tyontekijoille kaksiosai-
nen sisdilmaprosessi. Ensimmaéisessd osassa kuvattiin oireilevan henkilon sisdilman
selvitysprosessin alkuvaihe ja toisessa osassa on kuvattu koko sisdilmaprosessi. Sisdil-
maprosessiin pyrittiin l6ytdmaan yhteinen kieli teknisen ja terveydenhuollon puolel-
le. Siihen on selkeytetty, mitka kaikki asiat ovat vaikuttaneet sisdilman selvityspro-
sessin kulkuun eli Kemijarven kaupungin kiinteist6jen ika ja niiden kunto, kunnan
hallintojérjestelmé, maararahat, kilpailuttaminen seka yhtend tarkeimpéni asiana
viestintd. Kaikkein tirkeinti on kuitenkin, rohkeus puuttua asioihin ajoissa, oli kyse
sitten terveyshaitasta tai -ongelmasta tai sisdilmahaitasta tai -ongelmasta ja ennalta-
ehkiiseminen pitdisi aloittaa heti ja sen vuoksi sisdilmaprosessi piti olla selked ja yk-
sinkertainen.

Asiasanat: Sisdilma, sisdilmahaitta, sisdéilmaongelma, terveyshaitta, terveysongelma.

Muita tietoja: kehittdmisehdotuksia, audiovisuaalinen esitys
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"Eldmd on kaunis arvokas ja ainutlaatuinen,
se on tirkein asia minkd oppia pitdd ihmisen,
Eldmdn tarkoitus pitdd tuntea syddmessd
tai muuten voi olla eksyksissd.”

- Tuija Valkola-
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1 Johdanto

Kehittdmisty6 on osa monialaista opinnéytetyon kokoelmaa, jossa tilaajana on Lapin
Liiton jdrjestoneuvottelukunta ja teemoina ovat rajapinnat ja pohjoinen osallisuus.
Toimeksiantaja tyolleni on Kemijirven kaupungin tekninen osasto. Opinndytetyoni
kasittelee sisdilman yleisempid ongelmia sekd niiden tuomia terveyshaittoja ja -ongel-
mia. Sisdilmaongelmakohteeksi valikoitui Kemijarven kaupungin ryhmékodin sisdil-
maongelma. Tdmd valittiin yhdessé teknisen osaston kanssa, koska timan kohteen eli
casen avulla pystyttdisiin testaamaan Kemijdrven kaupungin nykyistd sisdilmapro-
sessin eri vaiheita pitemmalt4 ajalta ja saataisiin selville sen kehittdmiskohdat parem-
min esille.

Kukaan ei kiista, etteivatko kosteusvauriot aiheuttaisi sairauksia, mutta suurin
haaste onkin yha kuitenkin ratkaisematta: Miksi ihmisid sairastuu? Tdhdn kysymyk-
seen yritin myos l6ytdd vastauksen ryhmikodin sisdilmaselvitysprosessin, casen
avulla. Kehittimistyon tavoitteena oli selvittaa eri tutkimusten avulla sisdilmaongel-
mien yleisimmit syyt, joita olivat rakennusten ik, suunnittelu-, rakennus- ja kaytto-
virheet sekd huollon puute sekd ilmastoinnin yli- ja alipaineisuus. Yleisimpia terveys-
haittoja ja -ongelmia olivat silmii kirvely, arsytysyska, tukkoisuus ja visyminen seké
eri sairaudet esimerkiksi astma, poskiontelotulehdukset ja ihottumat sekd keuhko-
syopa.

Kehittamistyon tuotoksena on Kemijarven kaupungin tyontekijoille uudistettu si-
sailmaprosessi, joka on jaettu kahteen osioon ja yhteiselld kielelld. Ensimmaisessé
osassa kuvattiin oireilevan henkilon sisdilman selvitysprosessin alkuvaihe. Tarkoi-
tuksena on, ettd jatkossa kaikki oireilevat henkil6t, esimiehet, tySterveyshuollon ja
kiinteistopuolen osapuolet tietdisivit, miten heiddn kuuluisi toimia ja keneen ottaisi-
vat yhteytta sisdilmaongelmissa. Toisessa sisdilmaselvitysprosessissa kuvattiin, miten
sisdilmaongelmien ratkaisu etenee kokonaisuudessaan Kemijirven kaupungin sisdil-
man selvitysprosessissa.

Sisdilmaongelmat ovat nykyisin yleisié ja niistd keskustellaan myds mediassa paljon
ja ovat osa eduskunnan kérkihankkeita. Sen vuoksi asia kiinnostaa minua erityisesti,
koska koen sen olevan kasvava haaste ty6terveyshuollossa. Nykyisin tyotekijéiden
oireita vahitellddn ja ihmisten usko ty6terveyshuoltoon on horjunut (Laine-Sarkki-
sen 2015).
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Sisdilmaongelmista aiheutuu paivittdin erilaisia terveyshaittoja arviolta 600 ooo-
800 000 ihmiselle Suomessa erilaisissa rakennuksissa. Osa ndistd ihmisisté altistuu
kosteusvaurioille tyopaikalla tai koulussa tai paivikodissa, mutta myos omassa kodis-
saan. Tutkimuksen mukaan viliton korjaustarve olisi noin 2 ooo hoitoalan raken-
nuksessa (25 %) ja 1 200 koulussa (15 %). (Kaijarvi 2015.) Huonon sisdilman aiheutta-
mia merkittdvia terveyshaittoja on arvioitu aiheutuvan kansantaloudelle vuosittain
1,2-1,5 miljardin euron kustannukset (Lahtinen 2004). Vuosittain vain 100 kosteus-
vaurioiden aiheuttamaa ammattitautia kirjataan tyoterveyslaitoksen ammattitautire-
kisteriin, mutta kukaan ei kuitenkaan tied todellista sairastuneiden tydntekijoiden
madrida. (Heikkild 2009.)
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2 Toimintaympariston kuvaus

2.1 KEMIJARVEN KAUPUNKI JA CASENA RYHMAKOTI

Kemijarven kaupunki on Suomen pohjoisin kaupunki, joka sijaitsee Napapiirin poh-
joispuolella Lapin lddnin itdosassa. Kemijirven pinta-ala on 3 930,91 nelidkilometri
(km?), josta vesialuetta on 425,94 neliokilometri (km?). Asukkaita Kemijirvelld on
7892. (Kemijérvi 2016a.) Kemijarven kaupunki omistaa erilaisia kiinteistojé, esimer-
kiksi kouluja, paivikoteja, erilaisia hoitokoteja, sairaalan, virastotalon, uimahallin,
kulttuurikeskus seki erilaisia halleja. Yhteensd kaupungin ja sen yhteisojen hallin-
nassa on tiloja noin 160.000 neliétd (mz2). (Kemijarvi 2015, 7.) Kemijirven kaupungin
omistamista rakennuksista vanhin on talousrakennus, joka on tehty vuonna 1920.
Uusin kehitysvammaisten ryhmékoti on tehty vuonna 2016. Rakennusten keski-iké
oli 29 vuotta. (Kemijirvi 2016c.)

Kemijarven kaupungin tekninen osasto vastaa Kemijarven kaupungin kiinteistois-
td. Kemijarven kaupungin teknisen osaston vuonna 2015 laaditun toimintakertomuk-
sen mukaan, kaupungin toimitilojen kokonaistilavuus oli 297 852 rakennuskuutio
(r-m?®) ja kerrosala oli 69 167 kerrosneliémetri (k-m?). Lisiksi kaupungin hallitsemia
asunto- ja kiinteistoyhtiossa olevia huoneistoja oli omassa kaytossd noin 3837 huoneis-
toneliometri (h-m?) sekd vuokrattuja omia huoneistoja oli 1271 huoneistoneliometri
(h-m?). Ulkopuolisille vuokrattuja kaupungin kiinteistdjen mairan kokonaistilavuus
oli 35 ooo kuutiometria (m?) ja kaupungin kiinteistdyhtidissa vuokrattujen kiinteisto-
jen maird oli 441 huoneistoneliometri (h-m?). (Kemijarvi 2015, 7-8.)

Kemijirven kaupungin sisdilmaongelman casena toimii ryhmaékoti, jossa asukkai-
ta on 11 henkil64d. Ryhmékoti on kooltaan 1200 neliétd (m?). Ryhmakoti on kaksiker-
roksinen rakennus, jossa on myos kellarikerros. Se on rakennettu vuonna 1955. Vesi-
katto on uusittu vuonna 2004. Peruskorjaus ryhmékotiin suoritettiin vuonna 2007,
jolloin korjattiin sisdpinnat seki julkisivu kunnostettiin. Rakennuksessa on vesikes-
kuslammitys ja koneellinen poistoilma seka koko 1200. (Niskanen 2016.) Ryhméko-
din sisdilmaongelma valikoitui kahdesta mahdollisesta sisdilmaongelma kohteesta,
koska toisessa sisdilmaongelmakohteessa tydskentelin itse, en olisi pystynyt sitd tar-
kastelemaan tdysin ulkopuolisena tutkijana.

Kemijarven kaupungilla on kiytossa ATK-pohjainen kunnossapito- ja kiinteisto-
hallintaohjelman kulutusseurantaohjelma eli Res (Real Estate System) - jarjestelma.
(Kemijarvi 2013, 3, 11.) Tétéd kautta tulee esimiehilta tai tyontekijoiltd ilmoitus tekni-
selle osastolle ja sisdilmatyoryhmalle sisdiilmaongelmista, mutta sisdilmatyéryhmén
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tydterveyshuollon asiantuntijoille tieto ei tule (eri toimija). Tekninen osasto osallistuu
Kemijdrven kaupungin sisdilmatyoryhmén toimintaan ja vastaa sisdilmaongelmien
selvitysprosessin kulusta omalta osaltaan. Kemijarven kaupungilla on laskennallista
korjausvelkaa 42 miljoonaa euroa ja kiytdssd olevien rakennusten korjausvelka on
36,2 miljoonaa euroa. (Kemijarvi 2016b.) Yksi suurimmista syistd kosteus- ja home-
ongelmiin on suuri korjausvelka rakennuksissa. (Kemijarvi 2016b.)

Kemijirven kaupunki on tyonantajana ja vastaa tyontekijoiden tydympariston tur-
vallisuudesta ja terveellisyydesta. Tyoterveyshuollon tyopaikkakayntien ja —selvityk-
sien tarkoitus on arvioida yhdessd tydnantajan edustajan ja tyontekijéiden kanssa
tydympiriston ja tilojen terveellisyyttd sekd osallistua tyonantajan riskien arvioin-
tiin. (TTK 2016.) Tyonantajan tulee turvata tyontekijoiden terveys ja tydkyky omalta
osaltaan. Sen vuoksi tyonantajan osana on jdrjestdd lakisddteinen ehkiiseva tyoter-
veyshuolto tyontekijoilleen. Tydterveyshuollon palvelut ovat vapaaehtoisia yrittgjille
ja maatalousyrittdjille. Tutkimusten mukaan nykyisestd tydvoimasta vain 78 % on
tyoterveyshuollonpiirissd, yrittdjistd 16 % ja maatalousyrittéjistd 10 % (THL 2016a).

2.2 TYOTERVEYSHUOLLON SISAILMAPROSESSI

Tyoterveyshuolto tekee paljon yhteistyota eri asiantuntijoiden ja yritysten kanssa si-
sdilmaongelmien selvitysprosessin aikana (Molséd 2003). Tydterveyshuolto alkaa sel-
vittdd yhdessd sisdilmatyoryhmién kanssa sisdilmaongelmaa tydpaikkaselvityksen
perusteella tai oirekyselyn tai ty6terveyshuollon selvitysten perusteella esimerkiksi
oireilevan tai oireilevien tyontekijoiden ilmoituksen vuoksi (Iso- kdantéja 2014, 4).
Tyontekijoiden oireilusta puhuminen tulkitaan seurakunnissa jo sisdilmaongelmaksi,
kun kunnissa sisdilmaongelma on vasta kun tutkimukset ovat osoittaneet sisdilma-
ongelman. Kunnassa sisdilmaongelmaa kasitelldan sisdilmatydoryhmaissa. (Ahonen
ym. 2015, 8-9.)

Tyoterveyshuollon tarkein rajapinta sisdilmaprosessissa on ennaltaehkaista tyoky-
kyd uhkaavia terveydellisid haittoja. Sen vuoksi ty6terveyshuolto seuraa tyontekijan
terveydellisid edellytyksid tyon vaativuuteen nidhden. Tyoterveyshuolto yhteistydssi
ty6nantajan kanssa yrittdd vaikuttaa eri toimenpiteilld tyontekijoiden tydympariston
turvallisuuteen ja terveyteen seka tydurien pidentymiseen, tyossd jaksamiseen nykyi-
sessd ja yrityksen muuttuvissa tilanteissa. Tehokkaalla yhteistyolld pyritdan yllapita-
méin tyontekijoiden toiminta- ja tydkyky erilaisilla keinoilla ja nopeuttamaan tyo-
hon palaamista esimerkiksi pitkien sairauslomien jilkeen. (THL 2016b.) Tyéterveys-
huolto on ennaltachkéisevissd asemassa my0s tyOperdisten sairauksien toteamisessa
ja ennaltachkéisemisessd. Ammattisairauden aiheuttaa yleensé jokin tydssi altistava
kemikaalinen, fysikaalinen tai biologinen altiste. Ty6terveyshuollon tehtidva on opas-
taa kemikaalien turvallinen kisittely sekd suojainten oikeaoppinen kayton ohjaus
yhteistydssd tydnantajan kanssa. (TTL 2016.) Vain harvoin sisdilmaongelmasta johtu-
vat sairaudet voidaan todeta ammattitaudeiksi. Poikkeuksena on ammattiastma, jon-
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ka voi aiheuttaa altiste tai kosteus- ja homevauriosta johtuvat padstot tydympéaristos-
sa. (Karvala 2014, 2—- 3.)

Tyoterveyshuolto tehtdva on tunnistaa sisdilmaongelman aiheuttamat oireet tyon-
tekijoilla sekd suunnittelee yhteistyossa sisdilmatyéryhmén tai tyonantajan kanssa
sisdilmaoirekyselyn tyontekijoille (Hengitysliitto 2016d). Jos tulee tilanteita, joissa
useampi tyontekijd oireilee tyotiloissa, kyseessa voi olla sisdilmaongelma. Tall6in teh-
déén tyoterveyshuollon toimesta sisdilmasto-oirekysely tyopaikan aloitteesta tai toi-
mintasuunnitelman kirjattuna toimenpiteena. Kyselylld kartoitetaan oireilun maa-
rad, laatua seki oireilevien tyOpisteiden sijaintia yrityksen tiloissa. Tydterveyshuolto
tekee johtopaatokset kyselyn pohjalta ja antaa ne tydsuojelun ja tydnantajan kayttoon
mahdollisia jatkotoimenpiteitd varten. (T'TK 2015.) Tyopaikan sisdilmaryhmaéssa tyo-
terveyshuollon edustaja toimii lddketieteellisend asiantuntijana tyénantajan kutsusta
(TTL 2016b).

Valtakunnallinen kunta-alan tydsuojelun valvontahanke ”Turvallinen, terveelli-
nen ja tuottava kuntatyo (Roivainen ym. 2016, 11-12) vuosien 2014-2015 aikana tehtiin
tarkistuksia 4550 tarkastusta ja siind todettiin, ettd toimintasuunnitelmat oli tehty 95
%, mutta tyopaikkaselvityksid oli tehty vain 65 % sek sisdilman aiheuttaman terveys-
vaara arvio oli tehty vain 65 % lain vaatimasta tasosta. Témén tutkimuksen perusteel-
la todettiin, ettd kehitettdvad on talla saralla. Tutkimusryhma suositteli, ettd tyonan-
tajat ja tyopaikat tekisivat yhteistyota tyGterveyshuollon kanssa tyon vaarojen ja kuor-
mitustekijéiden selvittdmisté sekd osana tyoturvallisuuden johtamisessa ja tybolojen
parantamisessa ja tyOyhteison kehittdmisessa.

2.3 KEMIJARVEN NYKYINEN SISAILMAPROSESSI

Opinndytetyon tarkoituksena oli seurata, kuinka sisdilmaohjeistus toimii ryhméko-
din sisdilmaongelmien ratkaisuprosessia. Tarkoituksena oli samalla kartoittaa jokai-
sen asiantuntijan rooli sisdilmaprosessissa ja selkeyttdd heidan velvollisuutensa ja
vastuunsa. Sisdilmaongelman ratkaisuprosessissa on eri toimijoiden vilisid rajapinto-
ja. Toimijoita ovat tilan kayttdjét, yrityksen johdon edustajat, tyoterveyshuollon ja
tyosuojelun ihmiset, kiinteist6huolto, sisdilma-asiantuntijat, suunnittelijat, urakoitsi-
jat ja kiinteiston omistajan edustaja tai edustajat. Tarkeimpini ovat tilojen kayttgjat,
tyontekijit. Kaikki katsovat ongelmaa omasta nikokulmastaan. (Seretin 2002.) Kun-
nan tai kaupungin kiinteistojen sisdilmaongelmien selvittimiseen osallistuu useita eri
tahoja; rakennuksen kayttéjét ja rakennuksen omistajat, terveydenhuollon henkilosto
seki eri viranomaiset. Sisdilmaongelmien selvittiminen ja ratkaiseminen tulisi tehda
yhteistyossd asiantuntijoiden kanssa seka lisdksi tulisi huomioida, mité lainsdadén-
nolld on asiasta saadetty. (Aluehallintovirasto 2015.)

Kunnissa on sisdilmatydryhmi, joka selvittdd kunnan rakennuksien sisdilmaon-
gelmia moniammatillisesti. Sisdilmatyéryhmaén pitdisi kuulua kiinteiston omistaja
tai hdnen edustajansa, tyosuojelun edustajat, tyosuojelupddllikkoé (tyonantajan) ja
tyosuojeluvaltuutettu (henkiloston) seki tyoterveyshuollon edustajat; tyoterveyslaa-
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kéri ja ty6terveyshoitaja. Lisdksi ryhmddn voi kuulua kiinteistéhallinnan edustaja ja
viestinnidstd vastaava henkil6. Tarvittaessa voidaan mukaan pyytéa eri asiantuntijoi-
ta tilanteen niin vaatiessa. (Lappalainen ym. 2016.) Kemijdrven kaupungin sisdilma-
tyéryhméan kuuluu teknisen osaston edustus (4 henkilod; kiinteistohuollosta 2—4
henkilda ja siivouspuolen esimies ja isdnnoitsija), tydterveyshuolto (2-3 henkil6d),
terveystarkastajat (2 henkil6d), tyosuojelupdillikko, tydsuojeluvaltuutettu sekéd hen-
kilostopaallikko. (Kemijarvi 2013, 11-12.)

Kuntaliiton mukaan sisdilmatyéryhmén kokoonpanoksi on suositeltu sisdilmaon-
gelmaprosesseissa seuraavaa kokoonpanoa: isdnnditsijd, terveystarkastaja, tyoter-
veyshuollon edustaja, sisdilma-asiantuntija ja kdyttdjien edustajat. Ryhmaédn voidaan
kutsua mukaan myos tyosuojeluvaltuutettu. Tamé poikkeaa normaalisuosituksesta,
jossa olisi kayttdjien edustajien tilalla hallintokuntien edustajia. (Hekkanen 2006,
16-17.) Kemijirven kaupungin sisdilmatyéryhmén hallintokuntien edustajisto painot-
tuu henkilostopdillikon ja teknisen osaston ldsndoloon. Aikaisemmin sisdilmatyo-
ryhmédn kuului kaikki tyoterveyshoitajat, ei tyGterveyslddkari. Tyoterveyslaitoksen
suosituksen mukaan sisdilmatyoryhméén pitdisi kuulua my6s tyoterveyslaakari, mie-
lellddn tydterveyshoitajan lisaksi (TTL 2016). Nyt on tehty pdatds, ettd jatkossa tyoter-
veyslaakari olisi mukana sisdilmatyoryhméssa ja tyGterveyshoitajat vain kutsuttuina.

Kemijdrven nykyinen sisdilmaprosessia kuvattu kuviossa 1. Sisdilmatyoryhmaé on
ratkaisevassa osassa sisdilmaprosessia. Sisdilmatyoryhman tehtdvina on selvittad vai-
keita ja monitahoisia sisdéongelmia eri asiantuntijoiden yhteistyon4, joka kasittda tyo-
suojelun, kiinteistohuollon, ty6terveyshuollon ja kiinteiston kayttdjien ndkokannat.
Sisdilmatyoryhmé suunnittelee prosessin kulun ja suunnittelee tehtéviat sekd mahdol-
liset toimenpiteet kohteessa. Lisaksi vastaa viestinnastd koko sisdilmaprosessin ajan.
(Kemijdrvi 2013, 11-12.) Nostin Kemijarven sisdilmaohjeistuksesta muutamia kohtia
esille, jotka oli kirjattu ohjeisiin ja vertaan niitd casen sisdilmaprosessiin.

o Sisdilmatyoryhmai kokoontuu saannollisesti kisittelemain
sisdilmaongelmatapauksia, tekee paatoksia tutkimuksista ja
jatkotoimenpiteistd tehtyjen tutkimusten tulosten ja asiantuntijoiden
toimenpidekehotusten mukaisesti seki seuraa korjaustoimenpiteiden
etenemistd. (Kemijarvi 2013, 11-12.)

o Tyopaikan lahiesimiehen tulee ilmoittaa useita tyontekijoitd koskevasta
sisdilmaan liittyvastd ongelmasta sisdilmatydryhmalle. Sisdilmatyéryhmai
harkitsee, onko kohteeseen syyta tehda tyopaikkakaynti. (Kemijirvi 2013,
11-12.)

» Esimiehen tehtdva on tiedottaa tyopaikkakdynnista tyoyksikon
henkilokuntaa. Tyopaikkakéaynnilld kohteen toiminnasta vastaava esimies
esittelee kohteen ja kertoo ongelmasta sisdilmatyoryhmalle. (Kemijérvi 2013,
11-12.)

o Tarvittaessa tyopaikkakdynnille pyydetddn mukaan sisdilmatydryhmén
ulkopuolisia asiantuntijoita. Tyopaikkakédynnin jilkeen sisdilmaty6ryhma
suunnittelee ja sopii jatkotoimenpiteiden tarpeen (kuntoar- vio,
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kokouksissaan. (Kemijarvi 2013, 11-12.)

Sisdilmaongelmaldhtoisessd prosessissa (Kuvio 1) todettiin viisi selkedd padvai- hetta,
joita olivat ongelman alkuvaiheen kartoitus, selvitysvaihe, suunnittelu, kor- jausvaihe

jakorjausten onnistumisen analysointi sekd prosessin onnistumisen arviointi. Kemi-

jarven kaupungin sisdilmaprosessin pohjana on kaytetty tydter- veyslaitoksen suun-

nittelemaan sisdilmaprosessia (Kuvio 1). Sisdilmaongelman tunnistaminen tai erotta-

minen muista ongelmista on vaikeaa. Sen vuoksi ennal- tachkiiseminen tai nopea
puuttuminen on haasteellista. Sisdilmaongelmaa hoi- tavat yleensd organisaation
johtotehtavissd olevat henkildt, joten on mahdollista, ettd ongelma jdé usein huomaa-
matta. My6s ilmoituskynnys johtotasolle on kor- kea. Sisdilmaongelma epdily tulee
usein tyontekijan ilmoituksen kautta. (Iso- kaantéja 2014, 39-42.)
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Sisdilmatydryhmén keskeisin tehtdva on seurata sisdilmaongelman selvittelyprosessia
ja vastata kiinteistostd tehtyjen tutkimustulosten tulkinnasta sekd oikean tiedon tie-
dottamisesta, ettd véltytdan turhilta huhuilta sekd vaarien tietojen levidmiseltd. (Aho-
nen ym. 2015, 9.)
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3 Sisailmahaitat ja -ongelmat

Thminen hengittdd vuorokaudessa 15 ooo litraa ilmaa ja siitd 9o % on sisdilmaa. Té-
man vuoksi on tirkeédd, ettd sisdilma olisi laadultaan hyvad. Hyvén sisdilman tunnus-
merkit ovat puhdas ja hajuton raikas ilma. Huoneiden limpétilan tulisi olla 21 - 22 °C
jailman kosteus lammityskaudella 25 - 45 %. Meluttomuus on my6s yksi hyvan siséil-
man tunnusmerkKki. (Allergia- ja Astmaliitto 2015.) Talvella huoneilma kosteus nou-
see herkasti yli 45 %, joka voi johtua ruuanlaiton tai pyykin pesun yhteydessa tullees-
ta kosteudesta, mutta samalla se voi olla merkki ilmanvaihdon riittaméattomyydesté
(Hengitysliitto 2016a).

Sisdilmaa huonontavat erilaiset kaasumaiset ja hiukkasmaiset epapuhtaudet, joita
ovat sisustus- ja rakennusmateriaalien poly- ja kemikaalipddstot, lemmikkieldinten
sekd ihmisen toimintojen aiheuttamat paastot. Myos ulkoilmasta kulkeutuvat epa-
puhtaudet, joita ovat esimerkiksi siitepolyt, liikenteen aiheuttamat péaastot; katupoly,
pakokaasut. (Hengitysliitto 2016¢.)

Haitalla tarkoitetaan Suomen kielen sanakirjan mukaan kielteistd, huonoa ominai-
suutta tai seikkaa, varjo- tai haittapuolta tai epakohtaa (SuomiSanakirja.fi 2015a). Si-
sdilmahaitalla tarkoitetaan yleensa eri tutkimuksissa sisdilman tunkkaisuutta tai
epamiellyttdvdd hajua, mutta myos vetoa tai kuivaa ilmaa huoneessa. Huoneilman
lampétila voi olla liian alhainen tai korkea. Ilmassa voi olla myds erilaisia epapuh-
tauksia esimerkiksi polyjd, allergeenejd, mikrobeja tai kaasumaisia aineita. Sisdilma-
haitaksi lasketaan myos liiallinen melu. (Allergia- ja astmaliitto 2015.)

Suomen kielen sanakirjan mukaan ongelmalla tarkoitetaan hankaluuksia, vaike-
uksia tai harmia tai, muuten vaikeasti ratkaistavaa asiaa, jota koetetaan selvittaa (Suo-
miSanakirja.fi 2015b). Sisdilmaongelmalla tarkoitetaan yleensd ongelmaa, joka vaatii
usein selvittelyd ja tutkimista, ennen kuin voidaan puhua sisdilmaongelmasta. Ylei-
simmit sisdilmaongelmat liittyvit puutteelliseen ilmanvaihtoon, huollon laiminlyon-
tiin, rakennus- ja sisustusmateriaalien poly- ja kemikaalipddst6ihin tai rakenteiden
kosteus- ja homevaurioihin (Allergia- ja astmaliitto 2015.) Sisdilmahaitan ja -ongel-
man rajapinta on osittain hdilyva ja sen vuoksi ne on vaikea erottaa toisistaan. Yleen-
sd sisdilmaongelma syntyy siind vaiheessa kuin sisdilmahaitta pitkittyy ja sitd joudu-
taan moniammatillisesti selvittimaan.
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3.1 ILMASTOINNIN JA SIIVOUKSEN MERKITYS SISAILMAAN

Laine-Sarkkisen (2015) ja Salkinoja-Salosen (2015) tutkimuksissa on korostettu, ettd
ilmanvaihto ei ole vain tuuletusta ikkunan kautta. Jos talossa on koneellinen ilman-
vaihto, myds rakennus on suunniteltu sen mukaan. Jos asukkaat laittavat ilmastoin-
nin kiinni sddstosyistd, voi sisdilman suunnittelu yli- tai alipaineisuus seota ja talo on
vaarassa homehtua tai ilmanvaihdon jéirjestelmat muuttuvat helposti home- ja mik-
robi-idattamaiksi. Aamulla, kun ilmastointikone kytketadn tauon jilkeen paille, toi-
mii ilmastokanavisto tehokkaana myrkyn levittdjana eli kaikki mikrobit ilmastointi-
kanavista levidvat huoneilmaan. Jos ilmastointi on liian alipaineistettu, se vetda ra-
kenteista ldhtevid epapuhtauksia sisdilmaan, esimerkiksi Pah-aineita. Maaperén ra-
donpitoinen ilma tulee yleensd asuntoon maanvaraisen alapohjan rakojen kautta
asunnon alipaineisuuden takia, johon vaikuttaa ilmastointi sekd ulko- ja sisdilman
lampéatilaerot (STUK 2016b). Jos taas ilmastointi on ylipaineistettu, kosteus menee
rakenteisiin ja varsinkin talvella kosteus jad rakenteisiin ja on vaarassa homehtua.
Ilmastoinnin sd4toon vaikuttaa myos tilan kayttotarkoitus. Koneellisen ilmastoinnin
yleissdanto on, ettd ilmastointi tulee olla aina hiukan alipaineistettu ja siind on huo-
mioitava tilojen painesuhteet. (Laine-Sarkkinen 2015.)

Haatajan (2016) tutkimus nosti siivouksen vaikutuksen sisdiilmaongelmien ehkaisyn
esille. Hyva siivouksen suunnittelu on avain asemassa sisdilmaongelmien selvittami-
sessd. Tahdn vaikuttaa siivouksen ajoituksen suunnittelu, siivouksen taso sekd missa
jarjestyksessa huoneet siivotaan. Jos siivous tehddan heti kun ihmiset poistuvat huo-
neesta. Poly on vield ilmassa. Kannattaisi odottaa 20 - 30 minuuttia ennen kuin menee
siivoamaan tai mieluimmin pitempaankin. Siivoojan on myos hyva havainnoida ja
ilmoittaa, jos huomaa ongelmia sisdilmassa tai jossain materiaalissa tai kosteutta vaa-
rassé paikassa. Norjalaisessa tutkimuksessa oli tutkittu toimistohuoneiden tehostetun
siivouksen vaikutusta sairauspoissaoloihin. Siivous tehtiin 2 kertaa viikossa ja sen vai-
kutus lyhytaikaisiin poissaoloihin oli 1.6 %. (Kakko & Aulanko 2003, 6.) Korhosen
(2011, 183-185) tutkimuksessa oli tehostettu siivousta ja se vaikutti my6s tyontekijoiden
terveyteen ja tyon tehokkuuteen seki sisdilmaan (Korhonen 2011, 183-185).

Suomalaisten koulujen terveyshaittoja aiheutti huonepoly, joka oli “kuollutta” kun
eurooppalaisten koulujen huonepélysta 16ytyi rikas mikrobisto. Tutkimuksessa ver-
tailtiin keskendén espanjalaisia, hollantilaisia ja suomalaisia kouluja. (Salkinoja-Salo-
nen 2015.) Terveyden- ja hyvinvointilaitoksen mukaan polypunkkiongelmaa ei Suo-
messa yleisesti ole, koska polypunkit vaativat yli 50 % kosteuden ja sisalampétila pitad
olla vdhintddn 25 astetta (THL 2016¢, 25-26). Tuoreita tutkimuksia en 16ytdnyt, mutta
astmaohjelma vuodelta 1994-2004, jossa kuitenkin mainittiin tutkimus vuodelta
1997. Tamén tutkimuksen mukaan pélypunkkeja todettiin 58 % padkaupungin ko-
deissa. Ruotsissa tehdysséd tutkimuksessa vuonna 1994 astmalapsien kodeista 62 %
16ytyi polypunkkeja.
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Pyrhosen, Ndyhdn & Ladrdn (2015) tutkimus tehtiin Eteld-Karjalassa vuonna 2001-
2005 syntyneiden lasten vanhemmille, joiden kotona oli lemmikkielédin. Siina todet-
tiin, ettéd lapsella, joka on kotona altistunut kissalle tai koiralle ensimmaéisen elinvuo-
den aikana, on selkedsti suurempi riski allergisoitua neljind ensimméisen elinvuote-
naan. Todettiin tutkimuksessa olleilla lapsilla, jopa 4-5 -kertainen méard kissa-aller-
giaa ja 2-3 -kertainen maard koira-allergiaa. Lapsilla todettiin my6s muilta allergioi-
ta. Lapsilla, joiden perheessi ei ollut lemmikkieldinté oli selkeésti allergiaa vihemmén
kuin lapsilla, joilla oli lemmikkieldin.

Sisdilman laatuun vaikuttaa erilaiset kemikaalipdéstot esimerkiksi, jos kdytetdan
lilan vahvoja pesuaineita ja jos niitd ei annostella oikein (liikaa pesuainetta) ja kayte-
td oikeaan kohteeseen (Laine-Sarkkinen 2015.) Salkinoja-Salosen (2015) tutkimukses-
sa muutamaan homekorjauskohteeseen oli tehty desinfiointi ilmastointikanaviin,
mutta kuitenkin ihmiset alkoivat oireilla uudestaan tilan kdyttdonoton jalkeen. Tama
johtui pahojen tai vaarallisten mikrobien toksiineista. Rakennuksiin, joita puhdiste-
taan tehokkailla puhdistus- tai desinfiointiaineille. Jaljelld ja4 pahat, jopa vaaralliset
mikrobit ja hyvat mikrobit tuhoutuvat. Turhaa de-sinfiointi tulisi valttda. Lisdksi on
kehitelty erilaisia kemikalisoituja ilmanvaihtosuodattimia ja antibakteerisia pintoja,
jotka tuhoavat heikot bakteerit. Puolassa oli kokeiltu koulujen puhdistamista pelkal-
14 vedelld ja se oli vihentédnyt sisdilmaongelmien terveyshaittoja merkittavisti (Main-
ka & Zalusk-Zubec 2015). Isokddntdjan (2014, 43-53) tutkimuksessa sisdilmaongelmi-
en ratkaisemiseksi kdytettiin viliaikaisia keinoja, joita oli ilmanpuhdistimet tai tyon-
tekijoiden siirtamistd véistotiloihin. Viliaikaiset keinot johtivat monesti ongelman
tai tilanteen pahenemiseen, kunnossapitokustannusten kasvamiseen tai korjauksen
epaonnistumiseen.

Sisdilmaongelmien yleisimmat syyt

Sisdilmaongelmien yleisimmat syyt ovat huollon puute, suunnittelu-, rakennus- ja
kéyttovirheet sekd rakennusten ikd. Monet kunnan omistamista rakennuksista on
rakennettu 1960-80 -luvulla ja ne alkavat olemaan yhté aikaa peruskorjauskunnossa
sekd elinkaarensa padssa. (Kaijarvi 2015.) Muita yleisié syitd ovat esimerkiksi eri aika-
kausille tyypilliset rakennustavat (tasakatto) ja materiaalit (asbesti, formahydi), jotka
nykyisin arvioidaan olevan riski rakennuksen kunnolle. (Korhonen, Pekkola & Piri-
nen 2014.) Sisdilmaongelmien haasteena onkin 1960-1970 -luvulla rakennettujen ta-
lojen materiaalit, niistd varsinkin asbesti. Asbestia on kéytetty seini- ja kattolevyissd,
lattiamateriaaleissa (vinyyliasbestilaatat, joustovinyylimatot), laimpéeristemassoissa
(putket, kattilat, varaajat), ilmanvaihtokanavissa (ruiskutetut tai asbestisementtituot-
teet), vesijohdoissa ja viemireissi, tasoitteissa ja laattojen kiinnityslaasteissa. (Lah-
teenmaki 2014, 18). Niitd riskirakenteita on paljon myos kuntien rakennuksissa (Kor-
honen, Pekkola & Pirinen 2014).

Rakentaminen kannattaa suunnitella hyvin, koska materiaalien valinta ja rakenteet
sekd rakennuksen ilmastointi vaikuttavat oleellisesti sisdilman laatuun. Kerrokselli-
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set rakenteet ovat haastavia ja niitd kannattaa kayttad harkiten. Massiivisten ja "hen-
gittavien” rakenteiden kaytt6d tulisi suosia. (Salkinoja-Salonen 2015.) Tima4 on risti-
riidassa Tampereen teknisen yliopiston (TTKK) tutkimuksen kanssa, jossa selvitet-
tiin, pitddko ulkoseindrakenteiden olla hengittavia vai tiiviitd. Kosteusfysiikan ja ra-
kentamisen asiantuntijat olivat yksimielisid siitd, ettd rakenteiden tulisi olla tiiviitd ja
varustettu hoyrysululla. (Lindberg 2016, 479.) Muovin kayttéd rakentamisessa tulisi
vilttdad mahdollisuuksien mukaan. (Salkinoja-Salonen 2015.)

Pienhiukkaspédstoja voi tulla ulkoa liikenteen aiheuttamista padstoistd (pakokaa-
su) ja katupdlystd tai lahelld olevan teollisuuden pdastoistd tai tupakansavusta. Sisa-
tiloissa yleisimmaét hiukkaspéastot tulevat kopiokoneesta tai kosteusvauriosta. (Suo-
men sisdilmatutkimus 2016.) Erilaisia Voc -yhdisteitd voi tulla sisdilmaan kosteus-
vaurioista tai erilaisista materiaaleista tai kemikaaleista tai jopa irtaimistosta: sisus-
tusmateriaalit, verhoilukankaat. (Haataja 2016, 83-84.)

Mielenkiintoista oli Salkinoja-Salosen (2015) tutkimuksessa se, ettd hometta oli ete-
lin heikosti eristetyissd taloissa, mutta itse homeongelmaa oli sielld vihemman.
Home on erityisesti kylmien maiden eli pohjoismaiden ongelma, mutta varsinkin
Suomen. Dedeskyn ja Jeffreyn (2015) tutkimuksessa sisdilmaongelmia aiheuttivat ra-
kennuksien hallitsematon kosteus, joka voi johtua monesta eri syystd. Esimerkiksi
pohjaveden tunkeutuminen rakenteisiin, sisiltd tuleva kosteuden, kuten suihkun,
puhdistuksen, pyykin sisalla kuivauksen tai ruuan laiton yhteydessa tuleva hoyry tai
kosteus imeytyy rakenteisiin tai jad seinien héyrysulkuun.

Merikallion (2009, 18-19) tutkimuksessa betonilattian kosteusvauriot voivat aihe-
uttaa myos kosteusongelmia monenlaisiin materiaaleihin, kuten parkettien turpoa-
mista, muovimattojen pehmitin aineiden kemiallista hajoamista ja sitd kautta haih-
tuvien orgaanisten yhdisteiden paastot padsevit sisdilmaa. Betonin kosteus voi aihe-
uttaa muovimaton kutistumista, varjaytymistd ja jopa kuplimista. Sisdilmaan voi
vapautua 2-Etyyli-1-heksanolia (2-EH) kemiallista yhdistettd PVC-muovimaton peh-
mittimen dietyyliheksaftalaatin (DEPH) ja liimojen akrylaattikopolymeerien hajoa-
misen seurauksena rakenteiden ja materiaalien kosteusongelmissa tai jopa pienid
madria vaurioitumattomista PVC-materiaaleista (TTL 2016€).

Dedenkon ja Jeffreyn (2015) tutkimuksessa rakennussuunnittelun ja rakentamisen
merkitys korostui sisdiilmaongelmien ehkaisemisessa. Jos kosteus joutuu kipsilevyyn,
se hajoaa ja murenee sekd tekee muutoksia normaaliin mikrobikantaan. Kosteus voi
aiheuttaa pidemmin paille sisdiilmaongelman ja sitd kautta myos terveysongelman.
Hyvilld suunnittelulla, kosteuden oikeanlaisella hallinnalla ja huomioimalla raken-
nuksen kosteussulut, ilmastointi ja rakennusmateriaaleilla, voidaan nimi ongelmat
estda.

Mainka ja Zajusk-Zubec (2015) tutkimus oli erityisen mielenkiintoinen, koska se
tutki sisdilman epapuhtauksille altistuneiden esikoululaisten oireita. Lapset ovat eri-
tyisen alttiita haitallisille ilmansaasteille, koska heiddn keuhkojen puolustuskyky on
vield heikko sekd hengitystiheys ja aineenvaihdunta ovat nopeampia kuin aikuisilla.
Huoneilman epdpuhtauteen vaikutti myos lammitysmuoto; hiili tai biomassa tai puu.
Lammityskattiloiden todettiin olevan erityisen vaarallisia. Lapset viettdvit paljon ai-
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kaa sisélld esikoulussa ja altistuvat myos sisustusmateriaaleille (matot, péivipeitteet
jalelut). Véisdsen (2014, 60) tutkimuksessa luokkahuoneen sisustuksesta ja tekstiileis-
td voi irrota polya koulun sisdilmaan. Nam4 voi olla suoria ja epasuoria hiukkasldh-
teitd; matot, verhot, avonaiset hyllyt, kangaspéallysteiset tuolit sekd muut mahdolliset
tekstiilit sekd eldinallergeenit. Jopa verhojen pesu kerran vuodessa viahensi merkitta-
visti eldinallergeeneji laskeutuneessa polyssa.

Ruotsalaisessa tutkimuksessa analysoitiin 457 sisdilmanaytettd, jotka oli otettu ho-
meen hajuisista sisdtiloista. Tutkimuksessa kaytettiin kolmivaiheista lahestymista-
paa; sisatilat tutkittiin, kosteuskohteen sijainti merkattiin ja sisdilmaniytteet otettiin
ja analysoitiin. Tutkimuksessa 10ytyi useita erilaisia kloorifenoliyhdisteitd vuosien
1950-70 — luvun rakennuksissa, mutta ei 16ytynyt terveydelle vaarallisia méaria, kui-
tenkin hajua aiheuttavia méaarid 16ytyi. Tama omalta osaltaan lisdsi tyontekijéiden
huolta omasta terveydestddn ja sitd myoten aiheutti stressid tyontekijoille. Ruotsissa
kloorifenolien kaytto on kielletty sisdtiloissa vuonna 1978.(Lorentzen, Uran, Nilsson,
Nordin, Johanson 2015.)

Sisdilmaongelmaisten rakennusten maara ja kustannukset

Suomessa rakennuskanta sisiltdd noin 1,45 miljoonaa rakennusta, joista asuinraken-
nuksia on 85 % ja muita rakennuksia 15 %. Rakennuskanta on noin 434 miljoonaa
neli6td, joista 274 miljoonaa nelioti eli 63 % on asuinrakennuksia ja muita rakennuk-
sia on 160 miljoonaan nelioté eli 37 %. Tassd tutkimuksessa on selvitetty niiden Suo-
messa olevien sisdilmaongelmaisten rakennusten maéari, joissa oli todettu kosteus- ja
homeongelmaa. Nédihin rakennuksiin kuului hoitolaitoksista 20-26 %, pdivikodeista
ja kouluista 12-18 %, toimistoista 2-5 %, pien- ja rivitaloista 7-10 % ja kerrostaloista
6-9 %. (Reijula 2012, 11)

Suomen peruskoulujen ja lukioiden rehtoreille tehdyn kyselyn mukaan vuonna
1995 kosteusvaurioita esiintyi 60 % kouluista ja vakavia vaurioita oli vajaassa viiden-
neksessa eli 20 % kouluista (Meklin ym. 2007, 5). Toisessa tutkimuksessa Haverinen-
Shaughnessy, Borras-Santos, Turunen, Zock, Jacobs, Krop, Casas, Shaughnessy, Tdu-
bel, Heederik, Hyviarinen, Pekkanen & Nevalainen (2012) tutkivat myds Suomessa 59
koulurakennusta. Niissa tehtiin rakennustarkastukset ja todettiin, ettd 24 % oli kos-
teus- ja homevaurioita. Joissakin kunnissa voi olla useita sisdilmaongelmista potevia
kouluja, jopa koko kunnan kouluverkko. Koulujen sisdilmaongelmat ovat olleet viime
vuosina paljon esilld ja lahes péivittdin tiedotusvilineissd keskustellaan homekouluis-
ta ja niistd aiheutuvista terveydellisistd ongelmista. Eduskunnan tarkastuslautakunta
on todennut sen olevan yhteiskunnallisesti ja kansanterveydellisistd ongelmista ehka
hyvinkin pitkédkestoisin ja huomattavin. (THL 2015.)

Suomen rakennuskanta on osa kansanvarallisuutta ja vuonna 2010 sit4 oli 775 mrd,
josta kosteus- ja homevaurioisten rakennusten osuus on noin 6-10 % eli 13-28.2 mil-
jardia euroa. Merkittavid sisdilmaongelmia on opetus- ja hoitoalan rakennuksissa
noin 12-26 % eli 3,3-34,3 miljardia euroa. Korjauskustannuksia merkittéviin sisiil-
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maongelmiin oli 1,2-1.6 miljardia euroa eli 0,3-0,4 % rakennuskannan kokonaisar-
vosta ja 5,6-7,5 % vuosittaisen talonrakentamisen arvosta. Julkisia rakennuksia on
peruskorjattu noin 50 miljoonalla eurolla. (Reijula 2012, 13). Suomaan ja Pekurin
(2009, 63) tutkimuksessa sairaalarakennusten valiton korjaustarve oli noin 15 % sai-
raaloiden pohjapinta-alasta eli euroissa 370 miljoonaa. Kunnissa on kiytetty vuosit-
tain korjauskustannuksiin keskimaédrin 3-4 €/m3, mutta paivikodissa korjauskustan-
nukset ovat olleet korkeammat eli 10-15€/m3. Naissa kaikissa on kosteusvaurioiden,
liséksi korjattu muutakin. Yhteensd kunnat ovat kiyttaneet kosteus- ja homekorjauk-
siin vuosittain noin 40 miljoonaa euroa ja valtio on kéyttanyt omiin rakennuksiin
vuosittain noin 10-15 miljoonaa euroa. Sisdilmaongelmiin pitdisi investoida karkeas-
ti noin 100 miljoonaa euroa, ettd rakennukset pystyttéisiin korjaamaan.
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4 Terveyshaitta vai —-ongelma

Terveyshaitalla tarkoitetaan yleensa eri tutkimuksissa sisdilman aiheuttamia oireita;
hengitystieoireita; drsytys yskdd, nuhaa ja tukkoisuutta seka silmien kirvelyd. Yleensa
aletaan puhumaan terveysongelmasta, kun oireet pahenevat tai haittaavat arkiela-
maéd. Niitd oireita voivat olla esimerkiksi jatkuvat tai toistuvat sinuiitit eli poskionte-
lotulehdukset, bronkiitit eli keuhkoputkentulehdukset tai tydtilassa tyontekijalle tu-
lee ihottumaa tai muita oireita, joita erimerkiksi voi olla yskéd, hengenahdistusta,
huonovointisuutta, huimausta. Toisilla voi olla voimakasta vasymisen tai visymyksen
tunnetta. Vaikka nukkuisi 12 tuntia 6isin, hdn on siltikin hyvin vésynyt. (Valtonen
2015.)

Kuitenkin on muistettava, ettd kaikki eivdt oireile sisdiilmahaitasta tai -ongelmasta,
vaan se on yksilollistd; yksi sairastuu jo lyhyen altistumisen jalkeen, toinen saa lievid
oireita ja kolmas ei oireile lainkaan (Allergia- ja astmaliitto 2015). Eri tutkimuksissa
oli vaikea selkeisti erottaa, milloin kyse oli terveyshaitasta ja milloin se muuttui ter-
veysongelmaksi. Muutaman tutkimuksen jilkeen ajatus selkeni ja ymmarsin, ettd
siihen vaikuttaa my6s ihmisen oma tuntemus asiasta ja terveydentilasta. Terveyshait-
ta muuttui terveysongelmaksi silloin, kun se alkoi hiiritd normaalia elamaa tai kun
puhkesi joku diagnosoitava sairaus esimerkiksi astma.

Sisdilmaongelmista aiheutuu péivittdin erilaisia terveyshaittoja arviolta 600 ooo-
800 000 ihmiselle Suomessa erilaisissa rakennuksissa (Kaijarvi 2015). Néissi asuinra-
kennuksissa altistuu ihmisid sisdilmaongelmien tuomille terveysongelmille yhteensa:
Erilaisissa hoitolaitoksissa 36 000-46 800, kouluissa ja paivikodeissa on 172 000-259
200, toimistoissa 27 500-55 ooo ihmistd, pien- ja rivitaloissa 221 000-443 ooo seka
kerrostaloissa 103 000-154 0oo ihmistd. (Reijula 2012,11).

Astman yhdistdmisestd sisdilmaongelmiin on tutkimuksien mukaan ristiriistaista
tietoa. Esimerkiksi Valtosen (2015) tutkimuksessa sisdilman ongelman vaikutusta ast-
man puhkeamiseen pidettiin harvinaisena. Usein siihen liittyy kuitenkin pitkittynyt-
td yskda ja liman eritystd hengitysteissd sekd hengenahdistuksen tunnetta, mutta tyy-
pilliset astman tunnusmerkit eivat tayttyneet. Kun taas laajassa tutkimuksessa Sauni,
Uitti, Jauhiainen, Kreiss, Sigsgaad, Verbeek (2013) totesivat, ettd kosteus- ja homera-
kennuksissa olevilla ihmisilld oli selkedsti astmaa ja haitallisia hengitystieoireita. Tut-
kimukseen osallistui 6538 ihmistd kahdeksassa eri tutkimuskohteessa. Remontin
jalkeen tilanne oli selkeésti parempi. Heilld oli oireita, kuten tukkoinen nen4, nuha,
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kuiva kurkku, kédheys, silmien drsytystd edelleen, mutta esimerkiksi astman hengi-
tyksen vinkumista korjauskohteissa ei enédd ollut. Lisaksi sairaalajaksoja ja ladkari-
kéyntejé oli oppilailla ja koulun henkilostolld selkedsti vahemman kuin ennen korja-
usta, myos flunssaa oli vahemmin.

Astmaan sairastumista sisdilmaongelmien vuoksi puolsi myds Dedeskon ja Jef-
freyn kipsilevyjen kosteusvauriotutkimus (2015). Tédssa tutkimuksessa oli nostettu
esille myos myrkyllisten sienien ja stachybotryksen osuus oireisiin, joita oli esimer-
kiksi keuhkojen verivuoto pienilla lapsilla. Stachybotrys on kosteusvaurioiden yhtey-
dessa tavattu homesieni, joka kykenee tuottamaan mykotoksiineja. Karvalan (2012a)
tekemissd tutkimuksessa tutkittiin tyoterveyslaitoksella tutkimuksessa olevia poti-
laita, joilla oli ammattiastmaepdily. Tutkimukseen osallistui 1295 potilasta (61 %), joil-
la oli hengitystieoireita tai jotka olivat altistuneet kosteus- tai homeongelmalle. Tassa
tutkimuksessa astman sairastumisen riski nousi nelinkertaiseksi eli tutkimuksen
aikana astma diagnoosin sai 483 potilasta.

4.1 YLEISIMMAT HENGITYSSAIRAUDET

Yleisin hengityssairauksista on astma, jota sairastaa noin 300 ooo henkil64 eli noin 6
% vaestostd. Myos lasten pitkdaikaisin sairaus on astma ja sité sairastaa alle 15 -vuoti-
aista noin 30 ooo lasta. Suomessa eriasteista keuhkoahtaumatautia sairastaa arvioilta
300 000-400 000 ihmisté ja uniapneaa sairastaa noin 150 ooo ihmisté ja heisti 40 ooo
saa aktiivista hoitoa. Yleisin uniapneaa sairastava oli ylipainoinen keski-ikdinen mies,
jolla on monesti myos verenpainetauti. Asbestille altistuneiden maéréksi on arvioitu
200 000 ihmistd ja asbestin aiheuttamaan ammattitautia sairastaa arvioilta noin 10
ooo ihmistd. Lisaksi vuosittain todetaan 2000 uutta keuhkosyopé tapausta. (Back-
mand 2010, 8-9.) Joka vuosi 300 keuhkosy6piai johtuu radonaltistumisesta (STUK
2016a). Asbesti aiheuttaa keuhkosyovin lisaksi asbestoosia ja keuhkopussin sairauk-
sia (Lahteenmaiki 2014, 18). Tutkimuksen mukaan sisdilman toiseksi suurin keuhko-
syovin aiheuttaja on radon. Jo 30 vuoden radonaltistuminen (700 Bg/m3) kaksinker-
taisti keuhkosyovin riskia 75 ikdvuoteen mennessa. Pienesséd radonpitoisuudessa tu-
pakoivan asukkaan riski sairastua keuhkosyopad nousee 10 %, kun taas tupakoimat-
toman riski on selkedsti matalampi eli 0,5 %. (STUK 2016c.)

Tupakointi on yksittdisistd tekijoistd suurin hengityselinsairauksien aiheuttaja. Se
lisdd my6s muita kansansairauksia, kuten sydédn- ja verisuonitauteja. Tupakoinnin
aiheuttamista sairauksista aiheutuu yhteiskunnalle noin 2 miljardin euron lasku vuo-
dessa. Tutkimuksissa on laskettu, ettd yksi tupakoiva tyontekija maksaa tydnantajalle
yli 2000 euroa ja tupakointi aiheuttaa vuosittain 1.2 miljoonaa sairauspoissaolopéivai
ja noin 600 ooo lddkirikdyntid sekd 220 000-300 000 hoitopiivia yleissairaaloissa.
(Backmand 2010, 8-9.) Nykyisin sisélld tupakointi on vdhentynyt eri lakimuutoksien
seki tiedon lisddntymisen my6td. Viimeisin tupakkalaki muutos kielsi tupakoinnin
tyokoneiden hytissé ja autoissa, jossa on alle 15 -vuotiaita lapsia tai nuoria. (STM 2016.)
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Sisdilmaongelmaa tutkineet lddkarit ovat selvittdneet pitkittynyttd homeoireilua
psykomasomatiikalla. He ovat tarjonneet potilaille kdyttdytymisterapiaa ja tautini-
mekkeeni on kaytetty ympéristoyliherkkyyden tautinimikettd. (Putus 2015.) Ympa-
ristoyliherkkyys diagnoosia kéytetddan ihmiselle, joka oireilee tietyssé tilassa, eiké
selkedd syytd siihen loydetd eikd tilassa muut saa oireita. Yleisimpid ymparistoyli-
herkkyyksid ovat haju-, monikemikaali-, sairasrakennus- ja sahkéyliherkkyys. (Sai-
nio 2006.)

Ympiristoyliherkkyys voi rajoittaa normaalia arkieldimdd. Ymparistoyliherkka
henkil6 voi reagoida voimakkaasti eri altisteisiin, vaikka toiset ihmiset eivdt niihin
reagoisi ollenkaan. Oireet voivat vaihdella lievistd oireista rajuihinkin oireisiin. Esiin-
tyy my0s psykosomaattisia oireita, joita ovat esimerkiksi nd6n haméartyminen, hui-
maus, palan tunne kurkussa, kontrollin menetys jopa sairauden tai kuoleman pelko.
Monesti ympdristdyliherkka henkil6 oppii valttamiskayttdytymistd ja tima helpottaa
oireita, mutta voi johtaa eristidytymiseen sosiaalisesti tyon sekd muun eldmén saralla.
Suomessa yliherkkyytta ei ole juurikaan tutkittu, mutta muualla maailmassa tehdyis-
sd tutkimuksissa on todettu monikemikaaliherkkyyden vaihteluvilin olevan o.2-
28%. (Sainio 2012.) Ympiristdyliherkkyydestd” tulee helposti potilaan ominaisuus,
joka leimaa potilaan eiké oireiden katsota johtuvan ympariston haittatekijasta, kuten
kosteusvauriosta (Ramo 2015).

Maailmanlaajuisesti vuodessa 1.6 miljoonaa ihmista kuolee kiinteiden polttoainei-
den vuoksi. Pelkdstadn Intiassa tapahtuu 400 000-550 000 ennenaikaista kuolemaa
biopolttoaineiden pédstdjen vuoksi. Koyhissé oloissa yleensd naiset tekevit ruokaa
avotulella tai hormittomassa uunissa, jolloin myos alle 5 -vuotiaat altistuvat biopolt-
toaineiden péastoille, kun he ovat didin lahelld ruuan laitoin yhteydessa. (Smith 1997).

4.2 SISAILMAONGELMAT LISAAVAT SAIRASTUMISRISKIA

Sisdilmaongelmat ovat eri tutkimuksien mukaan lisinneet sairastumisriskié ja ne
ovat osoittautuneet taustaltaan monitekijoiden summaksi; kemiallisten, fysikaalisten,
biologisten ja psykososiaalisten ymparistotekijoiden ja yksilollisten vuorovaikutusten
yhteisvaikutukseksi. Lahtisen (2004) tutkimuksen mukaan stressaava tilanne lisda
sairastumisriskid ja voi pahentaa oireita tai taudin kulkua. Monesti viimeinen pisara
on ollut sisdilmasto-ongelman aiheuttamat hyvinvoinnin ja terveyden hairiét. Tahdn
vaikuttavat omalta osaltaan jatkuva kiire tyossd, kasvavat osaamisvaatimukset, mo-
nenlaiset muutospaineet, toimintojen alas ajaminen sekd ihmissuhderistiriidat.

Karvalan (2012a) tutkimuksen mukaan kostea tydymparisto jatkuvana altistumi-
sena nosti astman riskié nelinkertaiseksi ja oli selkedsti vahvin riskitekijd sairastua
astmaan. Sairastuminen lisdsi tyontekijoiden varhaiselike- tai tyottomyysriskia kuu-
sinkertaiseksi. Sisdilmaongelmatilan kunnostaminen tai tyontekijin siirtiminen toi-
seen tilaan tutkimuksen mukaan laski riskid sairastua astmaan.

Sisdilmaongelmien kosteusvauriomikrobien aiheuttamat reaktiot johtuvat niiden
muodostamista homeiden mycotoksiineista sekd bakteereiden endotoksiineista. Oi-
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reita voivat aiheuttaa my®os eri sisustus- ja rakennusmateriaalinen erilaiset paastot.
Namad voivat aiheuttaa astmaoireita, esimerkiksi yskdd, hengenahdistusta ja jopa hen-
gityksen vinkumista. (Suojalehto 2009). Reijulan (2012, 13) tutkimuksen mukaan kos-
teus- ja homevauriot lisdsivat riskid sairastua yskddn 1,5 - kertaiseksi, hengityksen
vinkumiseen 1,4 -kertaiseksi ja ylahengitystieoireilua 1,7 -kertaiseksi sekéd astman pa-
henemisen riski oli 1,7-2,8 -kertainen. Keuhkoputkentulehduksen riski kasvoi 1,5
-kertaiseksi ja hengitysinfektioiden riski nousi 1,4 -kertainen.

Reijjolan (2012, 13) tutkimuksen perusteella voitiin todeta, ettd astman puhkeami-
sella ja pahenemisella, nuhalla, keuhkoputkentulehduksella seka allergisella alveolii-
tilla (homepolykeuhkolle) oli selked yhteys sisdilmaongelmien kosteus- ja homevau-
rioihin myds ajallisesti. Astmaan sairastumisen riski lapsilla kasvoi noin 2,8-4 -ker-
taiseksi. Tahdn vaikutti sisdilmaongelman vakavuus. Sisdilmaongelma lisasi lasten
riskid sairastua keuhkoputkentulehdukseen 1.38 -kertaiseksi. Astmaan liittyy oleelli-
sesti keuhkoputkien yliaktiivisuus. Keuhkoputkien yliaktiivisuuteen vaikuttavat il-
mansaasteet tai pelkka talvi-ilman kylmyyskin voi pahentaa sita (Kauppinen ym.
2009, 49). Dunder (2016) kertoi kanadalaisesta tutkimuksesta, jonka mukaan lasten
astmoista joka toinen eli 56 % voitaisiin ehkdistd, jos perheessd valtettdisiin vauva
aikana polyd, tupakansavua ja kotieldimia.

Suomaan ja Pekurin (2009, 63-64) tutkimus puolsi Reijolan tutkimusta, jossa to-
dettiin sisdiilmaongelmien lisddvin hengityselinten sairauksia, astmaan sairastumista
sekd astman pahenemista. Lisdksi tutkijat toivat esille muita sisdilmaongelmien aihe-
uttamia oireita: kuume, visyminen, padnsarky ja lihaskivut seki toistuvia tulehdus-
sairauksia: poskiontelo-, vilikorvan-, keuhkoputkentulehduksia. Lisdksi koululaisilla
esiintyi adnen kdheyttd ja aamuyskad sekd infektioiden lisddntymistd. Oireiluun vai-
kutti selkedsti oppilaiden iké, ryhma koko, ilmastoinnin viahyys seka altistusten kes-
to (Meklin ym. 2007, 34-35).

4.3 SISAILMAONGELMIEN AIHEUTTAMAT
TERVEYSKUSTANNUKSET

Sisdilmaongelmien aiheuttamia terveyshaittoja, varsinkin homeen aiheuttamina ter-
veyshaittoja, oli Reijulan (2012, 149) tutkimuksen mukaan noin 450 miljoonan euron
edestd. Tdahdn on laskettu oireista, sairauksista sekd niiden aiheuttamista tutkimuk-
sista, tydkyvyn menettamisestd, tydtehon ja tuottavuuden laskusta aiheutuneet kulut.
Suomaan ja Pekurin (2009, 64) tutkimuksessa selvitettiin, kuinka paljon kosteuson-
gelmista johtuvien ammattitautien tutkimukset tulevat maksamaan yhteiskunnalle.
Kosteusongelman aiheuttaman ammattitaudin tutkimus maksaa keskimairin noin
2000 euroa. Nditd tehdddn noin 100 tutkimusta ja ne maksavat vuodessa yhteensd 200
000 euroa. Sisdilmaongelman kosteusvaurioiden aiheuttamiin ammattitautien kus-
tannuksiin kuuluvat haittakorvaus, sairauspoissaolojen ja kuntoutuksen kulut, joita
on noin 15 000 euroa/tyontekija ja vuositasolla se on yhteensa 1,5 miljoonaan euroa.
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Vuosittain tehdddn noin 1000 ammattitautitutkimusta, josta vuositasolla kulut ovat
noin 2 miljoonaa euroa/vuosi.

Muita kosteusvaurioihin liittyvid tyOperdisid sairauksia ovat ammattitautirekiste-
rin mukaan homeiden aiheuttamat nuha-, poskiontelo-, keuhkoputkentulehdus-, ast-
ma-, vilikorvatulehdus- ja silmatulehdustapaukset. Ndiden tutkimuksesta, hoidosta
ja sairauspoissaoloista aiheutuvat kulut menevit osittain vakuutusyhti6iden tai osit-
tain julkisen tai yksityisen terveydenhuollon kuluiksi. Nama kulut ovat arvion perus-
teella 50% ammattiastmojen ja homepolykeuhko-tapausten kustannuksista. Nama
tekevit vuositasolla arviolta noin 5-10 miljoonan euron laskun yhteiskunnalle. (Suo-
maa & Pekuri 2009, 63.)

Eduskunnan tarkastusvaliokunnan julkaisussa arvioidaan kosteus- ja homevauri-
oiden terveyteen liittyvien vuosittaisten kustannuksien tason olevan 23-953 miljoo-
naa euroa. Kustannukset muodostuvat oireista, sairauksista, niiden tutkimisesta,
tyokyvyn menettdmisestd ja tyotehon tuottavuuden laskusta aiheutuvista kustan-
nuksista. Tutkimuksissa on arvioitu, ettd 50 miljoonan investointi siséilmaongelmien
hoitoon, voisi vihentd4 10 % nykyisistd kosteus- ja homeongelmista. Jopa 1,5 miljardin
euron investointi sisdilmaongelmien hoitoon maksaisi 3 vuodessa itsensé takaisin
sadstetyilld sisdiilmaongelmien terveyskuluilla. (Reijula ym. 2012, 13.)

Ammattisairauksia todetaan vuosittain yli 6000 (Putus 2016), miké on selked vies-
ti tyoterveyshuollolle, ettd toimintaa tulisi tehostaa ennaltaehkdisevddn suuntaan.
Tulevaisuudessa tyoterveyslddkireiden kliinisiin taitoihin pitéisi kiinnittdd enem-
mén huomiota ja hyodyntda digitalisaatiota seka uusia eHealt-sovelluksia tyGterveys-
ladkarin tyossd, Putuksen (2016) mielesta. Vuosittain tyoperdisistd ammattitaudeista
hengityselinsairauksia on noin 900, joista puolet on astmoja. Lisaksi allergiaperiisid
ammatti-ihosairauksia todetaan arviolta noin 6oo. Yleisin ihottumaa aiheuttava al-
lergia on kosketusallergia (viivastynyt allergia) sekd noin joka kolmas ndistd on pro-
teiininkosketusihottumia tai kosketusurtikarioita (valittomié allergioita). Tyoperaisid
allergioita esiintyy eniten ammateissa: kampaajat, karjanhoitajat, hammasala seka
leipurit (Duodecim 2016). Tutkimuksessa Suomaa ja Pekuri (2009, 63) totesivat, ettéd
vuosittain todetaan noin 100 uutta ammattitautia, joista ammattiastmoja todettiin
60-70 henkilolld, allergisia alveoliitteja (homepoélykeuhkoja) todettiin 10-20 henki-
16]la ja ODTS -sairauksia todettiin 5-10 henkil6lld. ODTS (Organic Dust Toxic
Syndrome) eli orgaanisten polyjen aiheuttama toksinen oireyhtyma on dkillinen, voi-
makas biologinen polyaltistus, joka voi aiheuttaa orgaanisen polyn aiheuttaman tok-
sisen oireyhtyman. Sen syntymekanismia ei tunneta ja taudin aiheuttajaksi epdillain
homeiden mykotoksiineja ja bakteereiden endotoksiineja. (TTL 2016¢). Nykyisin am-
mattinuhia diagnosoidaan ammattitaudeiksi vuodessa vain muutama, koska diag-
noosin tekeminen on haasteellista ja se ei ole kdytdnnossa johtanut vakuutusoikeu-
dellisesti erityisiin toimenpiteisiin (Suomaa & Pekuri 2009, 64).

Ammattitauteja on kuvattu taulukossa 1. Ammattitauteja diagnosoitiin vuonna
2005 kaikkein eniten tamaén tilaston mukaan eli 6774, kuin taas vuonna 2013 niita
diagnosoitiin 4602 eli 2172 ammattitautia vahemman.
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Taulukko 1. Ammattitaudit v. 2000-2013 (TTL 2016a)

Tyollisten ammattitaudit tautiryhmittdin ja vuosittain

Taulukossa esitetaan tydllisilla havaittujen ammatttitautien méaran tautiryhmittain ja vuosittain valitulta alueelta.
Ilmoitusjérjestelmassa ja korvausperiaatteissa tapahtuneiden muutosten takia vuodesta 2005 alkean tiedot eivat
ole vertailukelpoisia vuosien 2000-2002 tietojen kanssa. Tiedot vuosilta 2003-2004 puuttuvat.

Alue: Koko maa

Ammattitautiyhmd 2000 2001 2002 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013

Meluvammat 858 744 821 1548 1731 1626 1498 1680 1546 1119 1066 1040
Rasitussairaudet 1489 1488 1360 1469 1268 1070 917 801 700 541 465 461
Hengityselinallergiat 566 515 519 746 756 721 817 1173 1134 949 874 882
Ihotaudit 936 1027 965 1243 1277 1186 1226 1188 1059 948 944 1036
Asbestisairaudet 592 579 588 807 733 782 760 830 933 712 726 721
Muut ammattitaudit 550 570 554 961 950 894 886 627 467 423 329 462
Yhteensa 4991 4923 4807 6774 6715 6279 6104 6299 5839 4692 4404 4602

Tietoldhteet:

Ammattitautien lLukumaaréatiedot ovat peraisin Tydperaisten sairauksien rekisterista (Tyoterveyslaitos) ja tyollisten
(tydssakayvien) lukumaaratiedot tydssakayntirekisterista (Tilastokeskus).

Putuksen (2016) mukaan ty6terveyshuollon kustannukset ovat keskimaérin vuosita-
solla tyontekijda kohti noin 420 euroa, mika on vain vahidn enemmaén kuin keskimaa-
rin yksi sairauspoissaolopdivé eli 350 euroa. Terveydenhuollon kokonaismenoista
tdma tekee noin 4 %. Tydterveyshuolto hoitaa noin kolmea miljoonaa ty6ikaistd tyon-
tekijdd, joista suurimmalla osalla on mahdollista kayttda ty6terveyshuollon sairaan-
hoitoa. Ty6terveyshuollon sairaanhoito vahentdd omalta osaltaan sairaanhoitokuluja
terveyskeskuksissa.
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5 Toiminnallinen tutkimus
sisailmaprosessin
kehittamisessa

Toiminnallinen tutkimus on osallistuvaa tutkimusta, jolla pyritddn selvittiméaan yh-
dessd kaytinnon ongelmia ja tekeméédn niihin muutoksia. Télld pyritddn etsimddn
ongelmiin ratkaisuja ja mahdollisesti luomaan uutta tietoa ja ymmarrysta ilmiosta.
Osallistava kehittdminen on tutkijan ja tydyhteison yhdessé kehitetty ratkaisu, jossa
tyOyhteiso tuntee oman toimintansa haasteet ja tutkija tuo ulkopuolisen ndkokulman
sekd teoreettisen osaamisen esille. (Ojasalo, Moilanen & Ritalahti 2014, 58-59.) Kehit-
tdmistyon aikana testattiin Kemijarven kaupungin nykyinen sisdilmaohjeistus kay-
tdnnossd, ryhmikodin sisdilmaongelman selvitysprosessin eli casen avulla. Lisdksi
selvitettiin sen mahdolliset kehittimiskohteet ja l6ytad ongelmien ydinkohdat. Sisail-
maohjeistus pyrittiin laatimaan selkedksi sekd yksinkertaiseksi sekd helposti tulkitta-
vaksi, ettd yhdelld silmaykselld pystyttdisiin hahmottamaan, mité jokaisen tehtaviin
kuuluu.

Tutkijan osallisuus voi vaihdella ulkopuolisesta asiantuntijasta tasavertaiseen toi-
mijaan (Toikko & Rantanen 2009, 30). Kehittimistyon aikana luin ja tutustuin ryh-
mikodin sisdilmaongelman kaikkiin asiakirjoihin sekd haastattelin sisdilman pro-
sessiin, casen kuuluneita kuutta henkil64 ja neljad alan asiantuntijaa sekd kolmea
ulkopuolista asiantuntijaa. Ndiden avulla teoreettinen viitekehys muodostui. Lisdksi
luettuani eri tutkimuksia pystyin rajaamaan teoreettisen viitekehyksen yleisimpiin
sisdilmahaittoihin ja -ongelmiin seki niiden aiheuttamiin terveyshaittoihin ja — on-
gelmiin sekd niiden ennaltachkdisemiseen.

Salosen (2013, 5-6) mukaan toiminnallisen tutkimuksen tulos on tuotos, joka voi
olla esimerkiksi opas, malli, esite, perehdytyskansio tai prosessin kuvaus. Tamén ke-
hittdmistyon avulla uudistettiin Kemijarven kaupungin sisdilmaprosessi kaupungin
tyontekijoille. Sisdilmaohjeistuksen sisdilmaprosessi on muodostunut tdysin ryhma-
kodin sisdilmaongelman selvitysprosessin, casen avulla. Kehittamistyén tuloksena
luotiin Kemijirven kaupungin tyontekijoille kaksiosainen sisdilmaprosessi. Ensim-
madisessd osassa kuvattiin oireilevan henkilon sisdilman selvitysprosessin alkuvaihe
ja toisessa osassa kuvattiin koko sisdilmaprosessi ja sithen pyrittiin 16ytdmaan yhtei-
nen kieli teknisen ja terveydenhuollon puolelle.

Osallistuminen voidaan liittda kolmeen eri ulottuvuuteen; sosiaaliseen, toiminnal-
liseen ja kansalaisosallistumiseen. Osallistuminen on mahdollista, kun siind on mu-
kana useampi ihminen. Toiminnallinen on taas aktiivista toimintaa. Kansalaisosal-
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listuminen ndhdédan yhteisten asioiden hoitamiseen osallistumisena. (Jelli 2015.) Mik-
si osallistamisesta on hy6tyé kehittdmistoiminnassa? Osallistamisen avulla pystytddn
eri tahot ja intressit huomioimaan paremmin sekd sitouttamaan yhteiskumppanit
kehittdmiseen. (Toikko & Rantanen 2014, 90-91.) Sisdilman selvitysprosessissa oli
aktiivista toimintaa sisdilmatyéryhmédn asiantuntijoiden vililld ja ulkopuolisten
asiantuntijoiden seka yhteisty6té sisdiilmaongelma kohteen esimiehien ja tyontekijoi-
den ja joskus kohteen asukkaiden tai potilaiden valilla.

Spiraalimallissa kdydaan kolme eri vaihetta; suunnittelu, havainnointi ja arvioin-
nin kehd (Toikko & Rantanen 2009, 69) ja tarvittaessa muutetaan suunnitelmaa tilan-
teen mukaan. Tutkimus ja kehittdmisvaiheet toistuvat uudelleen, sen vuoksi sitd ku-
vataan spiraalina. Tavoitteeseen tai pddmaarddn kohti menndin koko ajan, vain
suunnitelma voi muuttua prosessin aikana. (Ojasalo ym. 2013, 60-61.) Spiraalimalli
on haastava tekijoille, koska tutkimukseen osallistuvat henkil6t ovat ajattelevia, tun-
tevia, kokemuksiltaan ja taustoiltaan erilaisia ihmisid (Salonen 2013, 63). Kehittamis-
tyon aikana tilanne muuttui koko ajan, jokainen tiedotustilaisuus toi uutta tietoa
kohteesta ja suunnitelmista. Suunnitellut aikataulut pitivat hyvin, mutta aikataulutus
tapahtui sykleittdin. Jokaisessa tiedotustilanteessa suunniteltiin seuraava tapaaminen
jamahdolliset suunnitelmat eteenpéin, mutta paatokset tapahtuivat kunnan hallinto-
jarjestelméssa ja ne vaikuttavat aina lopputulokseen ja lopulliseen aikatauluun.

Sisdilmaprosessissa havainnoijalla tulee olla lupa ja organisaation johdon hyvak-
syntd asiaan. Lisdksi havainnoijan rooli tulee olla selvé alusta ldhtien. Toimiiko ha-
vainnoija aktiivisena osallistujana vai ulkopuolisena tarkkailijana. Havainnointi tu-
lee tehdd avoimesti ja tietoisesti, niin ettéd jokainen tietdd asiasta etukiteen. (Ojasalo
ym. 2014.) Tutkijana toimin molempina: padsaantoisesti ulkopuolisena tarkkailijana
tiedotustilaisuuksissa, mutta esitin myos tarkentavia kysymyksia joskus. Aktiivisena
osallistujana esiinnyin haastattelutilaisuuksissa, jossa tarkensin sisdilmaongelmiin
liittyvid kysymyksid tai raporttien tulkinnassa tarkentavia kysymyksid. Tama johtui
monesti teknisen puolen termeistd, jotka olivat eivit aina auenneet minulle, vieras ala.
Jokaisen raportin laatijan kanssa olen kaynyt ldpi raporttien sisdllot henkilokohtai-
sesti tai puhelimitse. Heiltd sain todella arvokasta tietoa ja vinkkejd asioiden tiimoil-
ta, jotka vahvistivat my0s omia pditelmid tutkimuksista eli ennaltachkéiseminen ja
sisdilmaongelmien varhaiseen tunnistamiseen pitdisi kiinnittdd enemméan huomiota.

Reflektiivisessd toimintatutkimuksessa vaikuttaa tutkijan oma ymmaérrys tutkitta-
vasta asiasta ja kehittyva tulkinta tutkittavasta asiasta. Lisaksi sithen vaikuttaa tutki-
jan oma asemointi (Heikkinen & Syrjild 2006, 153). Tutkijana olen yrittinyt kuitenkin
ajatella asiakaslahtoisesti asiaa, mutta miten omalla tydpanoksellani pystyn vaikutta-
maan asiakasldahtdisyyteen sisdilmaprosessissa. Sisdilmaprosessin seuranta tapahtui
osittain seuraamalla eri dokumenttien avulla konsulttiyrityksen tutkimussuunnitel-
maa ja kuntotutkimusta, jotka olivat kirjallisena sekd aikaisemmin tehtyjen oireky-
selyiden, tyopaikkaselvitysraporttien ja sisdilmatyoryhmén muistioiden avulla. Nais-
td sain selkedn kasityksen asioiden kulusta. Lisdksi olen ollut l4sna kolmessa tiedotus-
tilaisuudessa. Olen myds keskustellut asiasta toimeksiantajan edustajan kanssa, mui-
den sisdilman ongelmien parissa tyoskentelevien asiantuntijoiden kanssa seki tyon-

150 - Merja Koikkalainen (toim.)



tekijoiden ja esimiehen kanssa. Lisdksi olen esittdnyt opinnédytetyon henkilokohtai-
sesti kolme kertaa toimeksiantajan edustajalle, teknisen palvelualuejohtajalle Kan-
kaanrannalle. Joka kerta hdan on kertonut oman mielipiteensd opinnédytetyon sen het-
kisestd sisdllostd ja avannut minulle rakennuspuolen termistod sekd antanut uusia
ideoita asian suhteen. Kolmannella kerralla esittelin hénelle uudistamani sisdilma-
prosessin Kemijiarven kaupungin tarpeet huomioiden ja yritin tehda siitd selkedm-
mén ja toimivamman seké asiakasldhtéisemman.

Toimintatutkimuksen dialektisuuteen (Heikkild & Syrjald 2006, 155) olen yrittanyt
saada koko sisdilmaprosessin kulun. Olen pyrkinyt olemaan nostamatta ketddn tai
kenenkddn kommentteja suoraan esille. Kehittimismielessd olen nostanut henkiloi-
den ajatuksia esille heidan kokemuksien mukaan. Juuri sen vuoksi ensimmaéinen pro-
sessikuvaus on tarkoitettu suoraan sisdilmaoireileville henkil6ille ja sisdilmaproses-
sin toimijoille. Keneen heidén tulee olla yhteydessé ja miten saadaan sisdilmaongel-
mat nopeammin teknisen osaston tietoon. Mielestani tdssé oli suurin kehittdmiskoh-
ta, myos ennaltaehkiisevdn tyon kannalta. Toinen prosessikuvaus on laajempi ja siinéd
olen halunnut tuoda esille sisdilmaprosessin kokonaisuudessaan. Sisdilmaprosessiin
pyrittiin 16ytdmadn yhteinen kieli teknisen ja terveydenhuollon puolelle. Uudistet-
tuun sisdilmaprosessiin on selkeytetty, mitka kaikki asiat ovat vaikuttaneet sisdilman
selvitysprosessin kulkuun eli Kemijarven kaupungin kiinteistojen ika ja niiden kunto,
kunnan hallintojérjestelmad, maérarahat, kilpailuttaminen seké yhtend tarkeimpana
asiana viestinta.

5.1 SISAILMAPROSESSIIN VAIKUTTAVAT LAIT

Rakennusten terveellisyydestd on kunnalla yleinen vastuu kuntalain, ettd erityislain-
saddannon nojalla. Kuntalain (365/1995) mukaan kunta pyrkii edistimain asukkai-
densa hyvinvointia ja kestavaa kehitystd alueellaan. My6s maankaytto ja rakennus-
laissa (132/1999) on sdddetty kunnan tehtédvistd, kaavoituksesta, rakentamisesta ja ra-
kennetun ympériston hoidosta, joilla kaikilla on merkittavid vaikutuksia rakennus-
ten terveellisyyteen. Kunnan rakennusvalvonnalla on keskeinen rooli, joka vastaa
omalta osaltaan rakennusten terveellisyydestd. Maankdytto- ja rakennuslain nojalla
tarvitaan uusien rakennusten rakentamiseen rakennuslupa, mutta lupa tarvitaan
my0s erilaisiin muutos- ja korjaustéihin. Tallaisia ovat rakennusten laajennustyot tai
kerrosalan laskettavan tilan lisidminen tai korjaus- ja muutosty6t4, jolla voi olla vai-
kutusta rakennuksen kéyttdjien turvallisuuteen tai terveydellisiin oloihin tai kaytto
tarkoitus muuttuu. (THL 2015a.)

Ympéristoministerion asetus rakentamista koskevista suunnitelmista ja selvityk-
sistd 216/2015 10 §. Korjaussuunnitelmassa taytyy ottaa huomioon my6s; rakennusosi-
en kosteustasapaino, muu rakennusfysikaalinen toimivuus seké rakennuksen sisdil-
maston terveellisyyteen liittyvit seikat. Uuden rakennuksen rakentamista ja raken-
nuksen korjaus- ja muutostyota koskevien rakentamisen suunnittelutehtavien Lisdk-
si Vna214/2015 7 luku: Rakennusfysikaalisten suunnittelutehtivien ja kosteusvaurion
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korjaustyon suunnittelutehtdvien vaativuus 23 §. Poikkeuksellisen vaativa rakennus-
fysikaalinen ja kosteusvaurion korjaustyon suunnittelutehtdvd myos. Ympéristomi-
nisterion asetus rakentamista koskevista suunnitelmista ja selvityksista 216/2015 16 §.
Kosteusvaurion korjaussuunnitelman sisaltd: Rakennuksen korjaus- tai muutostyds-
sd kosteusvaurion korjaussuunnitelmaan on sisillyttava tieto: toimenpiteistd, joilla
kosteusvaurion aiheuttama haitta tai sen vaikutus sisdilmaan ja kiyttdjiin poistetaan
sekd korjatun rakenteen tai jarjestelmén toimimisesta sen suunnitellun kayttoidn ai-
kana. (Haataja 2016.)

Oppilaitoksen ja koulujen opetukseen osallistuvalla on oikeus turvalliseen ja ter-
veelliseen opiskeluymparistoon liittyvit vaatimukset médraytyvit padasiassa muun
kuin opetustoimen lainsdddannon kautta ja asiaa valvovat terveydensuojeluviran-
omaiset, kouluterveydenhuolto, tydsuojelu sekd palo- ja pelastusviranomaiset. Tdma
laki on perusopetuslain (628/1998) mukaan. (THL 2015.) Terveydenhuoltolain
(1326/2010) tarkoituksena on edistdd ja yllapitdd vdeston terveyttd, hyvinvointia, tydja
toimintakykya seka sosiaalista turvallisuutta sekd vahvistaa perusterveydenhuollon
toimintaedellytyksid. Lain 16 § mukaan kouluterveydenhuollon palveluihin siséltyvat
muun muassa kouluympériston terveellisyyden ja turvallisuuden sekd kouluyhteisén
hyvinvoinnin edistiminen seké seuranta kolmen vuoden vilein. Lakia on tdsmennet-
ty asetuksella (338/2011), jonka mukaan kouluyhteison ja opiskeluympériston terveel-
lisyys ja turvallisuus on tarkastettava yhteistyossd oppilaitoksen ja sen oppilaiden tai
opiskelijoiden, koulu- tai opiskeluterveydenhuollon, terveystarkastajan, henkiloston
tyoterveyshuollon, tyosuojeluhenkiloston ja tarvittaessa muiden asiantuntijoiden
kesken. Tarkastuksessa todettujen puutteiden korjaamista on seurattava vuosittain.
(THL 2015.)

Koulurakennusten sisdiilmaongelmat ovat sen laatuisia, ettd ne vaikuttavat lasten ja
nuorten terveyteen ja hyvinvointiin, joten ne tulisi sisdllyttad hyvinvointisuunnitel-
miin. (THL 2015b.) Kunnan vastuu liittyen lasten ja nuorten hyvinvointiin ja kasvu-
oloihin seké kiinteistojen kuntoon on sdadetty useissa laissa: Terveydenhuoltolaissa
(1326/2010), sosiaalihuoltolaissa (710/1982) ja lastensuojelulaissa (417/2007). (THL
2015a. Koulut ja oppilaitokset ovat terveydensuojelulain 13 § perusteella ilmoituksen-
varaisia huoneistoja ja niiden terveydellisten olosuhteiden valvonta kuuluu kunnan
terveydensuojeluviranomaiselle. Kunnan terveydensuojeluviranomaiset valvovat
koulurakennusten terveydellisid olosuhteita suunnitelmallisesti oman valvontasuun-
nitelmansa perusteella ja laativat suoritetusta tarkastuksesta tarkastuspoytékirjan.
(THL 2015.)

Ty6turvallisuuslain (738/2002) tarkoituksena on parantaa tyéymparistd4 ja tyolo-
suhteita tyontekijoiden tyokyvyn turvaamiseksi ja ylldpitdmiseksi. Lain tarkoitukse-
na on my0s ennaltachkdistd ja torjua tydtapaturmia, ammattitauteja ja muita tyosta
ja tydympéristostd johtuvia terveyshaittoja. (THL 2015b.) Ty6terveyspalvelut on méa-
ritelty ty6terveyshuoltolaissa (1383/2001). Tydterveyshuollon toiminta perustuu tyon-
antajan kanssa tehtyyn toimintasuunnitelmaan, jossa on méairitelty ennalta ehkaise-
vit toimet. Jokaisen tyonantajan, jolla on palkattua henkil6stod, tulee hankkia hen-
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kilostolleen vdhintddnkin ennalta ehkiisevdt tyoterveyspalvelut, joihin kuuluvat
tyooloselvitys ja terveystarkastukset. (THL 2015b.)

Sisdilman olosuhteiden tulee olla lain mukaan sellaiset, ettei niistd aiheudu terveys-
haittaa tiloissa oleskeleville. Terveydensuojelulaki ei edellyté altisteen ja sairauden
vilisen yhteyden osoittamista, vaan sen selvittimistd altistutaanko rakennuksessa
terveydelle haitalliselle aineelle tai olosuhteelle siten, ettd sairauden tai sen oireiden
ilmeneminen on mahdollista. Terveydensuojelulain (763/1994) tarkoituksena on vi-
eston ja yksilon terveyden ylldpitaiminen seka sellaisten tekijoiden, jotka voivat aihe-
uttaa terveyshaittaa, ennalta ehkéiseminen, vihentdminen ja poistaminen. (THL
2015b.) Uusi asumisterveysasetus astui voimaan 15.5.2015 ja siind mééritetddn asunnon
ja muun oleskelutilan sisdilman pienhiukkaspitoisuudelle raja-arvot. Seki sosiaali- ja
terveysministerion asetus: asunnon ja muun oleskelutilan terveydellisistd olosuhteis-
ta sekd ulkopuolisten asiantuntijoiden patevyysvaatimuksista (545/2016).

5.2 RYHMAKODIN SISAILMAPROSESSI

Kehittdmistyon yhdistiminen sisdilmaprosessiin on kuvattu kuviossa 2. Ty6terveys-
laitoksen sisdilmastokysely on tehty Kemijiarven kaupunkiin vuonna 2014 ja tarken-
nettu oirekysely ryhmiékodin tydntekijoille on tehty joulukuussa vuonna 2015. Sisdil-
maprosessin seuraamisen aikana olen kiinnittinyt huomiota viestinnan merkityk-
seen. Yleensd tiedotustilaisuuksissa ja palavereissa on ollut lasna tyoyhteisosta joko
ainoastaan esimiehet tai esimies ja osa tyontekijoistd. Osalle tyontekijoista tieto on
kulkenut ldhiesimiesten kautta. Kuvioissa 2 on kuvattu ryhmékodin sisdilmaproses-
sia kdytdnnon toteutuksen mukaan, josta on muodostunut Kemijirven kaupungin
uusi sisdilmaprosessi.

Ryhmakodin sisdilmaprosessi on kuvattu kuviossa 2. Sisdilmaprosessi on jatkunut
vuodesta vuonna 2014 lahtien ja tiedotustilaisuuksia sisdiilmaongelmasta on ollut 4 eri
tilaisuutta. Sisdilmaprosessi alkoi vuonna 2014, jolloin Kemijarven kaupunki on teet-
tanyt tyoterveyslaitoksen sisdilmakyselyn koko henkildstolle, joka koski my6s ryh-
mikodin henkildstod. Vuonna 2015 on ollut sisdilmakyselyn tyoterveyslaitoksen tie-
dotustilaisuus Kemijarven kaupungin henkildstolle, joka on toteutettu useammassa
osassa, ettd kaikilla kaupungin tyontekij6illd ja esimiehilld on ollut mahdollisuus
osallistua siihen.
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Kuvio 2. Ryhmakodin sisdilmaongelman selvitysprosessi

Tyoterveyshuolto on tehnyt suunnatun tydpaikkakdynnin marraskuussa vuonna
2015, jonka perusteella sisdilmatyoryhma on péitetty toteuttaa ryhmékodin tiloihin
tutkimussuunnitelman ja kuntotutkimuksen. Tarkennettu oirekysely on tehty helmi-
kuussa vuonna 2016 konsulttiyrityksen toimesta. Konsulttiyrityksen toimesta on teh-
ty tutkimussuunnitelma ja kuntotutkimus sisdilmaston ja rakenteiden osalta helmi-
kuussa vuonna 2016. Kuntotutkimuksen tiedotustilaisuus on ollut kesdkuussa vuon-
na 2016. Elokuussa vuonna 2016 on tehty ryhmikodin kuntotutkimus. Kuntotutki-
muksen raportti on ollut valmis syyskuun loppuun menness ja siité tiedotustilaisuus
on ollut lokakuussa vuonna 2016. Kaikkiin ndihin raportteihin olen tutustunut.

Kuntotutkimuksen johtopédatosten mukaan tulee ensin varata maarirahat korjau-
sinvestointiin ensi vuoden talousarvioon, seki alkaa korjaussuunnitelman teko. Ndin
tullaan tekemédn palvelukeskuksen osalta, mutta seuraamani sisdilmaprosessin ryh-
miékodin, casen osalta kuntotutkimus osoitti, ettei perusteellista peruskorjausta kan-
nata tehdd semminkin, kun rakennus on myds toiminnallisesti puutteellinen, tilate-
hokkuus on huono (11 asukasta ja 1.200 m?). Sen vuoksi mietitdan vaihtoehtoina joko
16ytdd paremmin soveltuvat tilat nopeasti tai tehdé vilitdn ensiapu, ja suunnitella
uudet tilat.
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Kuviossa 2 on kuvattu, mitka asiat vaikuttivat ratkaisevasti sisdilmaprosessiin (tdh-
tikuviot). Mielenkiintoista on ollut seurata, kuinka kunnan hallintojirjestelma on
vaikuttanut asioiden kulkuun. Méararahapéitokset on tehty kunnan hallinnossa ja
sen jalkeen on tehty tarjouskilpailut eri osa-alueista. Viime syksystd on tehty kaksi eri
kilpailutusta tutkimussuunnitelmasta ja kevailld vuonna 2016 kuntoarviosta. Tekni-
sen osaston asioiden hoitoa ohjaavat méadrarahat. Kemijirven taloudellinen tilanne on
tiukka ja méaararahat on tiukkaan maéritelty. Usein kéy niin, ettd maardrahat on koh-
distettu tiettyyn korjaukseen, mutta samanaikaisesti ilmenee kiireellisempi korjaus-
tarve ja madrdrahat siirretddn sithen suunnitellun kohteen sijaan. Tima omalta osal-
taan sekoittaa vuotuisia suunnitelmia entisestddn ja tuo haastetta tekniselle osastolle.

Sisdilmaprosessin aikana sisdilmaty6éryhma on ollut koko ajan aktiivisesti vaikut-
tamassa asioiden kulkuun ja on seurannut sisdiilmaongelmanprosessin etenemistéd
kdytinnossd. Tama on toteutunut, kuten on suunniteltukin Kemijarven kaupungin
sisdilmaohjeistuksessa. Kuitenkaan sisdilmatyoryhméan kokouksissa kasittadkseni ei
ole ollut edustettuna ryhmiakodin esimiesté eiké tyontekijoiden edustajaa, joissakin
muissa tapauksissa on ollut paikalla tyontekijoiden edustaja. Tyontekijoita on infor-
moitu tyopaikkaselvityksen jilkeen, tutkimussuunnitelman alussa ja tutkimussuun-
nitelman teon yhteydessa sekd kuntotutkimuksen yhteydessa ja tiedotustilaisuuden
yhteydessa.
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6 Pohdinta ja johtopaatokset

6.1 JOHTOPAATOKSET

Sisdilmaongelmien ennaltaehkdiseminen vaatisi asioihin puuttumista ajoissa, mutta
se tulisi tehdd myds jarkevisti sekd taloudellisesti. Kaikkein tehokkainta olisi, jos si-
sailmaongelmat tulisivat teknisen osaston tietoon jo alkuvaiheessa. Kemijarven kau-
pungilla on kidytossd Res-jarjestelmi, jonka kautta ei ole tullut viimeisen vuoden ai-
kana kuin yksi sisdilmaongelmaan liittyvad ilmoitusta, vaikka niitd on ollut. Ilmoi-
tukset sisdiilmaongelmaepdilystd ovat tulleet tekniselle osastolle vasta tyopaikkaselvi-
tysten tai tyontekijoiden oireilujen jalkeen. Tarkoituksena on kehittdd tyoterveys-
huollon ja teknisen puolen yhteistyota sisdilmaongelmien selvittelyssa. Sisdilmapro-
sessia seuranneena ja yhteistyotd Kemijirven kaupungin kanssa tehneené olen huo-
mannut, ettd myos tydterveyshuollossa on kiytossd erilaisia kdytantojd. Sen vuoksi
kehittimisideana onkin ollut selkeyttad tyopaikkakaynnin alkukyselyjen tarkeyttéd
sekd selvittad, ketka osallistuvat tyopaikkaselvityskaynnille.

Sisdilmaongelmaisessa tilassa voi osa tyontekijoistd oireilla ja toiset eivit oireile
ollenkaan. Haasteena, onkin 10ytda syy oireiluun. Eri tutkimuksien mukaan syité voi
olla monia. Tydterveyshuollon tehtdva on lihted selvittimadn asiaa terveydelliseltd
puolelta eri tutkimuksien avulla seki oirepdivakirjan avulla. Tdmi onkin hyvi tyo-
kalu. Taméan avulla voidaan selkeyttdd oireilun miiraa, laatua sekd missd oireita
esiintyy. Jos useampi tyontekija oireilee tietyssa tilassa, teknisen osaston on ldhdetti-
vi selvittdimdan mahdollista sisdilmanongelman mahdollisuutta. Teknisen osaston
kanssa olemme kéyneet lapi sisdilmaohjeistusta ja heilld onkin selked kuva siitd, mi-
ten ongelmaa lahdetddn selvittimidn. Nyt uuden sisdilmaohjeistuksen tarkoitus on
tehostaa sisdilmaongelman selvitysprosessia ja tavoitteena olisikin, ettd sisdilmaon-
gelmaepdily tulisi nopeasti teknisen puolelle tietoon.

Kemijarven kaupungin haasteena on, kuten monessa muussakin kunnassa, raken-
nuskannan vanhentuminen ja se, ettd suurin osa kiinteistoista on peruskorjausidssd
tai rakennuksen elinkaaren paéssd. Endi ei voida korjata néitéd pienilld méaéréarahoilla
ja varsinkin, jos kunnan talous on tiukka. Haasteena Kemijarven kaupungin tekni-
selld osastolla on rakennusten ikd. Rakennukset on rakennettu 1980-1990 -luvulla
padsadntoisesti, vain muutama rakennus on rakennettu sen jilkeen. Vanhin rakennus
on rakennettu jo 1920 -luvulla. Rakennusten keski-ikd Kemijdrven kaupungissa oli 29
vuotta eli rakennukset alkavat olla peruskorjauksen tarpeessa ja elinkaarensa paassa.
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Kuntien toimitilat ovat monet vanhentuneita ja sisdilmaongelmaisia. Mutta sa-
maan aikaan ne eivit endd palvele toiminnallisesti; tilat ovat tehottomia ja tekniikka
vanhentunutta. Pitkdjanteiselld suunnittelulla voitaisiin tilojen maariad vihentda ja
laatua parantaa, jolloin sadst6d tulisi sisdilmaongelmien poistamisesta seka toimin-
nallisuuden parantamisesta. Valitettavasti vain kerran tapahtuva investointi verra-
taan suoraan vuotuisiin kdyttokustannuksiin, ja koska peruskorjausinvestoinnit ovat
kalliita. Monessa tutkimuksessa kavikin ilmi, ettd sisdiilmaongelmien korjaaminen
on haasteellista ja yllatyksellistd, mutta my6s erittdin kallista. Ilmastoinnin laittamis-
ta vanhoihin tiloihin oli omat haasteensa, koska ilmastoinnin siatiminen oikeaksi on
vaikeaa. Monesti kdy niin, ettd ilmastointi on liian tehokas vanhoihin tiloihin ja se
vetdd rakennuspddstoja sisdilmaan. Lisdksi vanhat tilat ovat monesti sokkeloisia,
eivitkad sovellu nykyiseen kayttoon.

Herddkin kysymys: Mistd 10ytyy rahat peruskorjauksiin tai uusien rakennusten
rakentamiseen? Olisiko valtiollakin jarkevampad antaa valtionavustuksia sisdilmaon-
gelmien korjauksiin kunnille? Pystyttaisiinko sadstdmaan esimerkiksi sisdilmaongel-
mien aiheuttamissa terveydenhoitokuluissa ja ammattitautien diagnosoinnin tutki-
mubksien kuluissa sekd ammattitautien aiheuttamissa kuluissa seka sairauspoissaolo-
jen kustannuksissa, jos hoidettaisiin tehokkaasti sisdéilmaongelmia ennaltaehkiise-
vasti.

6.2 POHDINTA

Téamén kehittdmistyon aikana olen ymmartinyt, kuinka lasten kengissa sisdilmaon-
gelmien ja niiden aiheuttaminen terveysongelmien hoito on. Siind on tulevaisuudessa
paljon kehitettdvad, eikd ainoa haaste ole terveysongelmien tunnistaminen vaan si-
sdilmaongelmien haasteellisuus. Luettuani eri tutkimuksia nyt viimeisen vuoden ai-
kana kymmenii, en ehki kuitenkaan sataa. Tutkimuksissa on tullut selkeésti ilmi,
ettei tyoterveyshuollossa ole riittdvdsti ammattitaitoa tunnistaa sisdiilmaongelmien
tuomia terveysongelmia ja se, kuinka monta kertaa tyontekija jaadkaan yksin asioiden
kanssa?

Herai kysymys, kenen on vastuu, kun tyontekija sairastuu yrityksen tiloissa. Kuka
sen loppujen lopuksi maksaa? Itsellani, tutkijana tuli ainakin vahvasti sellainen tunne
tutkimuksia lukiessani, ettd maksajaksi joutuu usein tyontekija. Onko oikein, jos
tyontekijd menettdd terveytensd yrityksen, valtion tai kunnan tiloissa, mielesténi ei
ole. Voiko asialle tehdi jotain? Tdhdn kysymykseen vastaisin kaikin tavoin ennalta-
ehkéisevad tyotd, niin tydterveyshuollossa kuin julkisella sekd rakennuspuolella, jopa
valtiontasolla. Tahén ei ndistd kukaan pysty yksin vaikuttamaan, vaan laadukkaalla
jamddratietoisella tiimity6lld voidaan saada tuloksia aikaan. Jokaisen osa-alueen tdy-
tyisi, miettid keinoja sisdilmaongelmien ehkiisyyn ja keinoja tunnistaa sisdilmaon-
gelmista aiheutuvat terveysongelmat. Jos olisin pystynyt timén ratkaisemaan talla
opinndytetyo6lla, olisin varmaan ansainnut melkein nobel-palkinnon.
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Nyt on tullut uusi ymparistdyliherkkyys -tautinimike. Tullaanko tdta tautiluokkaa
kéyttamédn vadrin, jos selkedd syyta ei 1oydetd tydymparistostd. Voidaanko diagnoo-
si antaa liian herkasti, koska ei vaadita kunnon tutkimuksia tilaan, jossa tyontekija on
altistunut ja oireilee. Miten kay tyontekijille, joka oireilee tyopaikalla eiki voi tehdé
toitd siella? Ei voi jadda sairauslomalle, kun ei ole oikeutta sairauspdivdarahaan eika
tyonantaja maksa palkkaa sairausajalta. Jadko tyontekija niin sanotusti tyhjan paille,
ilman toimeentuloa? Entd tyokaverit, jotka jaavit sithen tilaan, miten heidin terveys
kestdd sen?

Toivon, ettd timdn kehittdmistyon myotd opitaan ymmaértamaan sisdilmahaittojen
tai -ongelmien haasteellisuus. Tavoitteena olisikin, ettd opittaisiin tunnistamaan tai
ymmartdmian tai edes keskustelemaan avoimesti sisdilmaongelmien tuomista ter-
veyshaittoista ja -ongelmista. Tulevaisuudessa kannattaisi panostaa ennaltachkaise-
véadn tyohon sekd kannustaa tyontekijoitd rohkeasti ja avoimesti keskustelemaan si-
sdilmaongelmista ja niiden aiheuttamista terveyshaitoista. Tdma omalta osaltaan
nopeuttaisi sisiilmaongelmien tunnistamista tai selvittdmistd. Tdmén kehittamis-
tyon tarkoitus on omalta osaltaan tehostaa tyoterveyshuollon ja teknisen puolen yh-
teistyotd, sisdilmaprosessin muodossa.

Sisdilmahaittojen ja -ongelmien tutkiminen on haasteellista ja monimutkaista.
Tutkimusten mukaan sisdilmaongelmiin on monenlaisia syit4 ja tutkimustietoa niis-
td on vield vahdn. Koko ajan tulee uusia materiaaleja ja kemikaaleja markkinoille.
Tilannetta vaikeuttaa myos se, missd pdin maailmaa sisdilmaongelmainen rakennus
sijaitsee. Ylldtyksena tuli, ettd Pohjoismaissa ja varsinkin Suomessa on eniten home-
ongelmaisia rakennuksia. Olin ajatellut, ettd homeongelma on yleisempdin lampi-
missd maissa, koska sielld on lammin, jopa kuuma ja sielld kosteuspitoisuuskin on
korkea. Ehkéd meilld Suomessa vaikuttaa asiaan vuoden ajan vaihtelut sekd rakenta-
mistyyli. Rakennammeko liian tiiviitd rakennuksia? Olin aina luullut, ettd kylld me
Suomessa osaamme rakentaa hyvin ja turvallisia rakennuksia. Nyt luulo sai kovan

kolahduksen.

6.3 HAASTEET KEHITTAMISTYON AIKANA

Kehittdmistydssd olen pyrkinyt ajattelemaan asioita asiakasldhtoisesti ja mahdolli-
simman puolueettomasti. Voi olla kuitenkin, ettd pakostakin terveyspuoli nikyy kai-
kesta huolimatta enemmén kuin rakennuspuoli. Tima johtuu siitd, ettd terveyspuolen
asiat olivat jo alun perin tuttuja ja minulla oli vain mielikuvia rakennuspuolesta.
Ovatko rakennus- ja terveyspuoli tasa-arvoisesti esilld? Tétd osuutta pystyy arvioi-
maan ainoastaan ulkopuolinen lukija, huomaako hédn eron niiden vililld. Opinnay-
tetyon luotettavuutta olen pyrkinyt lisdédmadn kayttamalla vain luotettavia tietoldh-
teitd ja pyrkinyt kdyttdmédan mahdollisimman paljon alkuperiisid tietoldhteitd. Kui-
tenkaan kaikki tietoldhteet eivit ole ihan alkuperdisid, mutta muuten luotettavia.
Toimintasuunnitelman toimivuuden mittaria on vaikeaa arvioida viela tissa vai-
heessa, mutta uskon sen selvidvin tulevaisuudessa, kun saadaan uudistettu sisdilma-
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prosessi Kemijiarven kaupungin tyontekijéiden kéyttoon. Tavoitteena on kiyda tie-
dottamassa ja ohjeistamassa sisdilmaprosessin kayttoa Kemijarven kaupungin henki-
lostolle. Tadmai jad Kemijarven kaupungin sisdilmatyéryhméan harkintaan, eikd kuulu
opinndytetyon aikana tehtavaksi.

Tdmian opinndytetyon erds haasteista oli alussa, kun luulin, ettd saan tehdd tita
opinndytetyotd yhteistydssd rakennusinsindori kanssa, mutta hin lopetti koulun.
Hetken epar6in timén opinndytetyon tekemistd, mutta paitin haastaa itsedni mielen-
kiintoisen aiheen vuoksi. En tiedd, olisiko opinniytety6 ollut vield kattavampi kuin
nyt, jos olisin tehnyt sen rakennusinsindorin kanssa. Olen ollut onnekas, kun sain
opinndytetyon toimeksiantajaksi teknisen palvelualuejohtajan Markku Kankaanran-
nan. Hén on avannut minulle teknisen puolen termeji ja ohjeistanut minua hake-
maan tietoa eri tietoldhteistd tai eri hakusanoilla. Lisidksi olen saanut keskustella eri
rakennuspuolen asiantuntijoiden kanssa sekd osa heistd on lukenut opinndytetyoni ja
antanut vinkkejd sithen. Tdma on avannut minulle ihan uuden maailma. Lisdksi
opinndytetyon puolessa vilissd tapahtui suurin haaste ja pahin mahdollinen vanhem-
man painajainen, jonka vuoksi menetin hetkeksi otteen kaikkeen. Syksyn aikana sain
kuitenkin tehtyd kehittdmisty6ni loppuun. Kiitokset siitd kuuluu kannustavalle mo-
nialaiselle hienolle ryhmadlle, ohjaaville opettajille, toimeksiantajan edustajalle ja
omalle perheelleni sekd ystaville.

Kehittdmistyoni on koostunut monen asiantuntijan seka sisdilmaprosessiin osal-
listuneiden henkildiden kommenteista ja vinkeistd. Niiden pohjalta kerédsin teoreetti-
sen viitekehyksen ja ryhmékodin sisdilmaongelman selvitysprosessin, casen avulla
laadin Kemijdrven kaupungille uudistetun sisdilmaprosessin sekd avasin jokaisen
asiantuntijan roolin ja velvollisuudet sekd heidan vastuut sisdilmaprosessissa. Lisaksi
kehittdmistyon aikana nousi esille muitakin kehittimisehdotuksia, jotka esittelen
teille seuraavassa kappaleessa uuden sisdilmaprosessin ja asiantuntijoiden roolien li-
saksi.
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7 Kehittamisehdotukset
Kemijarven kaupungille

7.1 UUDISTETTU SISAILMAPROSESSI

Kemijarven kaupungin sisdilmaprosessin luotiin uudella tavalla. Tarkoituksena oli
saada sisdilmaprosessi selkeimmin esille sekd pyrittiin avaamaan asiakas- ja tyonte-
kijalahtoisesti. Samalla aukaistiin sisdilmaprosessiin osallistuvien roolit erikseen,
my0s tyontekijan ja esimiehen vastuut ja velvollisuudet. Uudessa sisdilmaprosessin
ensimmadisessd osassa tyontekijat ja esimiehet ovat ratkaisevassa roolissa sisdilmaon-
gelmien ennaltaehkiisemisessd (kuvio 3). Toisessa prosessin osassa (kuvio 4) avasin
koko sisdilmaprosessin teknisen ja terveydenhuollon yhteiselld kielelld. Tarkoitukse-
na olisi, ettd uuden sisdilmaprosessin avulla, jokainen sisdilmatydryhmin jésen tie-
téisi, missd milloinkin menndin prosessissa.

Kemijarven kaupungin uusi sisdilmaohjeistus eli kuviossa 3 ja 4 on avattu ryhma-
kodin sisdilmaongelman selvitysprosessin, casen avulla. Kuvio 3 on avattu sisdilma-
prosessin alkuvaihe, joka on pyritty kuvaamaan asiakasldhtoisesti ja yksinkertaisesti
sekd selkedsti. Alkuprosessi on tirkea sisdilmaongelmien hoidossa, varsinkin ennal-
taehkdisemisen kannalta.

Tekninen osasto:

- Kiinteiston SISAILMA-
vastuuhenkild TYORYHMA:
« Kiinteiston omistaja/
Sisdilma- — Tyéterveyshuolto: edustaja
ongelman Qireileva - Ty6terveyshoitaja * Tekninen ja
havainnut CDKILO - Tyoterveyslaakari siivouspuoli (2-4)
henkilé: * Ty6suojelun edustajat
« Tyontekija - Esimies (ty6suojelupaallikko,
* Lapsi/nuori  OQireileva Rehtori tydsuojeluvaltuutettu)
* Vanhemmat  henkild PAVAnoIo « Tybdterveyshuollon

edustaja (hoitaja,
[EEUE )]
Res-jérjestelma + Henkil6stopaallikkd
sisdilmaohjelma + Terveystarkastaja

Alkuprosessi on todella tarkea
sisdilmaongelmien hoidossa!

Kuvio 3. Sisdilmaprosessin ennaltaehkaisevé osuus
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Koko sisdilmaprosessin ajan vaikuttavat 4 eri osa-aluetta, joita ei voida ohittaa ja on
kuvattuna kaaviossa 4, tdhtikuviolla. Osa-alueet ovat kunnan hallintojirjestelma,
madriarahat, kilpailutus seka viestintd. Kaikkein tdrkeimmaéksi ja haasteellisimmaksi
nostaisin viestinnin. Viestinnan tulisi olla avointa, oikea-aikaista ja luottamusta he-
rattdvaa seka kaikki osapuolet tavoittavaa tiedotusta, tima voi estdd turhilta huhuilta
ja ennakkoluuloilta. Luottamuksen saavuttamiseen vaikuttaa tiedottajan oikea asen-
ne ja aito valittiminen tyontekijoiden ongelmista sekd heidin huomioiminen ja kuun-
teleminen. Luottamuksen menettds herkasti ylimieliselld ja vdhattelevalld asenteella.
On hyvid muistaa, ettd tyontekijoilld on oikeus tietdd, mitd tydymparistdssd tapahtuu
ja heilld on myo6s oikeus osallistua heitd koskevaan péaitoksentekoon. (Korkeila 2016,
11-13.

Toiseksi tdrkeimmaiksi osa-alueeksi nostaisin kunnan hallintajirjestelméan, joka
tekee padtokset. Padtoksentekoon vaikuttavat oleellisesti kunnan varallisuus sekd
maédrdrahat, jotka sisdprosessia ajatellen kulkevat niin sanotusti kési kddessa. Kun-
nan hallintojérjestelmé vastaa osaltaan kiinteistojen korjaamisesta ja ylldpidosta seka
sisdilmaongelmien korjaamisesta my6s taloudellisin resurssein. Yleisesti nostetaan
esille kunnan taloustilanne ja rahan puute sisdilmaongelmien méaarien syyksi. Tama
omalta osaltaan on vaikuttanut sithen, onko kiinteist6ja korjattu niiden kunnon edel-
lyttamalla tavalla. My0s silld on merkitystd, paljonko kunnalla on korjausvelkaa te-
kemittomina tai viivdstyneind peruskorjauksina tai -parannuksina. Suuret investoin-
nin kuuluvat ldhes poikkeuksetta kunnan talousarvioon. Talousarviossa otetaan
huomioon myos se, onko kunta saanut korjausavustusta valtiolta. (Pekkola ym. 2011,
11-13.)

Viimeisimpadni, mutta ei vihdisempéni on kilpailutus eri toimeksiantoihin. Sisdil-
maprosessiin kuuluisi hankinnoissa riittavé ja ammattitaitoinen suunnittelulaajuus,
jotta viltytddn yli- ja alilyonneiltd. (Kunnat.net 2016). Lisdksi tirkedd on ongelmien
oikea tunnistaminen ja asenne niihin. Se vaikuttaa investointien priorisointiin; herk-
kyystarkastelua myos tarvitaan, ettei mennd ali- tai ylibudjetoituihin sisdilmakorja-
uksiin eli kdrpésté ei kannata ampua tykilld eikd korjata kaiken varalta. My6s raken-
nuksen oikealla ylldpidolla ja siivouksella on vaikutus sisdilmaprosessiin.
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Ty6terveyshuolto:
tyoterveyshoitaja
tyoterveyslaakari

SISAILMAPROSESSI Teknisen
puolen

prosessiin... Mit4 tehd&an?

Tekninen puoli
kiinteistohoitaja

Kuntotutkimuksen

tiedotustilaisuus Alku tilanteen

kartoitus/suunnittelu

Viestintaa!!

Kuntotutkimus; haastattelu,
naytteet

Tyoterveyshuolto

S atyéryhma

Esimiehet/tyontekijat

Tyopaikkaselvitys
suunnattu perusselvitys
Hox! Kiinteiston edustajat, tekninen
puolen edustaja, esimies,
tydntekijat

\EETETE 1

! Tutkimussuunnitelma, —
haastattelu

Kilpailutus
Kuntoarvio, ]
haastattelu

Tyopaikkaselvitys-

raportin lapikaynti

jatkojen
suunnittelu

Kuvio 4. Uusi sisdilmaprosessi

Kuviossa 4 on kuvattu sisdilmaprosessi kokonaisuudessa ja se on avattu ryhméakodin,
casen avulla ja pyrittiin 16ytamaén yhteinen kieli teknisen ja terveydenhuollon puo-
lelle. Sisdilmaprosessin tarkoitus, ettd jokainen sisdilmatydryhmaén jdsen ja sisdilma-
ongelmaan selvitykseen osallistuva tietdvit, mikd on seuraava vaihe ja mitka asiat
vaikuttavat asioiden kulkuun.

7.2 SISAILMAONGELMIEN ASIANTUNTIJOIDEN ROOLIT

Tavoitteena oli selkeyttdd jokaisen asiantuntijan roolia ja velvoitteita tarkemmin si-
sdilmapdivityksen yhteydessd. Kunnan tai kaupungin kiinteistjen sisiilmaongelmi-
en selvittimiseen osallistuu useita eri tahoja esimerkiksi rakennuksen kayttdjat ja
kiinteiston edustaja, terveydenhuollon henkilost6 sekd eri viranomaiset. Sisdilmaon-
gelmien selvittdminen ja ratkaiseminen tulisi tehda yhteistyossd eri tahojen kanssa
seki siind tulee huomioida, mité laissa on asiassa saddetty. Lisdksi mitké ovat eri ta-
hojen roolit sisdiilmaongelmien selvittimisprosessissa (Aluehallintovirasto 2015.) Tut-
kimustulosten mukaan onnistunut sisdilmahaitan tai -ongel-man hoito vaatii laajaa
moniammatillista yhteisty6td, eikd vain perinteiseen tekniseen rajautuvaa tydotetta,
kuten on totuttu. Lisdksi tulisi huomioida tilassa tyoskenteleva henkil6std. (Lahtinen
2004.)
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Oireilevan tyontekijan rooli on ilmoittaa sisdilmahaitasta tai -ongelmasta heti esi-
miehelle. Hinen tulee ottaa myds yhteytta tyoterveyshuoltoon, jossa aletaan selvittad
terveyshaittaa tai -ongelmaa tai selvittdd sitd, mistd oireet mahdollisesti johtuvat. Jos
et saa asiaa kuuluviin, niin ilmoita johdolle seké tysuojeluvaltuutetulle ja tarvittassa
Avi:n eli Aluehallintovirastoon. (Rissanen 2015.) Tyontekijan on ilmoitettava esimie-
helle tai tyonantajalle seka tarvittaessa tyosuojeluvaltuutetulle, jos huomaa tydympa-
ristossd ja tyoolosuhteissa vioista tai puutteista, jotka voisivat aiheuttaa haittaa tai
vaaraa tyontekijéiden turvallisuudelle tai terveydelle (Tyoturvallisuuslaki 23.8.2002/
738,19 §).

Jos kyseessa on alaikdinen lapsi tai nuori, hinen edustaja toimii yleensd hdanen van-
hempi tai huoltaja. (Aluehallintovirasto 2015.) Hanen on ilmoitettava paivikodissa
oireilevasta lapsesta paivikodin esimiehelle ja terveystarkastajalle. Koululaisen oirei-
lusta tulee ilmoittaa koulun rehtorille ja terveystarkastajalle. (Hengitysliitto 2016d.)
Vanhempien rooli on toimia lasten ja nuorten edustajina koulun sisdilmaan liittyvis-
sd ongelmatilanteissa. He ovat usein ensimmadisié, jotka huomaavat lapsen terveyden-
tilassa muutoksen. Vanhempien kuuleminen sisdilmaongelmissa on tirkeda. Lisdksi
heidét tulisi ottaa mukaan esimerkiksi sisdilmatydryhmén toimintaan. (Aluehallin-
tovirasto 2015.)

Kouluterveydenhuollon henkilokunta on tarkedssd roolissa tunnistaa oppilaiden
oireet. Jos useampi oppilas oireilee samassa tilassa, voi kyseessé olla sisdilmaongelma.
Kouluterveydenhuollon tehtdvidna on oppilaan terveyden ja hyvinvoinnin seuraami-
nen ja edistiminen. Vuosiluokittain terveystarkastukset, jossa seurataan oppilaan
kasvua, kehitystd sekd hyvinvoinnin seuraamista ja sen edistimista. Jos koulutervey-
denhuolto ei kykene oppilaan oireita hoitamaan ja syy seuraus — suhteita havaitse-
maan, niin sen tulisi ldhettaé oppilas herkisti eteenpiin erikoislddkérin vastaanotol-
le. Monesti erikoissairaanhoidossakin jaa kouluympéristd nidkokulma aivan lijan
pienelle huomiolle. Terveystarkastuksista tehtyé yhteenvetoa olisi arvioitava oppilas-
huollon yhteisty6éna. Ne eivit saa sisdltdd henkilotietoja. Koulun rooli on turvattava
oppilaiden turvallisuus kaikilla mahdollisilla keinoilla, jos koulun tiloissa on havait-
tu terveyttd uhkaava tekijd, on syy selvitettdvé ja korjattava. (Aluehallintovirasto
2015.) Julkisella puolella olisi suositeltavaa, ettd aina tulisi olla ensin yhteydessa kiin-
teiston haltijaan, koska on oletettava, ettd kiinteiston haltijalla on riittdva osaaminen
ongelman ratkaisuun, vasta sen jalkeen viranomaiseen, mikéli ongelmalle ei saa rat-
kaisua. Paras tapa on tietysti kiinteiston omistajan ja viranomaisen keskindinen yh-
teistyd jo ennen kuin tarvitaan viranomaistoimenpiteita.

Terveydensuojeluviranomaisen rooli terveyshaittaepdilyssa on tdrked, koska he
vastaavat turvallisen pdivikoti- ja kouluympariston jarjestimisestd. Terveyshaittae-
péily tulee ilmi suunnitelmallisen valvonnan yhteydessa tai valitusten kautta esimer-
kiksi koululaisten oireilun, lisidntyneen sairastelun tai vanhempien yhteydenottojen
perusteella. (Aluehallintovirasto 2015.) Terveystarkastajalle on aina ilmoitettava, jos
lapsi tai koululainen oireilee sisdiilmaongelman vuoksi (Hengitysliitto 2016d). Ter-
veystarkastaja tekee vahintddn 3 vuoden vilein sddnnollisesti tarkastukset kouluihin
ja paivikoteihin seka tarvittaessa, jos useampi lapsi tai nuori oireilee tiloissa (Hengi-
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tysliitto 2016e). Terveydensuojeluviranomaisella on vastuu terveyshaittaepdilyn sel-
vittdmisestd. Jos terveyshaitan poistamiseksi tarvitaan terveydensuojeluviranomais-
ten antamia méairdyksid, niiden tulisi perustua viranomaisen tekeméin tarkastuk-
seen sekd riittaviin ja luotettaviin mittauksiin, néytteisiin, tutkimuksiin, selvityksiin
tai havaintoihin. Jos terveyshaitta on ilmeinen ja on syytd epdilld sen aiheuttavan
vilitontd vaaraa tai haittaa tai sitéd ei voida korjata voi terveydensuojeluviranomainen
tarvittaessa rajoittaa tilan kayttoa. Terveyssuojeluviranomaisen tulisi rakennustekni-
sissd ongelmissa olla yhteydessd rakennusvalvontaviranomaisiin. (Aluehallintoviras-
to 2015.)

Terveyshuollon rooliin kuuluu arvioida tyétekijoiden tydolojen turvallisuuden ja
terveellisyyden arviointi. Tydsuojeluviranomaiselle asia tulee vasta ongelmatilanteita
selvitettdessd. (Aluehallintovirasto 2015.) TyGterveyshuolto tekee tyopaikkaselvitys-
kéyntejd eri tyoyksikoihin. Selvityskdynnin yhteydessé saattaa tulla esille sisdilma-
haitta tai -ongelma. Tydpaikkakéynneille tulisi olla ty6terveyshuollon liséksi, ainakin
teknisen puolen edustaja ja kohteen osaston esimies seké tyontekijoiden edustaja tai
edustajat. Hyva olisi, jos paikalla olisi myos tyosuojeluvaltuutettu. (Kemijarvi 2013).
Tyoterveyshuollon tehtdvi on arvioida tydolot ja niiden terveydellinen merkitys yh-
dessd tydnantajan kanssa sekd niiden perusteella tehdé toimintasuunnitelma. (Alue-
hallintovirasto 2015.)

Ty6terveyshuollon tulee neuvoa ja ohjata terveysvaarojen ja -haittojen ennaltaeh-
kédisemisessd, poistamisessa ja minimoimisessa eri kdyntien yhteydessa. Terveystar-
kastusten avulla seurataan henkiloston terveydentilaa ja altistumista sekd ohjataan
tarvittaessa hoitoon ja tutkimuksiin. (Aluehallintovirasto 2015.) Ty6paikan sisdtilaon-
gelmista karsiville tyontekijille tutkimuksen mukaan suositeltiin sddnnollistd seu-
rantaa ty6terveyshuollossa. My6s nivelrikko- ja reumapotilaiden oireet olivat yhtey-
dessa sisdilman kosteus- ja homeongelmiin ja lisdsivéit astman sairastumisriskia 3 — 12
vuoden aikana. (Karvala 2012b.) Tydterveyshuollon tehtdvé on selvittdad tyontekijan
tai tyontekijoiden oireilun syyt. Jos oireet viittaavat sisdéilmaongelmiin, otetaan yh-
teyttd teknisen osaston vastuu henkiloon seki viedd asia sisdilmatyéryhmén tietoon.
Ilmoitus asiasta Res-jirjestelméin ei ole télle hetkelld mahdollista, silld ty6terveys-
huollolla ei ole kdyttooikeutta jarjestelméan, koska kaupunki on eri toimija kuin tyo-
terveyshuollolla. (Kemijérvi 2013.)

Tyonantajan rooli ja velvollisuus on jéarjestdd tyontekijoille lakisddteinen ennalta-
ehkéiseva tyoterveyshuollon palvelut seké turvata turvallinen ja terveellinen tydym-
péristo sekd tehda tydolojen riskinarviointi ja kdynnistad toimenpiteet tunnistettujen
riskien poistamiseksi ja minimoimiseksi. Kunnalla on myds tydsuojelupaéllikko, jon-
ka tehtéviin riskinarvioinnin tekeminen yleenséd kuuluu koulun rehtorin tai tydyhtei-
son esimiehen ja tyosuojeluvaltuutetun sekd henkiloston kanssa. Nykyisin suositel-
laan, etté riskinarviointi ja tydterveyshuollon tyoloselvitys tehtdisiin samanaikaises-
ti ja yhteistyossd tyonantajan ja tyoterveyshuollon kanssa. (Aluehallintovirasto 2015.)

Esimiehelld on velvollisuus ryhtyd toimenpiteisiin, sithen velvoittaa tyoturvalli-
suuslaki (Aluehallintovirasto 2015). Esimiehen tehtava on ilmoittaa asiasta kiinteiston
omalle vastuuhenkildlle, jos kyse on esimerkiksi tyontekijan selkedsta syystd oirei-
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luun tai muusta poikkeavasta asiasta kiinteistossd, kuten esimerkiksi vesivuodosta.
Jos useampi tyontekija oireilee tiloissa kannattaa tehdd Res-jédrjestelmédn ilmoitus,
josta menee tieto kaikille sisdilmatyoryhmaén jasenille. (Kemijarvi 2013.)

Ty6suojelun rooli on valvoa tyontekijéiden turvallisuuteen ja terveellisyyteen liit-
tyvid tyopaikkojen tydoloja. Tydsuojeluviranomaisen toimivaltaan kuuluva asia on
esimerkiksi sisdilmaongelmat tai epdily tai todettu kosteusvaurio. Mikéli tydpaikan
olosuhteiden epiillddn aiheuttaneen terveyshaittoja tyontekijoille, tarkastajan tulee
selvittdad, onko tyonantaja selvittdnyt altistumisen laajuutta ja vakavuutta ja onko
tyonantaja kdyttinyt altistumisen ja oireiden arvioinnissa ja oirekyselyissd riittdvaa
asiantuntemusta esimerkiksi tySterveyshuoltoa. Tarkastajan tulee selvittda, onko al-
tistumisen syitd poistettu ja miten on jirjestetty tyolojen seuranta ja tarkkailu.
(Aluehallintovirasto 2015.)

Rakennusvalvonnan rooli on todella laaja ja kokonaisvaltainen valvonta sisiil-
maongelmien laadunvarmistuksessa (kuntotutkimus, rakennuslupamenettely, kor-
jaussuunnitelmat, rakennus-, LVI -tyonjohtajien ja korjaustyontekijoiden patevyyksi-
en arviointi sekd jalkiseuranta). Rakennusvalvonta paattad tutustuttuaan kuntotutki-
mubkseen, tarvitaanko korjauksille maankiytt6- ja rakennuslain mukainen rakennus-
lupa MRL 125 §, korjaus- ja muutostdille tarvitaan rakennuslupa, jos tyolld ilmeisesti
voi olla vaikutusta rakennuksen kayttdjien turvallisuuteen tai terveydellisiin oloihin.
Jos kiinteiston omistaja tekee sisdilmakorjauksia rakennukseen, ilman ettd kaytto tar-
koitusta muutetaan, ei rakennuslupaa tarvita (Maankaytto- ja rakennuslain 132/1999,
125 9).

Rakennusvalvonnan tehtdvina rakennuslupamenettelyssd on varmistaa, ettd suun-
nittelijoilla on riittdvd rakennusmdéraysten edellyttima pitevyys eikd korjaustyotd
saa aloittaa ennen kuin rakennusvalvonta on hyviksynyt korjaustéiden laadunvar-
mistusmenettelyt rakennusluvan edellyttdmaéssa aloituskokouksessa. Sisdilmaongel-
maisten rakennusten korjaust6issa rakennus- ja LVI-urakoitsijoilla pitad olla patevit
tyonjohtajat, joilla on koulutusta ja kokemusta sisdéilmaongelmaisten rakennusten
erityisosaamista vaativista korjauksista. My6s tyontekijoilld tulee olla patevyys, eri-
tyisosaaminen tai koulutus kyseisiin tehtaviin. Sekd tyonjohtajien ettd tyontekijéiden
osalta pitevyydestd pitdd toimittaa kirjalliset dokumentit rakennusvalvonnalle pate-
vyyksien arvioimiseksi; koulutus, kokemus, naytot tai referenssit. (Aluehallintoviras-
to 2015.)

7.3 MUUT KEHITTAMISEHDOTUKSET

Tavoitteena on, ettd tulevaisuudessa tyoterveyshuolto ja tekninen puoli pystyisivit
tekemddn ennaltachkdisevda tyotd yhteistyossd sisdilmahaittojen ja -ongelmien sel-
vittamisessd. Tyopaikkakaynnilld tulisi olla aina vdhintdan kiinteistopuolen edustaja,
kohteen esimies, tyontekijoiden ja tydterveyshuollon edustajat. Jos herdi epdilys si-
sdilmaongelmasta tai tiedetddn, ettd kohteessa on sisdilmaongelma, tyopaikkaselvi-
tyskaynneilld, tulisi olla mukana myo6s tyosuojeluvaltuutettu ja -paéllikko, isdnnoit-
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sijan edustaja sekd tarvittaessa terveystarkastaja ja vanhempien edustaja, jos kyseessa
on koulu- tai paivikoti.

Koulun tai paivikodin lapsen ja nuoren edustajana toimii vanhempi sisdilmaongel-
maprosessissa. Kaikki vanhemmat eivit voi tulla sisdilmatyéryhmén kokoukseen,
mutta vanhempien edustaja voisi olisi paikalla kutsuttuna lasten koulun tai pdiviko-
din sisdilmaongelman kasittelyn ajaksi. Tamé on TTL:n suositus. Vanhempain foo-
rumissa tai vanhempain illoissa on hyvi tiedottaa mahdollisista koulun tai paiviko-
din sisdilmaongelmista.

Kemijdrven kaupungin osalta tyopaikkaselvityksistd suurin osa on tehty, mutta
noin 10 oli vanhentuneita. Lisdksi osa tyopaikkaselvityksistd noin 3-4 on vanhentu-
massa tai tydyksikko on vaihtunut, eikéd uuteen paikkaan ole tehty tyopaikkaselvitys-
kéayntid vield. Nykyisen tyoterveyslaitoksen suosituksen mukaan tyopaikkakaynti
tulisi tehdd mielelldan 3 vuoden vilein, mutta viimeistdan 5 vuoden sisdlld, mutta aina
uuden toimintakauden alettua. Tyopaikkaselvityksen yhteydessd kannattaisi tehdé
riskien arviointi samanaikaisesti, siitd hyotyisi molemmat osapuolet. Riskiarviointi
kuuluu tysuojeluun ja esimiehille, mutta samoja asioita kdydadn lapi myos tyopaik-
kaselvityskdynnilld. Tama olisi myos taloudellisti kannattavaa toimintaa.

Vuosisuunnitelman tekeminen tyopaikkaselvityskdynneistd seka niihin tehtévistd
seurantakdynneistd olisi suositeltavaa. Suosituksen mukaan seurantakayntid suositel-
laan tehtdvdksi puolen vuoden péastd tyopaikkakdynnistd. Seurantakdynnit jaavit
monesti tekemaittd. Tyopaikkaselvityskdyntien seuraamista suosittelisin ja seuraajak-
si voisi nimeti sisdilmatydryhman jasen, jolle madrattiisiin seurantavastuu, ettd tyo-
paikkaselvityskdynnit toteutuisivat suunnitellusti. Mielellddn ei tyoterveyshuollon
jasen, koska he suunnittelevat tyopaikkakdynnin ajankohdat kiytdnnossé ja jos seu-
raaminen olisi yksittdin heiddn vastuulla, ei valttamatta toimisi aina suunnitellusti.
Avi:n tutkimusten mukaan vain 65 % tyopaikkaselvityksista oli tehty ajallaan.

Suosittelisin esimerkiksi, ettd jokainen sisdilmaongelmainen tyopaikkaselvitysra-
portti kdytdisiin padpiirteittdin ldpi sisdilmatyoryhmassd, jossa esittelijind voisi olla
joko tydterveyshuollon edustaja tai teknisen osaston edustaja. Tdhdn ei menisi hyval-
14 valmistelulla kuin 5 - 10 minuuttia. Jokainen sisdilmatydryhmaélainen saisi kasityk-
sen pikkuhiljaa Kemijirven kaupungin kiinteistojen tilasta ja niiden haasteista. Sisail-
matyoryhmain suositellaan tyoterveyshuollon edustajaksi tyoterveyshoitajan lisdksi
tyoterveysladkarid kuntaliiton suositusten mukaan sekd ulkopuolista sisdilma-asian-
tuntijaa, varsinkin vaikeissa sisdiilmaongelmien selvitysprosesseissa. Kemijarven kau-
punki on paittinyt, ettd tyoterveyslddkari osallistuu jatkossa sisdilmatyoryhméén,
mutta tyoterveyshoitaja vain kutsuttuna. Suosittelisin, ettd tydterveyshoitaja olisi tyo-
terveysladkdrin kanssa sisdilmatyoéryhmissd, koska hénelld on yleenséd kokonaisval-
tainen kuva tyOyhteison tilanteesta sekd pystyy tarvittaessa seuraamaan tarkemmin
tyontekijoiden terveytta eri kdyntien yhteydessa.

Sisdilmaty6ryhmastd kannattaa valita tiedottaja, joka vastaa sisdilmaprosessin tie-
dottamisesta. Viestintd on haasteellista, varsinkin jos sisdilmaongelmaprosessi jatkuu
useamman vuoden ajan. Tyontekijéiden on tarked tietdd, missd menndédn jo tyon su-
juvuuden kannaltakin. Yleensa viestitddn aina liian vahén. Joskus on hyvi viestittaa,
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vaikka ei olisi uutta viestitettdvad. Suosittelisin tehtdvaksi selked viestintdohjeistus.
Naitd on olemassa jo useammassa kunnassa.

Tyoterveyshuolto (eri toimija) ei voi tdlld hetkelld kdyttaa Res-jarjestelmad. Tama
kuitenkin helpottaisi ilmoittamista mahdollisesta havaituista sisdilmaongelmista
suoraan sisdilmatydryhmaille Res-jarjestelmén kautta tai pdinvastoin tiedon saanti
suoraan Res-jarjestelméén tulleesta sisdiilmaongelma tai -haittaepailystd. Tama omal-
ta osaltaan lisdisi yhteistyoté tyoterveyshuollon ja teknisen osaston vililla.

Ty6paikan riskiarviointi ja tyopaikkaselvitykset kannattaisi yhdistad. Molemmat
tehdddn erikseen, vaikka kasitellddn samoja asioita. Lisdksi terveyssuojeluviranomai-
sen kdynnit ovat sddnnollisesti 3 vuoden vélein, myos tyopaikkaselvityskaynnit teh-
dain keskimairin 3 vuoden vilein eli uuden toimintakauden alettua. Suunnitellut
kéynnit kannattaisi kdyttdaa hyviksi, koska silloin olisi kaikki asiantuntijat koossa ja
jos tydterveyshuollon edustaja on paikalla tulisi samalla tehty3 tai péivitettya edelli-
nen tyopaikkakédynti. Tamai olisi taloudellisesti kannattavaa ja jos samalla tyonanta-
jan edustajat tekevit yhdessa tyoterveyshuollon kanssa riskiarvioinnin. Tulisi niin
sanotusti 3 toimenpidettd (Avi:n tarkastus, tyopaikkaselvitys ja riskiarviointi) reilun
yhden hinnalla eli asiantuntijoiden yhden kdynnin kustannuksilla menisi itse kdynti
ja raporttien laatimiset pédlle. Sddst6d tulisi 3 vuoden aikana ainakin 6-8 henkilon
tuntipalkat. Keskiméarin tyopaikkakaynti kestdd 2-8 tuntiin kohteesta riippuen ja
kaksi kdynti jdisi pois eli 6 tai 8 henkil64 x 2 tai 8 tuntipalkka x 2 kdyntid, yhteensé
vahintddn 24 ja enintddn 128 tuntipalkan sdisto.

Tyoterveyshuolto maksaa keskimaarin 420 €/hlé/vuosi tydnantajalle ja yksi saira-
uspdivd maksaa keskiméirin 350 € eli hiukan vihemman. Jos tehokkaalla ennaltaeh-
kaisevalld tyolla esimerkiksi vuositasolla jokaiselta tyontekijilta saataisiin ennaltaeh-
kéisevilld tyolld poistettua keskimddrin 1-2 sairauspoissaolopéivad, maksaisi tyonte-
kija itse oman tydterveyshuollon vuositasolla. Uskon, ettd kehittamalld myos sisdil-
manongelmien ennaltachkéisevdd tyota yhteistyossd teknisen osaston kanssa, voi-
daan sddstd sama summa vuositasolla. Timi olisikin erittdin hyvéd opinniytetyon
jatko tille tydlle eli pystytadnko ennaltaehkdisevilld tyolld sddstimddn terveys- ja
kiinteistokuluissa, jossa tunnistetaan sisdéilmaongelmien aiheuttamat terveyshaitat
tai -ongelmat varhaisemmassa vaiheessa?

Toisena aiheena nousi eri tutkimuksien my6té asia, miké kiinnostaa todella paljon
eli onko taloudellisesti kannattavaa kayttdd homekoiria sisdilmaongelmien selvityk-
sessd? Pystytdisiinko sisdilmaongelmien tutkimukset kohdentamaan paremmin seka
saadaanko siitd taloudellista hyotya tai tehokkuutta sisdilmaongelmien tutkimuksille
(kustannushy6tysuhde). Tam4 olisi erittdin mielenkiintoinen aihe, jollekin rakennus-
ja terveydenpuolen ammattilaisille.
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1 Johdanto

Sosiaali- ja terveysala on muutosten keskelld. Sote-uudistuksen my6td asiakkaiden
valinnanvapaus lisddntyy ja palveluntarjoajien asiakasldhtéisyys nousee keskioon.
Jotta toiminta olisi asiakaslahtoistd, on sitd kehitettdvd yhdessé asiakkaiden ja alan
ammattilaisten kanssa yli sektorirajojen. Kehittamistyon tarkoituksena on selvittaa,
mité asiakaslaht6isyys tarkoittaa asiakkaille, henkilostolle ja eri sidosryhmille nyt ja
tulevaisuudessa. Tavoitteena on kehittdd toimeksiantajayrityksen asiakaslahtoista toi-
mintaa. Kehittdmistyon tulosten perusteella muodostetaan konkreettiset kehittamis-
ehdotukset toimeksiantajalle asiakasldhtoisen toiminnan kehittdmiseksi.

Lihestymme kehittdmistd tyossimme toimijalaht6isestd nikokulmasta, jossa tar-
tutaan ajankohtaiseen haasteeseen tuottaa palveluita asiakkaiden tarpeisiin. Liiketoi-
minnan toimijaldhtdinen kehittiminen perustuu yksinkertaiseen ajatukseen, jossa
kehittiminen on yhteistoimintaa yhdessa asiakkaiden kanssa. Toimijaldhtoisesta ke-
hittamisestd puhutaan silloin, kun tydtapoja ja palvelurakenteita kehitetddn yhdessd
eri toimijoiden kanssa, joita voivat olla alan ammattilaiset ja hallinnon edustajat, rin-
nakkaisorganisaatiot ja niiden tyontekijdt, jarjestot ja yritykset, asiakkaat, omaiset ja
aktivistit. (Toikko 2012, 73; 152.)

Kehittdmistyon aineistonkeruumenetelminé toimivat henkiléstélle suunnatut tu-
levaisuusverstaat sekd teemahaastattelut, joiden avulla selvitetddn toimeksiantajan
tyontekijoiden, asiakkaiden, omaisten ja sidosryhmien ndkemyksid asiakasldhtoisyy-
destd nyt ja tulevaisuudessa. Analysoimme saatuja tuloksia teemoittelemalla, mistéd
kehittimistyon varsinainen tulos muodostuu.

Kehittdmistyon toimeksiantajina toimivat Sovea Oy ja Lapin Liitto, ennakoinnin
toimialaklusterit. Sovea Oy on yksityinen sosiaalialan palveluita tarjoava yritys. So-
vea Oy tuottaa kotona asumista tukevia palveluja vanhuksille, vammaisille ja perheil-
le (Yritysesittely 2012). Ennakoinnin toimialaklusterit tekevit alueellista ennakointi-
tyotd koko maakunnan kehittdmisen tueksi. Klusterit ennakoivat yritysten ja muiden
tyonantajien tydvoima-, koulutus- ja osaamisen kehittdmisen tarpeita seka edellytyk-
sid yritysten menestymiseen. (Lapin luotsi 2013.) Kehittdmistyossd hyddynnetdin en-
nakoinnin toimialaklusteria osallistamalla ty6hon klusterin julkisen ja kolmannen
sektorin toimijoita, koulutuksen jirjestdjien ja aluehallinnon nimedmid edustajia so-
siaali- ja terveysalalta.
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Kehittdmistyon prosessia ja tuloksia voidaan hyddyntéa kehitettdessd sosiaalialan
yksityisen palveluntuottajan asiakaslahtoistd toimintaa. Hyvinvointiklusteri voi hyo-
dyntda tydbmme tuotosta, jossa kuvataan asiakaslahtdisen toiminnan kehittdmispro-
sessi yksityisessd sosiaalialan yrityksessd. Tydomme tulokset esitellddn toimeksianta-
jille Lapin Liiton hyvinvointiklusterin kokouksessa sekd Sovea Oy:n johdolle ja ty6n-
tekijoille.

Kehittdmistyon kautta selvitimme vastauksia seuraaviin kysymyksiin:
o Mistd tekijoista asiakasldhtoisyys muodostuu palvelun kéyttdjien, omaisten,

tyontekijoiden ja sidosryhmien mielesta?
o Mistd tulevaisuuden asiakasldhtoisyys ja palvelutarpeet muodostuvat?
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2 Sosiaaliala muutoksessa

2.1 VAESTORAKENNE MUOKKAA PALVELURAKENTEITA

Sosiaali- ja terveysala on jatkuvassa muutostilassa. Vieston ikddntyminen on kuntien
ja koko Suomen yhteiskunnan suurin haaste. Vdeston vanhetessa hoivapalvelujen me-
not kasvavat tarpeiden ja kysynnin lisddntyessa. (Virnes 1999; Sote- ja aluehallinto-
uudistus 2016). Vdestokehitys vaikuttaa idkkadn véestorakenteen vuoksi palvelujen
kysyntdadn myos Lapissa. Palvelutarpeet voivat muuttua nopeastikin ja siten palvelu-
tarpeiden ennakointi alalla on haastavaa (Lapin sote-malli 2014; Lempidinen, Tam-
mela 2010, 82).

Muutosten keskelld Suomen hyvinvointipalveluiden turvaamiseksi on luotu so-
siaali- ja terveyspalveluiden uudistaminen eli sote-uudistus, jonka avulla pyritadn
turvaamaan yhdenvertaiset, asiakaslahtdiset ja laadukkaat sosiaali- ja terveyspalvelut
koko maassa (Sosiaali- ja terveydenhuollon uudistus 2015 - 2019). Uudistus seké suo-
malaisen yhteiskunnan ikdrakenne luovat sosiaali- ja terveysalan yrityksille mahdol-
lisuuksia uusiin toimintatapoihin ja lisdavit kysyntdd yksityisille palveluille (Hesso
2015, 19).

Suomalainen sosiaalijarjestelmd on monitasoinen ja monimuotoinen. Sosiaalipal-
velut pohjautuvat sosiaalihuollon lainsdddantoon ja niitd tarjotaan erilaisissa palvelu-
rakenteissa ja -verkostoissa. Palvelurakenteita tarkastellaan kansallisen tarkastelun
lisaksi ulkomailta saatujen esimerkkien avulla. Palvelusetelin kiyttdonotto sosiaali-
palveluissa on yksi ulkomailta saaduista esimerkeisté (Toikko 2012, 9-13), joka on osa
talla hetkelld lisddantyvéa asiakkaan valinnanvapautta.

Valinnanvapaus siirtdd kunnilta palvelun kayttéjille mahdollisuuden tehdé valin-
nan palveluntuottajasta (Kauppinen & Niskanen 2003, 25), jolloin palveluntuottajan
asiakaslahtdisyys nousee keskioon. Valinnanvapaus tulee laajenemaan valinnanvapa-
uslainsddadannon myo6td. Hallitus on linjannut kesalld 2016, ettd se haluaa asiakasldh-
toisen valinnanvapausmallin, jossa laht6kohdaksi nousevat ihmisten erilaiset palve-
lutarpeet. (Sote- ja aluehallintouudistus 2016; Sosiaali- ja terveysministeri6 2016.).

Asiakasldhtdisen toiminnan kehittdminen auttaa vastaamaan moneen sosiaali- ja
terveyssektoria koskevaan uudistustarpeeseen (Virtanen, Suoheimo, Lammin- méki,
Ahonen & Suokas 2011, 8). Asiakasldhtoisyyden on sosiaali- ja terveysalalla todettu
tutkimusten mukaan lisddvadn hoidon tuloksellisuutta sekd viahentdvin hoitokuluja
(Mallinger, Griggs & Shields 2004; Bertakis & Azari 2011). Kaikki asiakasryhmat hyo-
tyvit asiakasldhtoisyydestd (De Boer, Delnoij & Rade- makers 2013), kun kehittdmi-
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nen toteutuu osallistamalla asiakkaat palveluiden suunnitteluun seka luomalla selkei-
td palvelurakenteita ja yhteisty6téd yksityisten yritysten ja kolmannen sektorin vilille
(Lapin luotsi 2013; Hesso 2015, 19.)

2.2 ASIAKASLAHTOISYYS SOSIAALIALALLA

Sosiaalialalla asiakasldhtoisyytta voidaan ldhesty4 useasta eri ndkokulmasta. Alan
palvelukenttd on hyvin laaja. Toimintaa ohjaavat vahvasti erilaiset lait ja asetukset,
minké vuoksi asiakaslahtoisyys koetaan usein vaikeasti tulkittavaksi ja silld koetaan
olevan useita merkityksia. (Stenvall, Virtanen 2012; Levisluoto & Kivisaari 2012, 29.)
Sivistyssanakirjan mukaan asiakasldhtoisyys méaritelladn lahestymistavaksi, jossa
tuote tai palvelu pyritddn tekeméddn mahdollisimman hyvin asiakkaan tarpeita vas-
taavaksi. Sosiaalihuoltolaki sivuaa my®os asiakasldhtoisyytta, silld sen mukaan asiak-
kaalle on annettava mahdollisuus osallistua ja vaikuttaa palvelujensa suunnitteluun
ja toteuttamiseen (Laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista 812/2000).

Asiakaslahtoisyys kisitetddn usein synonyymiksi asiakaskeskeisyyden kanssa.
Téssa kehittdmistehtdvassd olemme kéyttaneet Virtanen ym. madritelmaa, jossa asia-
kasldhtoisyys on seuraava askel asiakaskeskeisyydesti. Asiakaskeskeisyydessd asiakas
ymmarretddn passiivisemmaksi palvelujen vastaanottajaksi, kun taas asiakaslaht6i-
syydessa asiakas osallistuu itse aktiivisesti palvelujen suunnitteluun yhdessa palve-
luntarjoajan kanssa. (Virtanen ym. 2011, 18 - 19.)

2.3 KOHTI KULUTTAJA-ASIAKKUUTTA

Kuluttajan rooli on vahvistunut sosiaali- ja terveysalalla 2010-luvulta alkaen, kun alan
palveluntuotanto on monipuolistunut palvelujen yksityistimisen ja ulkoistamisen
myo6ta. Sosiaali- ja terveydenhuollossa on tind paivand yhd enemmaén kyse myos taval-
liseen elamaan kuuluvista palvelutarpeista, joita ei tuoteta pelkéstdan asiakkaita varten
vaan jotka suunnitellaan ja kehitetddn yhdesséd kuluttajan roolissa olevan asiakkaan
kanssa (Virtanen ym. 2011, 17,36; Virtanen & Palola 2012, 148 - 150; Palola 2011, 286.)

Kuluttaja-asiakkuuden rooli on tirkedi palveluiden kehittymisen vuoksi sekd myos
siksi, ettd sosiaali- ja terveysalan palvelut tuotetaan usein julkisin verova- roin olipa
palveluiden tuottajana yksityinen, julkinen tai kolmas sektori. Ydinajatuksena on pal-
veluiden kuluttajan eli asiakkaan danen kuuleminen sosiaalialan palveluiden kehitta-
misessd (Virtanen ym. 2011, 16).

Yritysmaailmassa kisite “asiakas” on yleensé selked hidnen ostaessaan tuotteen ja
maksaessaan siitd. Asiakasndkokulma yhdistettyna talouden nakokulmaan on aikai-
semmin ymmarretty ajatusmallina, jossa yrityksen liikevaihto on koostunut asiak-
kaiden ostamista ja maksamista tuotteista (Selin & Selin 2013, 15; Hellman & Virila
2009, 103.) Sosiaalipalveluissa asiakas kidsitetddn hyvin monimuotoisesti: asiakkaat
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eivit ole aina palveluiden kayttdjid, vaan maksavana asiakkaana voi olla my6s kau-
punki, kunta tai toinen organisaatio. (Toikko 2012, 121.)

Sosiaalipalveluiden asiakkuudesta tekee moniuloitteista myos se, ettd palveluita
kayttavalla asiakkaalla on usein esimerkiksi jokin pitkdaikainen sairaus tai hin tar-
vitsee muutoin tukea eliméédnsa (Virtanen 2011, 11.) Tdssd opinnidytetydssd liikumme
monialaisesti asiakkuuden rajapinnoilla ja ldhestymme sosiaalialan asiakkuutta ku-
luttajan roolista késin, koska toimeksiantajayrityksen asiakkailla on sairautensa tai
vammansa vuoksi tiettyjd palvelutarpeita, mutta samalla he ovat myos tiedostavia
palveluiden kuluttajia ja yrityksen asiakkaita.
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3 Asiakaslahtoisyys toiminnan
kehittamisessa

3.1 ASIAKASLAHTOINEN TOIMINNAN KEHITTAMINEN

Palvelujirjestelmén kehittiminen asiakaslahtoiseksi tapahtuu uudistamalla jarjestel-
mid kokonaisvaltaisesti sekd yhdistimalla palveluja toisiinsa. Parhaimmillaan asia-
kasldht6inen toiminta edistdd palvelutuotannossa parempaa vaikuttavuutta, tehok-
kuutta ja tuottavuutta. (Virtanen ym. 2011, 11-12.) Sosiaalialalla tapahtuu kaikilla
kolmella sektorilla (yksityinen, julkinen ja kolmas sektori) asiakasldhtoisyyden kehit-
tdmistd. Kehittdminen vaatii yhteisen ndkemyksen asiakaslahtdisyydesti, jotta se ete-
nee yli sektorirajojen. Esimerkiksi sosiaalialan asiantuntijoilla, palveluntuottajilla ja
itse asiakkailla voi olla asiakaslahtoisyydesta hyvin erilaiset nakemykset. (Levésluoto
& Kivisaari 2012, 29.) Asiakkaiden muuttuvaan kulutuskayttidytymiseen pitda pystyé
reagoimaan nopeasti (Hesso 2015, 86) ja on tirkeda, ettd palvelujdrjestelmé toimii
asiakaslahtoisesti eri kohdissa sosiaali- ja terveyspalvelukenttda, koska asiakkaalla voi
olla samanaikaisia palvelutarpeita eri tahojen kanssa (Virtanen ym. 2011, 11-12).

Asiakaslahtoisen toiminnan kehittiminen alkaa asiakkaasta (Saarelainen 2013, 10).
Sosiaalialalla merkitys korostuu, koska pdipaino tydssd on ihmisen auttamisessa ja
tukemisessa. Taman vuoksi on tirkeda, ettd palvelujen kéyttdjien d4ni padsee kuulu-
viin. Tutkimusten mukaan asiakkaiden odotukset toteutuvat joskus puutteellisesti ja
asiakkaat ovat kokeneet, ettd heiti ei ole kuunneltu tai jopa asiakkaan ongelmaa ei ole
huomioitu esimerkiksi kiireen tai tyontekijoiden suuren vaihtuvuuden vuoksi. (Ojuri
2004, 158-159; Nummela 2011, 84-85.)

Teknologian ja innovaatioiden kehittimiskeskuksen (Tekes) tekemin selvityksen
mukaan yrityksilld on liiketoimintakokemukseen perustuva intuitiivinen ajatus asi-
akkaiden tarpeista, joihin yritykset pyrkivit vastaamaan parhaalla mahdollisella ta-
valla. Yksil6t ja toiminnot hyddyntévit omassa tydssddn asiakasymmarrystd, mutta
kyseessi ei ole vield koko yrityksen kyvykkyys. Edistyneimmét palveluyritykset ra-
kentavat kokonaisvaltaisia asiakasymmarrysprosesseja, jotka kokoavat eri lahteistd
syntyvén asiakastiedon jalostamalla sitd osaksi paatoksentekoa. (Tekes 2009, 6.) Asi-
akkaiden osallistaminen mukaan palveluiden kehittimiseen on toteutettu onnistu-
neesti esimerkiksi Palmu - palvelumuotoilua ikdintyville -kehittamishankkeessa,
jossa tavoitteena oli l6ytdd uusia palveluntuottamismalleja yhdessi palveluiden tuot-
tajien ja ikddntyvien kanssa. (Vahild, Kontio, Kouri & Leinonen 2012, 94.)
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3.2 KEHITTAMINEN YLI SEKTORIRAJOJEN

Palvelujdrjestelmén muuttuminen asiakaslahtoiseksi on mahdollista my6s jarjestel-
mien kokonaisvaltaisella kehittdmiselld ja palvelujen yhtendistimiselld. Esimerkiksi
Lapissa vuosina 2008 - 2010 toteutetun tutkimushankkeen tavoitteena on edistda so-
siaali- ja terveydenhuollon yksityisen ja julkisen palvelutuotannon yhteisty6ta ja ndin
osaltaan turvata alueen véest6lle monipuolista palvelutarjontaa (Lempidinen & Tam-
mela 2010.) Samankaltaista julkisen ja yksityisen sektorin vilistd kehittdmistyota on
tehty kumppanuusajattelun vahvistamiseksi ja timé nakyy lisdantyvind ostopalvelui-
na kunnallisessa palvelutuotannossa. Tulevaisuudessa tullaan siirtyméin entisté
enemmain kumppanuusajatteluun, jolloin asiakkaiden ja palvelujen kayttéjilla tulee
olemaan suurempi rooli palveluiden kehittimisty6ssa (Virtanen ym. 2011, 9.) Menta-
essd kohti kumppanuusajattelua on tirkeda yhdistdd niin asiakkaiden, tyontekijoiden
kuin organisaatioldhtdinen kehittdiminen ja kdytannon kehittamistyossa tulee menna
eteenpdin kaikilla rintamilla (Virtanen & Palola 2012, 239).

Sosiaalialan organisaatioiden toiminnan kehittdmisen lahtdkohtana on asiakkai-
den tarpeisiin vastaaminen omien resurssien, toiminta-ajatuksen ja yhteiskunnalli-
sen roolin pohjalta, huomioiden eri sidosryhmien ja asiakkaiden erilaiset tarpeet ja
toiveet. (Storbacka 2005, 27; Wei-Skillern, Austin, Leonard & Stevenson 2007, 340).
Organisaation ndkokulmasta kehittdmisen ytimessé ovat jarjestelmien, toimintamal-
lien ja systeemien tarkastelu. Asiakkaan ndkokulmasta palveluntuottajan tulee vasta-
ta asiakkaan yksilolliseen tarpeeseen ja tuottaa laadukas asiakaskokemus. (Storbacka
2005, 27).
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4 Asiakaslahtoisyyden
kehittamisprosessi

4.1 KEHITTAMISMENETELMAT

Kehittdmistehtévin tarkoituksena oli selvittdd, miten asiakasldht6isyys ymmarretdan
yksityisen palveluntuottajan asiakkuuksien eri rajapinnoilla. Liséksi selvitettiin, mis-
td tulevaisuuden asiakasldhtoisyys ja palvelutarpeet muodostuvat.

Mahdollisuuksia yksityisen organisaation asiakasldht6isen toiminnan kehittdmi-
seen on useita, Virtanen ym. ovat esittdneet asiakaslahtoisen toiminnan kehittamisen
elementit -mallin, joka koostuu kuudesta osa-alueesta: johtaminen, asiakkaan palve-
luymmarryksen rakentaminen, palveluiden muodon, sisédllon ja jakelukanavien ke-
hittdminen, asiakasymmarryksen syventdminen seké palvelua tuottavan organisaa-
tion asenteiden ja palvelukulttuurin muuttaminen ja asiakkaan osallistumismahdol-
lisuuksien lisddntyminen (Virtanen ym. 2011, 22.) Tdssd kehittamistyossa keskitym-
me tarkemmin neljddn viimeksi mainittuun osa-alueeseen, koska kehittimistyon
keskigsséd ovat asiakkaiden ja organisaation tyontekijoiden osallistaminen kehitta-
misty6hon sekd asiakasldhtoisyyden toteutumisen esteiden tunnistaminen.

Kehittimistehtdvaan valikoitui laadullinen tutkimusote, koska se sopii kehittdmis-
ty6hon, jossa pyritddn tavoittamaan ihmisille merkityksellisid ja omakohtaisia asioita
(Vilkka 2005, 97). Laadullinen tutkimusote antaa mahdollisuuden ymmarrettivalle
kuvaukselle tutkittavasta ilmiostd, kun tavoitteena on tutkittavan ilmién ymmarta-
minen, kuvaaminen ja tulkinnan antaminen (Kananen 2014, 17 - 18). Kehitettdessa
toimintaa asiakasldahtoiseksi muutos tapahtuu ottamalla kaikkien osapuolten néko-
kulmat huomioon (Toikko & Rantanen 2009, 164), jolloin ldhestymistapa asiakaslah-
toisyyden muodostamiseen on konstruktiivinen.

Opinnéytetyon kehittdmisprosessissa kehittimismenetelmind hyédynndmme en-
nakoinnin ja palvelumuotoilun mahdollisuuksia. Erityisesti yrityksissd ennakointi-
toiminta on tirkedd muuttuvien toimintaymparistojen ja tulevaisuuteen varautumi-
sen vuoksi (Vesterinen 2011). Ennakointia kehittimismenetelmana kéytettiessa on
muistettava, ettd se antaa tulevaisuudesta vaihtoehtoisia ndkemyksid. Kehittdmis-
tyOssd kaytetyssd sovelletussa skenaariotydskentelyssa ei voida puhua tulevaisuuden
visioista (toivottu tulevaisuus) tai tarkoista ennusteista, vaan on hyvaksyttiva enna-
kointiin kuuluva epavarmuus ja erilaisten nakemysten variaatiot. (Hiltunen 2011.)
Skenaariotydskentely valmistaa ihmisid muutokseen ja tyoskentelytapa toimii jousta-
vasti muuttuvissa toimintaymparistoissa (Verloop 2007, 81 - 82).
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Palvelumuotoilu tukee asiakaslahtoistd arvoajattelua, jonka pohjalta palvelutoi-
mintaa voidaan kehittdi kaikilla liiketoiminnan tasoilla (Ojasalo, Moilanen, Ritalah-
ti 2014, 71). Ennakointi yhdistettynéd palvelumuotoilun keinoihin takaa syvéllisem-
man asiakasymmarryksen (Miettinen 2011, 8), jonka avulla kykenemme kehittimain
toimeksiantajayrityksen asiakasldhtoistd toimintaa tulevaisuutta ennakoiden.

4.2 AINEISTON KERUU

Monialainen opinnéytetydprosessi alkoi syksylld 2015 ja kehittdmistyo lahti etene-
miéin keviilld 2016, kun rajasimme aiheen yksityisen sosiaalialan palveluntuottajan
asiakasldhtoiseen toiminnan kehittimiseen. Kehittimistyossa kaytettiin erilaisia ai-
neistonkeruutapoja aineiston tuottamiseksi. Yksityisen palveluntuottajan asiakaslah-
toisyyden maédrittelyyn ja tulevaisuuden ennakointiin osallistettiin toimeksiantajan
tyontekijit, toimeksiantajan asiakkaita, omainen ja sidosryhmén edustajia. Toimek-
siantajayrityksen asiakkaiden sekd tyontekijoiden osallistaminen prosessiin tapahtui
touko-kesdkuussa 2016.

Halusimme asiakkaiden toiminnasta, tarpeista ja heididn toiveistaan tietoa eri na-
kokulmista asiakasldhtoisyyttd selvitettdessd, joten laaja osallistaminen oli kehitta-
mistyossa tarkoituksenmukaista. Asiakaslahtéisen toiminnan kehittdmiseen ei riita
pelkka organisaatiotasoinen kehittiminen vaan mukaan tulee osallistaa asiakkaat,
jotta palveluymmarrys asiakkaan ndkokulmasta kasvaa (Virtanen ym. 2011, 23.) T4-
mién kokonaisvaltaisen ndkemyksen perusteella yrityksen toimintaa voidaan kehittaa
aidosti asiakasldhtoiseksi.

4.2.1 TyOpaja toimialaklusterille

Toisen toimeksiantajan, Lapin ennakoinnin toimialaklusterin kautta jirjestettiin
maaliskuussa 2016 hyvinvointialan klusteriin kuuluville henkildille tulevaisuustyo-
paja, jossa kerittiin aivoriihi -menetelmalld ajatuksia tulevaisuuden sosiaali- ja ter-
veyspalveluista. Halusimme ty6n alkuvaiheessa olla rajaamatta lifkaa tydpajan aihet-
ta, koska kehittimistehtdvin aihe ei ollut tuossa vaiheessa vield tarkentunut ja jotta
syntyvit ideat olisivat mahdollisimman monipuolisia ja rikkaita. Ennakointikluste-
rissa toteutetun aivoriihen pohjalta syntyi useita eri nakemyksia tulevaisuudesta, ku-
ten teemat: kulttuuri osaksi sosiaali- ja terveyspalveluita, saumaton yhteisty6 eri ta-
hojen vililld ja teknologian hyodyntdminen sosiaali- ja terveysalalla. Aivoriihessé
tuotettu materiaali toimii tausta-aineistona, joka antoi suuntaviivoja rajata kehitta-
mistehtavdd koskemaan asiakaslahtoista toimintaa sosiaalialan yrityksessa.
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4.2.2 Tulevaisuusverstas

Toimeksiantajayrityksen tyontekijat osallistuivat pienryhmissa kahteen tulevaisuus-
verstas -tyoskentelyyn. Tulevaisuusverstas on monipuolisesti eri toimijoita osallistava
tulevaisuuden tekemisen véline. Verstaiden avulla voidaan kehittdd innovaatioita ja
yhteistoimintakulttuuria. (Hietanen 2009, 9-10). Menetelmi tukee hyvin verkostoitu-
mista, joka koostuu kuvion 1. mukaisesti viidestd eri vaiheesta:

« Tapahtuu
ennen
verstasta

« Méadritellaan
kasiteltava
ongelma ja
lahtotilanne

« Etsitaan
vaihto-
ehtoisia
ratkaisuja

«Etsitdan
konkreettisia
toimenpiteita

Kuvio 1. Tulevaisuusverstaan vaiheet (Hietanen 2009, 9-10.)

Kehittdmistydssé toteutettiin tulevaisuusverstaan vaiheet yhdestd neljaan niin, ettd
kaksi ensimmadistd vaihetta toteutettiin tyontekijoiden palaverissa toukokuussa ja
kaksi viimeistd vaihetta kesdkuussa 2016. Tulevaisuusverstaissa kéytettiin tyovélinee-
nd tulevaisuuspyorai, joka on yksi miellekarttamenetelma. Miellekarttamenetelmén
avulla on mahdollisuus hyédyntdd muutoksissa ilmenevid mahdollisuuksia (Hieta-
nen 2009, 10). Tulevaisuusverstaista kerattyjé kirjallisia tuotoksia hyddynnettiin ke-
hittamistehtdvin aineistona.
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4.2.3 Asiakaslahtéisyysverstas henkilokunnalle

Ensimmiinen tulevaisuusverstas jirjestettiin tyontekijéiden kuukausipalaverissa
19.5.2016. Verstaassa kéytiin lapi kehittdmistyon aihetta ja aiheen ajankohtaisuutta.
Keskustelimme asiakaslahtoisyydestd ja sen merkityksestd arjen tydssd, jonka avulla
viritimme tyontekijoitd asiakasldhtoiseen ajatteluun. Keskustelimme esimerkiksi mi-
ten henkilosto nakee asiakaslahtoisyyden sekd millaista asiakasldhtéinen toiminta
voisi olla heidin nakékulmastaan.

Verstaaseen osallistui 12 yrityksen tyontekijad. Heiddt pyrittiin jakamaan monia-
mmatillisesti neljan hengen ryhmiin, jotta keskustelu aiheesta olisi mahdollisimman
rikasta ja monipuolista. Ryhmait koostuivat monipuolisesti eri sosiaalialan ammatti-
laisista kuten sosionomista, geronomista, lahihoitajista ja kotipalvelun ammattitut-
kinnon suorittaneista. Pienryhmat ovat keskeisid verstasmenetelmassd. Ryhmassé
pitdd olla sopivasti keskustelijoita, jotta dialogi ei kérsi (Hietanen 2009, 10).

Ensimmadisessd tulevaisuusverstaan tehtdvissa tyontekijat pohtivat pienryhmissa
aihetta asiakaslahtoisyys. Toisena tehtdvand tyontekijdt padsivit ryhmissa pohtimaan
asiakaslahtoisyyden toteutumisessa ilmenevia ongelmia ja haasteita.

Kuvio 2. Henkiloston nakemyksia asiakasléhtoisyydesta

192 . Merja Koikkalainen (toim.)



Kolmantena tehtédvana tyontekijat miettivit pienryhmissa sitd, kuinka asiakasldh-
toiseltd yrityksen nykyinen toiminta néayttaa asiakkaan silmissé. Tyontekijo6ité ohjeis-
tettiin miettimaan aihepiirid asiakkuuksien eri rajapinnoilta eli asiakkaiden, tyonte-
kijoiden ja sidosryhmien ndkokulmasta. Kuviossa 3. on esitetty tyontekijéiden tuo-
toksia ndkemyksista.

Kuvio 3. Henkilostdn nakemyksia asiakaslahtoisyydesté asiakkaan silmin

4.2.4 Tulevaisuuden asiakaslahtoisyysverstas henkilokunnalle

Toinen tulevaisuusverstas jarjestettiin tyontekijoille 6.6.2016. Verstaaseen osallistui 14
tyontekijad ja tyoskentely aloitettiin alustuksella, jossa palattiin asiakasldhtoisyyden
kasitteeseen ja asiakasldhtoisiin toimintatapoihin. Pikkubhiljaa siirryttiin visioimaan
tulevaisuutta ja kddnnettiin ensimmaiselld kerralla tyontekijoiltd nousseet asiakas-
ldhtoisyyden haasteet (tyovilineet, tyopaikan toimintatavat, vuorovaikutukselliset
tilanteet ja oma jaksaminen) mahdollisuuksiksi. Tulevaisuuspy6ran avulla aloitettiin
tarkastelemaan asiakasldht6isyyden merkitystd eri osa-alueilla.

Tyontekijit jakaantuivat ensimmaiisen tulevaisuusverstaan tapaan moniammatilli-
siin neljan hengen ryhmiin. Ryhmit saivat olla erilaiset kuin ensimmaéisessd tulevai-
suusverstaassa, silld osa ensimmadiselld kerralla paikalla olleista eivit padsseet paikal-
le. Timaén jalkeen jaoimme ryhmille suurehkot flappipaperit, joihin oli piirretty ku-
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vion 4. mukaisesti valmiiksi tulevaisuuspyord ja edelliseltd kerralta nousseet asiakas-
lihtdisen toiminnan esteend olevat haasteet.

Kuvio 4. Tulevaisuuspyora

Tulevaisuuspyo6rédn avulla tarkasteltiin asiakaslaht6isyyden merkitystd eri osa- alueil-
la. Tyontekijoita pyydettiin virittimaan ajatukset edelleen tulevaisuuteen ja heitd roh-
kaistiin unelmoimaan ja visioimaan lennokkaitakin asioita tulevaisuudesta. Esille
tuotiin, ettd kaikki ideat ovat sallittuja. Tiukan aikataulun vuoksi kaikki ryhmat eivit
pohtineet kaikkia aiheita, vaan aiheet jakaantuivat eri ryhmien vililld. Ryhma 1 poh-
ti aihetta “tyovilineet”, ryhma 2 aihetta “oma jaksaminen”, ryhma 3 “vuorovaikutuk-
selliset tilanteet” ja ryhma 4 aihetta “kdytannot”. Tarkoituksena oli pohtia sitd, miltd
tulevaisuus ndyttaytyy, kun alkuperiiset henkilostoltd nousseet asiakasldhtoisen toi-
minnan haasteet kddnnettiin mahdollisuuksiksi.

Ensimmadisen vaiheen jédlkeen koottiin kaikkien ryhmien tayttdmit tulevaisuus-
pyorit seindlle ja lisattiin jokaisen taulun alle ongelma, josta ldhdettiin liikkeelle.
Ryhmaléisid ohjeistettiin seuraavaan vaiheeseen, jossa jokainen pienryhma jatkoi
edelleen oman tulevaisuuspyorin kanssa aiheen kisittelyd. Nyt tulevaisuuden konk-
reettiset visiot pyrittiin muuttamaan keinoiksi, miten toivottu tulevaisuus kdytinnén
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keinojen avulla saavutettaisiin. Kun jokainen ryhma oli tydstanyt omat tulevaisuus-
pyorit, kaytettiin vield lopuksi aikaa siihen, ettd muut pienryhmadt saivat tutustua
toisten aikaansaannoksiin. Halutessaan he saivat tiydentad vastauksia omien nike-
mystensa pohjalta. Ensimmadisen ja toisen tulevaisuusverstaan tuotoksia kéytettiin
tydmme aineistona.

4.3 HAASTATTELUT

Kehittdmistehtdvan aineistoa kerdttiin myds haastatteluilla, jotka kéytiin haastatelta-
vien kanssa teemahaastattelua mukaillen. Haastattelun kohderyhmina olivat toimek-
siantajayrityksen asiakkaat, omaiset ja sidosryhmén edustajat. Haastattelut antavat
nopeasti syvillisti ja laaja-alaista tietoa useasta eri nikokulmasta (Ojasalo & Moila-
nen & Ritalahti 2014, 106; Kananen 2014, 143), minka vuoksi paadyttiin osallistamaan
asiakkaat kehittdmisty6hon haastattelujen avulla. Haastateltavien joukossa oli idk-
kiitd asiakkaita, minkéd vuoksi koimme, ettd oli helpompaa toteuttaa tiedonkeruu
yksil6haastattelun avulla. Haastateltavilla asiakkailla on pitka asiakkuus toimeksian-
tajan kanssa. Asiakkaiden ja tyontekijoiden lisdksi sidosryhmilld ja omaisilla on mer-
kittavia tietoa, josta asiakasldhtoisyys muodostuu.

Yksilohaastatteluja tehtiin viisi kappaletta. Haastateltavista asiakkaita eli palvelun
kéyttdjid oli kaksi, kaupungin kotihoidon edustajia eli sidosryhmii kaksi ja yksi asi-
akkaan omainen. Keskustelut kestivit 40 minuutista 180 minuuttiin. Haastateltavien
ika vaihteli keski-ikdisestd ikdihmisiin, joten haastattelujen kesto vaihteli sen mukai-
sesti. Haastattelut tapahtuivat ikdihmisten kotona ja omaisen kanssa tavattiin kirjas-
tossa. Sidosryhmien haastattelu toteutettiin haastateltavien tyopaikalla. Haastattelu-
paikka on hyvi pitda haastateltavalle mahdollisimman tavanomaisena, jotta haastat-
telu olisi sen perusteella mahdollisimman avoin ja luottamuksellinen. (Ojasalo &
Moilanen & Ritalahti 2014, 108.)

Asiakasldhtoisyyttd lahdettiin avaamaan haastatteluissa ennalta mietittyjen aihei-
den kautta. Haastattelut olivat vapaamuotoisia keskusteluita ennalta sovituista aiheis-
ta. Ennakkoon mietityilld aiheilla varmistutaan siit4, etta asiat ovat kaikkien haasta-
teltavien kanssa samoja, joista vapaata keskustelua kdydadn (Kananen 2015,145). Kes-
kusteluiden aikana kéytettiin tukikysymyksid, joita silld hetkelld tuli mieleen. Haas-
tattelumenetelmiksi muodostui puolistrukturoitu haastattelu, koska haastattelussa ei
ollut tarkoitus kysya kaikilta haastateltavilta samoja kysymyksia. Strukturoidussa
haastattelussa kysymykset ovat kaikille haastateltaville samoja (Ojasalo & Moilanen
& Ritalahti 2014, 108).

Aihealueet olivat haastatteluissa samat kuin tulevaisuusverstaissa. Tama helpotti
meitd aineiston analyysivaiheessa yhdistimaan eri tavoin kerittyja aineistoja yhteen.
Aihealueet esitetdan kuviossa s.
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Asiakaslahtoisyyden merkitys

Asiakaslahtoisyydessa
ilmenneita ongelmia ja haasteita

Nakemys toimeksiantajan
asiakaslahtoisyydesta

Asiakaslahtoisyys
tulevaisuudessa

Nakemyksia tulevaisuuden

palvelutarpeista
. 4

Kuvio 5. Haastatteluiden aihealueet

Teemahaastattelut tallennettiin puhelimen d4ninauhurin avulla. Ndin haastatteluti-
lanteessa on mahdollisuus keskittya itse haastatteluun eiki sen ylos kirjaamiseen,
jolloin tilanteesta muodostuu luonnollinen (Kananen 2015, 152). Nauhoitetut haastat-
telut purettiin heti haastattelujen jdlkeen. Haastattelut kirjoitettiin tekstimuotoon,
jossa vastaajan asiasisalto tiivistettiin.

4.4 AINEISTON ANALYYSI

Kehittamistydssa koottu aineisto analysoitiin luokittelemalla aineisto aineistolahtoi-
sesti. Aineisto tuottaa paljon informaatioita, mutta aineistoldhtoisessd analyysisséd
aineistoa tulkitaan asetettujen kysymysten nakékulmasta (Toikko & Rantanen 2009,
140). Analyysivaiheessa saaduista aineistoista pyrittiin 16ytdmaéin oleellinen tieto ke-
hittdmistyon kysymysten kannalta.

Haastateltavan ydinviesti tdytyi erottaa litteroidusta tekstistd (Kananen 2015, 163),
mika teki haastatteluaineiston analyysin yllattavan tyolddksi. Haastatteluaineistoa oli
yhteensé 22 sivua. Haastattelujen ja tulevaisuusverstaiden sisdllon yhteiseen analy-
sointiin kului my6s paljon aikaa. Tekstimuotoon muutetuista haastatteluista ja tule-
vaisuusverstaista saaduista kirjallisista tuotoksista poimittiin samaa aihetta koskevat
asiat yhteen eri ndkokulmista, jotka jdrjesteltiin teemoittain ja taulukoitiin. Aiheet,
joita teemoiteltiin olivat asiakaslahtoisyys, asiakaslahtoisyys tulevaisuudessa ja tule-
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vaisuuden palvelutarpeet. Aineistoa teemoiteltiin kehittdmistydomme kysymysten
kautta ja teemoittelun avulla pyrittiin antamaan merkitys haastateltavien antamiin
vastauksiin.

Aineistosta teemoiteltiin kaikki ndkokulmat ensin erikseen. Ensin tyontekijéiden
tulevaisuusverstaan tuotokset jokaisen aiheen osalta. Tdmaén jdlkeen teemoiteltiin
asiakkaiden, omaisten ja sidosryhmien haastattelut samaisten aiheiden perusteella.
Teemoittelun tuloksia tarkasteltiin ja vertailtiin kunkin ryhmén osalta erikseen, jon-
ka jélkeen teemoittelun yhteenvetoa jatkettiin ryhmittelemalld muodostuneet teemat
yhteen jokaisesta ndkokulmasta. Ndin neljastd nakokulmasta muodostui yhteiset tee-
mat, joista muodostettiin yhteinen nidkemys kunkin teeman osalta. Yhteistd néike-
mysté jokaisen teeman osalta esitellddn tuloksissa.
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5 Tulokset

5.1 NAKEMYKSET ASIAKASLAHTOISYYDESTA

Asiakaslahtoisyyttd pohtiessa asiakkaat pitivit tarkednd, ettd palveluntuottaja on hel-
posti tavoitettavissa, kun asiakkaan palvelutarve tulee ajankohtaiseksi. He nakivit,
ettd palveluntuottajan tulee olla tavoitettavissa toimistolta ja puhelimitse. Tavoitetta-
vuuden rinnalla saavutettavuus oli yhta tarkedd. Haastatteluissa tuli ilmi, etté asiakas
toivoo palveluntuottajan olevan heti valmiina tarjoamaan palvelua, kun asiakas il-
moittaa palvelutarpeestaan. Palvelua tulisi saada asiakkaan esittiménd ajankohtana
nopeallakin aikataululla. Asiakkaat myos odottavat, ettd heistd pidetddn huolta, jol-
loin palveluntuottajalta odotetaan yhteydenpitoa asiakkaaseen.

Asiakkuuden alkaessa, asiakasldhtoisyydeksi asiakkaat nakivit palvelutarpeiden
kartoittamisen asiakkaan omista ldhtékohdista késin, ottaen huomioon heidén yksi-
16lliset tarpeensa ja toiveensa. Asiakkaat kokivat, ettd palveluntuottaja on asiantunti-
ja ja tarvittaessa auttaa myds erilaisten tukihakemusten tiyttamisessa. Lisaksi asia-
kashaastatteluissa tuli ilmi, ettd arjen tyo tapahtuisi asiakkaan omien tarpeiden poh-
jalta, josta esimerkkind toive asiakkaan omien harrastusten toteuttaminen kotiolois-
sa:

“Voitas tehdd yhdessd jotain ruokaa tai leipomuksia mistd on etukdteen sovittu
yhdessd hoitajan kanssa”

Omainen toivoi palveluntuottajan ja omaisen vilille sddnnollisid keskusteluja. Lisdk-
si my0s omaiset ja sidosryhmait kokivat helposti tavoitettavan palveluntuottajan ole-
van asiakaslahtdinen. Mainokset lehdissd ja ajantasaiset esitteet edesauttoivat tavoi-
tettavuutta. Omainen néki palveluaikojen joustavuuden my6s asiakaslahtoisena:

“joustavuus tarkoittaa mielestdni sitd, ettd kdynnit toteutuvat toiveeni mukaisesti.
Viikkoa aikaisemmin ilmoitan, miten on tarvetta kdydd didin luona. Samoin jos
tulee peruutuksia, niin ilmoitan niistd Teille hyvissd ajoin’”.

Tyontekijoiden ndkemykset asiakasldhtoisyydestd koostuivat useista eri nakokulmis-
ta ja oli positiivista huomata, kuinka heiddn nakemyksensa olivat osittain hyvin sa-
mansuuntaisia asiakkaiden ajatusten kanssa. Tyontekijoiden ajatukset asiakaslahtoi-
syydestd koostuivat erityisesti asiakkaiden tarpeiden ja toiveiden huomioon ottami-
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sesta sekd vuorovaikutuksen toimivuudesta tyontekijan ja asiakkaan vililld. Henki-
16st6 naki asiakasldhtdisen toiminnan koostuvan myos arjen pienistd teoista, kuten
avuliaisuudesta ja valmiudesta olla lasna silloin kuin asiakas itse palvelua haluaa.

Tyontekijoiden ajatuksista nousi esiin myos palveluaikojen joustavuus ja asioinnin
tekeminen asiakkaille helpoksi. Tyontekijét olivat sitd mieltd, ettd asiakkaat saavat itse
tilata palvelun haluamalleen paiville. Tyontekijat pitivdt tirkedna yhteydenpitoa
omaisiin péin, jotta tarpeelliset asiat siirtyvit omaisen tietoon. Asiakasldhtoisyyttd
oli tyontekijoiden mielesta myds asiakkaan mahdollisuus antaa asiakaspalautetta.

Asiakkaan kohtaamiseen liittyvit asiat ndhtiin tyontekijoiden keskuudessa hyvin
tarkednd osana asiakaslahtoisyytta: ryhmatyoskentelyssd nousi esiin sellaisia asioita,
kuten asiakkaan kuuntelu, aito ldsndolo ja asiakkaan kunnioitus. Lisdksi asiakaslah-
toisyyttd on se, ettd tyontekijd on aidosti ldsni ja arvostaa omaa ammattitaitoaan ja
osaamistaan, jonka nédhtiin olevan pohja hyville asiakastyoélle ja sitd kautta asiakas-
ldhtoistd toimintaa.

My6s palvelun laatuun liittyvit seikat olivat tyontekijoiden mielesté asiakaslahtois-
td toimintaa. Esimerkkeind tdstd muun muassa ajatukset kokonaisvaltaisesta palvelun
tarjoamisesta asiakkaalle, joustavuudesta seka siitd, ettd asiat tehddan kuten ollaan
sovittu. Lisaksi henkilosto liitti asiakaslahtoisyyteen sellaiset palvelun laatuun vai-
kuttavat asiat, kuten palvelun toteuttaminen luotettavasti ja ettd asiakkaalla olisi
mahdollisuus asioida aina saman hoitajan tai muun vastaavan henkilokunnan jése-
nen kanssa. Tulevaisuusverstaissa tyontekijdt tyoskentelivat pienryhmissé ja ryhmien
nidkemykset olivat keskenddn hyvin samankaltaisia.

Sidosryhmien nakemykset asiakaslahtoisyydestda muodostuivat asiakkaan tervey-
dentilan seurantaan liittyvista asioista. Sidosryhmien edustajien mielestd on tirkeéd,
ettd asiakkaan terveydelliseen hyvinvointiin liittyva tieto kulkisi omaisten liséksi tar-
vittaessa palveluntuottajalta kaikille sidosryhmille, jotka asiakkaan kanssa ovat teke-
misissd. He toivat esiin myds kotona parjadmisen seurannan, joka muodostuu merki-
tykselliseksi erityisesti ikdantyneen asiakkaan kohdalla. Sidosryhmin edustajat ko-
kivat, ettd asiakasldht6isyys muodostuu palveluntuottajan tiedottavista verkkosivuis-
ta sekd ajantasaisista esitteista, joissa kerrotaan tarkemmin palveluntuottajan palve-
luista, hinnastosta ja henkilostén osaamisesta.

5.2 YHTEINEN NAKEMYS ASIAKASLAHTOISYYDESTA

Asiakkaiden omaiset kisittivit asiakaslahtoisyyden enemmin palveluntuottajaan
liittyvind asioina, kun taas toimeksiantajayrityksen tyontekijdt ajattelivat sen tarkoit-
tavan paljolti asiakkaan kohtaamiseen liittyvid asioita. Sidosryhmien ajatukset asia-
kasldhtoisyydesta olivat kahdella eri rajapinnalla. Nakokulmana oli palveluntuottajan
ja sidosryhmin vilinen asiakaslahtdisyys ja palveluntuottajan ja asiakkaan vélinen
asiakaslahtdisyys. Aineiston perusteella asiakasldhtoisyys voidaan kuvion 6 mukai-
sesti jakaa viiteen pddteemaan, joista asiakaslahtoisyys muodostuu:
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ASIAKAS-
LAHTOISYYS
MUODOSTUU

Kuvio 6. Asiakaslahtoisyys

Tulos kertoo asiakaslahtdisyyden monimuotoisuudesta ja useista tulkinnan mahdol-
lisuuksista, joita kisite sisdltad. Kehittdmistyon tulokset ovat samansuuntaisia jo ai-
empien sosiaali- ja terveydenhuoltoa kuvaavien tutkimusten ja teoriatiedon kanssa,
joissa asiakasldhtoisyys ndhdddn hyvin monimuotoisena (Staniszewska & Ahmed,
2000; Levisluoto & Kivisaari 2012). Teemojen sisélto nikyy tarkemmin liitteessd 2.
Yhteinen asiakasldhtoisyys -ndkemys muodostui laadukkaasta palvelusta. Palvelu
on laadukasta, kun palvelua tuotetaan kiireettomasti asiakkaiden tarpeita ja toiveita
kunnioittaen. Kiireettémyys muodostuu aidosta lasndolosta asiakkaan kanssa, aidos-
ta kiinnostuksesta asiakkaaseen, avuliaisuudesta ja pienistéd arkisista teoista asiak-
kaalle. Palvelu on laadukasta, kun omaisen toiveet huomioidaan palvelun sisdllossé ja
palvelua tuotetaan ystévillisesti ja joustavasti. Tyontekijoiden jaksaminen ja tychy-
vinvointi ndkyvit palvelun laatuna: hyvinvoiva tyontekija kykenee pitimaan palvelu-
asennetta ylld haastavissakin asiakastilanteissa. Palvelun laatuna ndhtiin my6s hen-
kilokohtainen palvelutarpeen kartoitus ja asiakkaiden yksilollisten tarpeiden ja toi-
veiden huomiointi. Asiakas osallistetaan palvelutarpeen arviointiin heti asiakkuuden
alussa ja mukaan otetaan tarvittaessa myos omaiset ja sidosryhmén edustajat.
Henkilokemioiden testaamista kdytinndssé tyontekijan ja asiakkaan valilld pidet-
tiin asiakaslahtoisena. Asiakkaalla pitéisi olla mahdollisuus vaihtaa hinen kanssaan
asioiva tyontekija niin halutessaan. Térkednd osana asiakaslédhtoisyyttd nahtiin myos
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omahoitajuus, sijaisen kayttimistd toivottiin vain tarvittaessa. Asiakaslahtoisyys
ndhdéén asiakkaan arjen helpottamisena, jossa tuetaan asiakkaan selviytymista itse-
niisesti. Osana asiakaslahtoisyytta ajateltiin my0s erilaisten arkea helpottavien apu-
vilineiden kayttiminen, miké helpottaa niin asiakkaan kuin avustavan tyontekijan-
kin toimintaa.

Asiakaslahtoisyydessa sovituista ajoista kiinni pitiminen voidaan luokitella laa-
duksi. Haastattelujen myo6ta tuli esiin, ettd asiakkaat toivovat sovittujen palveluaiko-
jen olevan asiakkaan néhtévissi joko asiakkaan kalenterissa tai erikseen asiakkaan
kanssa sovitussa paikassa. My0s asiakkaiden omien harrastusten toteuttaminen ko-
tioloissa, kuten maalaus, leipominen tai tanssi, voidaan ajatella asiakaslahtoiseksi ja
laadukkaaksi palveluksi, samoin kuin tyontekijéiden osaamisen niakyvaksi tuomi-
nen. Tyontekijoiden osaaminen ja osaamisen yllapito on laadun ndkékulmasta mer-
kittdava tekija. Palveluntuottajan asiantuntijuus ja toimintaperiaatteiden ja arvojen
nédkyviksi tekeminen tulivat myds laatuun liittyvina nakemyksena esiin.

Luotettavuus koostui osaamisesta ja asiakkaan yksilolliseen tarpeen huomioimi-
sesta. Palveluita tuotetaan sopimuksen mukaisesti ja lupauksista on pidettiva kiinni.
My6s ammattitaitoinen ja monialainen henkildkunta voidaan ndhda luotettavuutena.
Asiakkuuden palveluprosessit on hyvé olla ndhtévilla, koska se tuo asiakkaalle asiak-
kuuden eri vaiheet ndkyviin ja ndin lisd4 luotettavuuden tunnetta. Palveluajat, palve-
lualueet ja palveluhinnaston esittiminen ovat merkityksellista.

Aineiston perusteella asiakaslihtdisyyden yhtend elementtind korostui palvelun-
tuottajan tavoitettavuus, joka pitdd olla asiakkaasta tai asiointikanavasta riippumatta
mahdollisimman helppoa. Térkeéksi koettiin, ettd asiakas voi itse valita palvelukana-
van, joka voi olla yrityksen toimipiste, puhelin tai vaikkapa kotisivut.

Palvelun saatavuus muodostui aineistosta esille nousseesta tarpeesta tavoittaa pal-
velu nopeasti ja joustavasti. Asiakas haluaa palvelua omiin tarpeisiinsa oikeaan ai-
kaan ja tarvittaessa tulee ottaa huomioon myds omaisten toivomukset. Saatavuudek-
si voidaan luokitella muun muassa palveluaikojen varaaminen sekd muokkausmah-
dollisuudet. Ndin asiakas pystyy asioimaan helposti ja joustavasti eri asiointikanavia
hyddyntéen.

Tiedonkulku muodostui asiakkaan, omaisen, palveluntuottaja, sidosryhmin vali-
sestd tiedonkulusta verkkosovelluksen avulla. Esimerkkind tdstd asiakasjirjestelma,
johon voi kirjautua tunnuksilla tai eri osapuolten vilinen chat -palvelu nopeuttamaan
tiedon siirtymista. Sadnnoéllinen yhteydenpito asiakkaan ja palveluntuottajan valillg,
palveluntuottajan ja sidosryhmien vililld sekd palveluntuottajan ja omaisen vililld on
erityisen tirkedd. Asiakaspalautejarjestelma néahtiin myds tiedonkulkuun liittyvana
asiana.
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5.3 NAKEMYKSIA TULEVAISUUDESTA

Nékemykset tulevaisuudesta eri ryhmien vililld erosivat siind, ettd asiakkaat nékivit
tulevaisuuden ldhinn erilaisten palvelutarpeiden muodossa, kun henkil9st ajatteli
tulevaisuuden asiakasldhtoisyyden koostuvan useammasta eri seikasta.

Nikemyserot voivat johtua siitd, ettd lyhyehkon haastattelun aikana haastateltavan
on vaikea virittaytyd tulevaisuuteen tai sitten esimerkiksi idkkaat haastateltavat koki-
vat helpommaksi ilmaista toiveet tulevaisuudelle eri palveluina.

Asiakkaiden toiveita tulevaisuuden palveluille olivat muun muassa: kotiin tuotetta-
vat jalkahoito ja fysioterapia ja siivouspalvelu, seki lisdksi erilaiset kodinmuutostyot,
lumityo6t ja pesulapalvelut. Tyontekijét ja sidosryhmét kokivat osittain myo6s tulevai-
suuden asiakasldhtoisyyden muodostuvan palveluntuottajan mahdollisuudesta tuot-
taa kotiin vietdvid palveluita asiakkaiden yksilollisten tarpeiden ja toiveiden mukaan.

Vuorovaikutus ja sen kehittyminen nihtiin laajemminkin henkil6ston ja eri sidos-
ryhmien mielesti osana tulevaisuuden asiakasldhtoisyytté: sosiaalialan eri sektorei-
den rajapintojen madaltaminen ja saumaton yhteistyé mahdollistaisi toimivan vuo-
rovaikutuksen eri tahojen vililla. Tahén liittyen yhtend tarkednd ajatuksena nousi
my0s asiakkaan mahdollisuus saada palvelut yhdeltd luukulta monen eri toimijan
sijaan.

5.4 KEHITTAMISEHDOTUKSET ASIAKASLAHTOISYYDEN
TOTEUTUMISEKSI

Toimeksiantajayrityksen nykytilaa on kartoitettu toimeksiantajayrityksen edustajien
kanssa ja tahtotila tulevaisuudesta on vahvasti asiakaslahtoinen. Asiakasldhtoisyys
perustuu toimeksiantajayrityksen arvoihin olla asiakasldahtéinen palveluntuottaja.
Asiakasldhtdisyyden padteemojen kautta olemme muodostaneet konkreettiset kehit-
tamisehdotukset toimeksiantajayritykselle, joiden avulla yritys kykenee muuttamaan
toimintaansa nykyistd asiakasldhtoéisemmaksi. Kehittdmisehdotuksia laatiessa on
huomioitu aineistosta nousseet ndkemykset tulevaisuuden asiakaslédhtoisyydesta.
Henkilokunnan ty6ssd jaksamiseen tulee panostaa palvelun laadun yllapitamisek-
si ja edistdmiseksi. Sosiaali- ja terveysalalla tyoskentely koetaan yleisestikin melko
rankaksi sekd fyysisesti ettd psyykkisesti (Hellstén 2014) jolloin ty6hyvinvointiin on
tdrkedd panostaa jo ennaltachkaisevisti esimerkiksi tydnohjauksellisin keinoin. Myds
terveysteknologian hyddyntiminen mahdollisuuksien mukaan esimerkiksi raskaissa
asiakassiirroissa lisdd tyossdjaksamista. Henkilokunnan osaamisen kehittdminen ja
ylldpitdminen esimerkiksi erilaisten tdydennyskoulutusten tai konkreettisen kehitty-
missuunnitelman avulla ovat konkreettisia keinoja palvelun laadun yllapitdmiseksi.
Tiedonkulun vilittiminen eri sidosryhmien (esim. keskussairaala-kaupunki-pal-
veluntuottaja) vililld tulee saada toimivaksi. Sdhkéisid, yhteisesti kdytossa olevia jar-
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jestelmia ei ole vield kdytossd. Eri sidosryhmien vililld saiannéllisesti yhteytté voi pi-
taa erikseen sovituissa tapaamisissa ja varmistua, ettd palveluntuottajan ja sidosryh-
mien vilinen yhteistyo toimii moitteettomasti. Toimivan yhteistyon lisaksi sdannol-
lisella yhteydenpidolla varmistutaan siitd, ettd asiakkaalle tuotettu palvelu palvelun-
tuottajan toimesta on asiakkaan tarpeiden ja toiveiden mukaista.

Asiakkaan palvelutarpeen arvioiminen yhdessa asiakkaan kanssa on palvelua aloi-
tettaessa erityisen tirkedd. Palvelutarpeen arviointi ei ole kertaluonteinen vaan arvi-
ointia tulee péivittdd sddnnollisesti yhdessd asiakkaan kanssa. Asiakkaan tarpeet ja
toiveet voivat muuttua asiakkuuden aikana, jolloin sddnnéllinen yhteydenpito asiak-
kaisiin on perusteltua.

Internetin ja erityisesti sosiaalisen median lukuisten kdyttomahdollisuuksien hy6-
dyntdminen on tarpeellista esimerkiksi markkinoinnissa. Asiakaspalautejarjestelma
tulee ottaa kédyttoon, jotta asiakkailta saatua palautetta voidaan hyédyntia toiminnan
kehittamisessd. Tiedonkulkuun tulee panostaa yrityksen sisdlld, jotta yrityksen sisdi-
nen tieto seki asiakastieto saavuttavat reaaliaikaisesti tarvittavat tyontekijat.
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6 Pohdinta

Kehittamisty6 perustui yksityisen palveluntuottajan haluun olla asiakasldhtéinen tu-
levaisuuden toimija sosiaali- ja terveysalalla valinnanvapauden lisddntyessa. Tyon
tavoitteena oli asiakasldhtoéisen toiminnan kehittdminen tulevaisuuden nakemykset
huomioiden. Aineistonkeruuvaiheessa tyon tavoite ja tarkoitus tarkentuivat asiakas-
ldhtoisestd liiketoimintamallista koskemaan ainoastaan asiakaslahtdisyyden kasitettd
ja asiakasldhtoisen toiminnan kehittdmistd. Tyon teoreettinen pohja luotiin sosiaali-
ja terveysalan meneilldan olevaan muutokseen seké asiakasldht6isyyden ymmarryk-
seen toiminnan kehittdmisessa. Asiakaslahtoisyyden mairittely on sosiaalialan orga-
nisaatiosta riippumatta yksi avainkohta asiakasldhtoisen toiminnan kehittdmiseksi.
Kehittamistyon tuloksista johdettujen konkreettisten kehittdmisehdotusten avulla
toimeksiantajayritys kykenee vastaamaan toimintaympariston tuomiin muutoksiin
ja pysymaéan sosiaali- ja terveysalan kehityksessd mukana.

Tyossd liikutaan asiakkuuksien ja asiakasldhtoisen toiminnan eri rajapinnoilla.
Opinndytetyon kannalta oleelliseksi rajapinnaksi muodostui opinndytetyon tekijoi-
den vilinen rajapinta: liiketalouden ja sosiaali- ja terveysalan osaamisen yhdistami-
nen kehittdmistydssd. Lahtokohtainen rajapinta toi alojen torméyskohtien myo6té
esiin paljon uusia ajatuksia ja innovaatioita, paitsi tdhdn opinnéytetyohon myos tule-
vaisuuden tydelamadn. Sosiaali- ja terveysalan kehittyminen vaatii liséksi erilaisia
raja-aitojen ja sektoreiden madaltamista, johon yksi toimiva keino voi olla monialai-
sen yhteistyon lisddntyminen.

Kehittdmistyoprosessin aikana on pyritty mahdollisimman puolueettomaan ja
yleisptevddn toimintaan. On tirked muistaa, ettd laadullisella menetelmalld toteutet-
tu tutkimus on yhdenlainen versio tutkittavasta aiheesta, eiké se koskaan tarjoa tay-
sin objektiivista tietoa tutkitusta aiheesta. Aineiston kisittelyd ja samalla tulosten
luotettavuutta lisdd kahden tekijan osallistuminen kehittamisprosessiin. (Saaranen-
Kauppinen & Puusniekka 2006). Kun kyseessd on monialaisesti toteutettu opinnay-
tetyo, lisdd se eri alojen tormiyskohtien myota tarvetta jatkuvalle vuoropuhelulle ja
arvioinnille jokaisessa tyon vaiheessa, mika lisdé kehittamistyon luotettavuutta. Toi-
nen kehittamistyon tekijoistd on yrityksen toiminnassa vahvasti mukana, joten vuo-
ropuhelu oli luontevaa ja avointa koko kehittimistyon ajan.

Muita laadullisen tutkimuksen luotettavuuskriteereitd (Eriksson & Kovalainen
2008), joita kehittamistyon aikana on kéytetty, ovat: vahvistettavuus, arvioitavuus/
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dokumentaatio ja tulkinnan ristiriidattomuus. Vahvistettavuus nakyy tassé kehitta-
mistyOssd aineistotriangulaationa eli kehittdmistyon tuloksia on verrattu olemassa
olevaan tutkimusmateriaaliin sekd ajankohtaiseen kirjallisuuteen ja tulosten on ha-
vaittu olevan hyvin samansuuntaisia. Luotettavuutta lisdd my0s tarkka dokumentaa-
tio koko prosessin ajalta. Tulosten luotettavuus ja aineiston aitous ovat todennettavis-
sa, koska alkuperidinen laaja aineisto on siilytetty ja luovutettu toimeksiantajayrityk-
sen kiyttoon mahdollisia jatkokehitysprosesseja varten.

Useiden tiedonkeruutapojen johdosta kehittdmistehtdvddn saatiin laajasti aineis-
toa, josta loydettiin avainkohdat teemoittelun avulla. Vaikka erilaiset tiedonkeruuta-
vat antoivat meille paljon uusia oppimiskokemuksia sekd mahdollisuuden vertailla
erilaisia tapoja koota aineistoa kehittdmistehtavaan, koitui useiden eri tiedonkeruu-
tapojen hyodyntaminen odotettua tyoladmmaksi, erityisesti kehittamisprosessin lop-
pumetreilld analysoitaessa aineistoa.

Monimuotoiset lahestymistavat toivat monipuolisen aineiston lisdksi kehittamis-
prosessiin osallistuneille positiivisia kokemuksia. Haastattelut olivat kehittdmistyon
kannalta hyvin oleellisia. Haastatteluiden avulla kyettiin saamaan syvillistd tietoa
asiakaslahtoisyyden merkityksestd ja mika tarkeintd, keskustelujen kautta asiakkaat,
sidosryhmaéldiset ja omaiset saivat erityisen tdrkedn kokemuksen siitd, miten suuri
merkitys heidan nakemyksilladn on yrityksen asiakaslaht6istd toimintaa kehitettées-
sd. Asiakkaat olivat kovin innoissaan siitd, ettd heiddn nakemyksid hyodynnetdan
aidosti toimintaa kehitettdessd. Myos haastatellut sidosryhmaén jdsenet ovat kertoneet
haastattelun avanneen uusia nakékulmia asiakasldhtoiseen ajattelutapaan, mihin he
kdytdnnossd tormadvat asiakkaita palvellessaan. Muutamia viikkoja haastattelujen
jalkeen haastateltavat ovat kertoneet kiinnittdneensd huomiota aikaisempaa enem-
man asioihin, jotka ovat arjen tydssa merkityksellisid asiakaslahtoisestd nakokulmas-
ta, mikd on hyvin tarkea seikka tulevaisuutta ajatellen.

Toimeksiantajayrityksen tyontekijoiden osallistaminen asiakasldhtéisyyden maa-
rittelemiseen antoi myos tyontekijoille mahdollisuuden tiedostaa oman roolin tarke-
ys asiakasldhtoisen toiminnan kehittdmisessd. Oman roolin tiedostaminen ty6yhtei-
sOssd luo motivaatiota toiminnan kehittdmiseen ja motivaatio puolestaan johtaa ta-
voiteltuihin asiakaslahtdisiin toimintatapoihin. Kehittdmistyon aikana haluttiin va-
kiinnuttaa yritykseen henkilostod osallistavia toimenpiteitd toimintatapana tulevai-
suuden ennakoiminen, miké on erityisen tirkedi ja ajankohtaista sosiaali- ja terveys-
alan jatkuvasti muuttuvassa toimintaympdristdssid. Tulevaisuusverstaiden avulla
tyontekijoille tuli ndkyvaksi muuttuvan toimintaympariston tuomat vaatimukset ja
haasteet, minké avulla ymmarrys asiakaslaht6isyyden tarkeydestd kasvoi. Tulevai-
suusverstaiden avulla asiakasldhtdinen toimintatapa tulee vahvemmin osaksi arjen
tyotd. TyOpajaan osallistuneet tyontekijat ovat prosessin jalkeen kertoneet kokeneen-
sa hyodylliseksi asiakaslahtoisyyskasitteen avaamisen ja aiheeseen liittyvien asioiden
pohtimisen eri ndkokulmista tulevaisuutta ennakoiden. Ty6paja toimintatapana oli
onnistunut ja henkilokunta oli innokkaasti mukana. Aikaisemmin vastaavaa toimin-
tatapaa ei oltu tyoyhteisossa testattu. TyOpajoihin osallistuneiden suullisten palauttei-
den kautta tuli esiin, miten vaikealta eri ajatukset ja nikemykset asiakasldhtoisyydes-
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td olivat pukea sanoiksi ja miten haastavaa toimialan tulevaisuuteen oli orientoitua.
Toimintatapaa toivottiin jatkossakin hyddynnettdvan.

Kehittdmistehtdvan tuloksia voidaan hyodyntédd paitsi toimeksiantajayrityksessa,
myos muissa sosiaalialan yrityksissd, joissa halutaan kehittdd asiakasldhtoistd toimin-
taa. Useissa sosiaali- ja terveysalan yksikoissd pahkaillddn tulevia muutoksia sote-
uudistuksen edetessd. Taman kehittdmistyon tuotoksena syntynytti asiakasldhtoisen
toiminnan kehittimisen -mallia, jota kuvataan liitteessd 3, voidaan hyodyntai kehi-
tettdessd asiakasldhtoistd toimintaa myos muissa sosiaalialan pienissa- tai keskisuu-
rissa yrityksissd tai julkisella- ja kolmannella sektorilla.

Osa kehittdmisehdotuksista on toimeksiantajayrityksessd otettu kdyttoon jo kehit-
tdmistyon aikana. Kehittdmistyon tuloksena toimeksiantajayrityksessd on aloitettu
asiakaspalvelu -prosessien mallintaminen kehittdmistyon herdttdmien ajatusten tu-
loksena. Asiakaspalvelu -prosessien mallintamiseen osallistuvat jatkossa kaikki tyon-
tekijit erikseen suunnitellun aikataulun mukaisesti. Asiakasprosessin tarkastelun
jalkeen asiakassuhteita on alettu rakentamaan asiakasldhtéisemmaksi pitimalla ak-
tiivisemmin yhteyttd nykyisiin asiakkaisiin. Asiakkaan ja palveluntuottajan vilista
vuorovaikutusta on pyritty lisddmaén ja asiakkaan tarpeita ja toiveita kuunnellaan
jatkossa sdannollisesti.

Toimeksiantajayrityksen asiakasldhtoisyyden kehittiminen ei lopu tahdn opinnéy-
tetyohon, vaan se jatkuu entistd tehokkaammin ja johdonmukaisemmin tulevaisuu-
dessa. Kehittimistyd antoi toteutettavissa olevat tyokalut asiakasldhtéisyys -néke-
myksien kerdamiseksi eri rajapinnoilta. Kehittimistyon aikana saadun tietimyksen
myotd asiakasldahtoisyyden merkitys on kasvanut entisestdan ja yritys pystyy jatkossa
tuottamaan asiakkailleen palveluita asiakaslahtéisemmalld otteella. Kehittdmistyossd
toteutettua toimintatapaa hyddynnetddn toiminnan kehittdmisessd tulevaisuudessa-
kin. Hyddynnettavyys varmistetaan kirjoittamalla toimintatapa nakyviksi alalla teh-
tdvdan omavalvontasuunnitelmaan, joka koskee myds toimeksiantajayritystd. Oma-
valvontasuunnitelma on asiakirja, johon palveluntuottajat kirjaavat kaikki keskeiset
toimintaa koskevat toimenpiteet, joilla valvotaan toimintaa, toiminnan laatua ja hen-
kilokunnan toimintaa (Omavalvontasuunnitelma, 2015.)

Koska yritykselld on tavoitteena olla asiakasldhtdinen tulevaisuuden toimija, tulee
myos jatkossa koko henkildston ymmartdd asiakkaiden tarpeita ja toiveita muita toi-
mijoita ja jopa asiakasta paremmin tulevaisuuden nikemykset huomioiden. Yhteis-
tyotd rajapinnoilla tulee tehdi jatkossakin, myds kolmas sektori huomioiden, jotta
yhteinen nakemys asiakasldhtoisyydestd vahvistuu ja aidosti asiakaslahtoinen toi-
mintatapa palveluntuottajilla toteutuu.

Kehittdmistyon perusteella jatkokehittdmisehdotuksiksi nousi:

asiakaslahtoisyyden toteutuminen teknologiaa hyodyntden, asiakasldahtoisen toi-
minnan vaikutukset tydhyvinvointiin, ennakoinnin mahdollisuudet tyohyvinvoin-
nin edistymisessé sekd ennakointi -menetelman hyédyntdminen sosiaali- ja terveys-
alan julkisella sektorilla.
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Liite 1. Haastattelukysymykset

1. Mité asiakasldhtoisyys sinulle merkitsee?

2. Kuvaile millaisiin ongelmiin tai haasteisiin olet torménnyt asiakasldht6isyyden
toteutumiseksi?

3. Miten asiakasldhtoiseltd Sovean toiminta nayttaa?

4. Miltd tulevaisuuden asiakaslahtdisyys nayttda (meneillddn sote -uudistus ja sen
myotd valinnanvapauden lisdédntyminen)?

5. Mité palveluita ndet tulevaisuudessa kotiin tuotettaviksi miettimatta sitd, kuka
palvelut kustantaa?

Toteutetut haastattelut

Haastateltava 1. Sidosryhmén edustaja. Haastattelu 4.8.2016

Haastateltava 2. Sidosryhmén edustaja. Haastattelu 4.8.2016

Haastateltava 3. Palvelun loppukayttdjd. Haastattelu 5.8.2016
Haastateltava 4. Omainen. Haastattelu 23.8.2016

Haastateltava 5. Palvelun loppukayttdja. Haastattelu 26.8.2016
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Liite 2 Nakemykset asiakasldahtoisyydesta ja teemoittelu

Asiakashaastattelut 2 kpl

Tavoitettavuus toimistolta

Tavoitettavuus

Tavoitettavuus puhelimella

Tavoitettavuus

Arjen helpottamista Laatu
Tasmallisyys ajoissa esim. uimahallikdyntien yhteydessa Laatu
Omien harrastusten toteuttaminen kotona - esim. maalaus, Laatu
leipominen, tanssi

Sahkoisten valineiden kayton opastus Laatu
Laskutuksen huolellisuus - oikeasta ajasta eika turhia muikkareita Laatu
Palvelua asiakkaan toivomana ajankohtana nopeastikin Saatavuus

Mainos lehdessa

Tavoitettavuus

Tydntekijaltd kdyntikortti Luotettavuus
Palvelupaallikon tapaaminen kotona Laatu
Palvelutarpeiden kartoittaminen asiakkaan omista lahtdkohdista Laatu
Palvelusetelihakemusten tayttdminen yhdessa asiakkaan kanssa Laatu

Saarenvireessa ollut esite, joka ollut selkea

Tavoitettavuus

Lukujarjestyksen tekeminen asiakkaalle sovituista kdynneista Laatu
Henkilokemiat térkea Laatu
Palvelupaallikon asiantuntemus Laatu
Sahkoinen asioinnin mahdollisuus, joka vaatii opettelua Laatu
Omien harrastusten toteuttaminen ruoanlaitto ja leipominen Laatu
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Tiiviimpi yhteydenpito Sovealta

Tiedonkulku

Aikojen muuttaminen helposti tarvittaessa

Saatavuus

Tavoitettavuus puhelimitse

Tavoitettavuus

Omaisen haastattelu

Helposti tavoitettava

Tavoitettavuus

Kaynnit toteutuvat aidin ja toiveeni mukaisesti Saatavuus
Tiedon kulku omaisen ja Sovean valilla Tiedonkulku
Asiakkaan ja omaisen kuunteleminen / séannollinen keskustelu Tiedonkulku
Saannolliset yhteydenotot asiakkaaseen Tiedonkulku
Kiireettomat kaynnit tarkeita ja merkityksellisia Laatu
Henkilokohtainen kaynti palvelua aloitettaessa Laatu
Téarkeaa, ettd sama hoitaja - omahoitajuus periaate Laatu
Sidosryhméihaastattelut 2 kpl

Pidetdan lupauksista kiinni Luotettavuus
Osaaminen/erityisosaaminen nakyvéksi Laatu
Toimivat tietojarjestelmat tiedon kulkemiseen yksityisen ja julkisen Tiedonkulku

palveluntuottajan valillé - turvaa hoidon jatkuvuuden yli rajapintojen -
tieto kulkee puolin ja toisin

Ajantasaiset esitteet

Tavoitettavuus

Palveluprosessit ndkyvaksi - miten asiakkuus alkaa

Luotettavuus
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Palveluajat/alueet nakyvaksi Luotettavuus
Informoivat verkkosivut Tavoitettavuus
Joustavuus palveluajoissa Saavutettavuus
Toimintaperiaatteet ja arvot nakyvaksi Luotettavuus
Palveluntuottajan yhteystiedot helposti saatavaksi Tavoitettavuus
Sovituista kayntiajoista pidetaan kiinni Luotettavuus
Omahoitajuus - yksi, joka keskittyy minun asioihin ja tietaa asioistani Laatu
paremmin

Chatti - tekstiviesti -mahdollisuus palveluntuottajan kanssa Tiedonkulku
Hinnat nékyvaksi Luotettavuus
Tukihakemusten tayttaminen asiakkaalle Laatu
Asiakaspalautejarjestelma Tiedonkulku
Osataan seurata asiakkaan vointia Laatu
Tarvitseeko asiakas apuvalineitd Laatu

Tuetaan asiakkaan selviytymista itsendisesti Laatu
Verkkosovellus asioiden hoitamiseksi - helpottaa palveluneuvontaa Saavutettavuus
kaupungin osaltakin

Kotona parjaamisen seuranta Laatu
Yhteydenotto kaupungille asiakkaan tilanteesta Tiedonkulku
Yhteisty0 sidosryhmén ja palveluntuottajan valilla Tiedonkulku
Esitteet ajantasaiset Tavoitettavuus
Aktiivisuutta palveluntuottajan ja kaupungin valille Tiedonkulku
Yhteiset tietojarjestelmét tiedon valittdmiseksi julkisen ja yksityisen Tiedonkulku
valilla - palveluntuottajan ja LPKs:n valilla, jos asiakas joutuu

akillisesti sairaalahoitoon

Henkildkunnan osaamisen yllapito Laatu
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Liite 3. Asiakaslihtdisen toiminnan kehittimisen -malli

YKSITYISEN SOSIAALIALAN ASIAKASLAHTOISEN
TOIMINNAN KEHIMISEN - MALLI

Asiakas

: ~ Tyontekijat
Sidosryhmat

» Organisaation

2. Ennakoi ja ‘

« Asiakaslihtoisen

toimintaympériston toiminnan madrittely, -
analyysi o Tulevaisuuden jonka perusteella « Konkreettisten
o Asiakasymmirryksen asiakaslahtoisyyden toiminnalle esitysten vieminen
luominen ennakointi konkreettiset kaytantoon
« Palvelutarpeiden kehittimisehdotukset « Testaus ja
ennakointi asiakasprosessien

mallinnus yhdessi

Haastattelut
Tulevaisuus-
verstaat

Jatkuvavuoropuhelu
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Sairaanhoitaja (YAMK)
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Digitalisaation edetessd myos Lapin keskussairaalan nykyiset puhelinjarjestelmat
ovat tulossa elinkaarensa pdahan. Hoitotydssd puheviestintidteknologia on avainase-
massa, joten puheviestintdteknologian on oltava ajanmukaista ja selkeda kayttaa.

Kehittamistehtdvin tavoitteena on antaa suuntaviivoja siitd, millaista teknologiaa
seuraavan sukupolven puhelinjarjestelmit tulevat olemaan. Samalla pyritddn etsi-
maéén vastausta sithen, miten voidaan saada selkeit, turvalliset ja varmistetut puhe-
yhteydet hoitotyon kiyttoon.

Tutkimusaineiston kerddmiseen kaytettiin haastatteluita sekd asiantuntijoiden
kanssa kaytyjd keskusteluita. Kirjallisuudesta 16ytyy varsin niukasti alan materiaalia,
silld kyseessd on kaupallisuuden seka tietoturvallisuuden kannalta katsottuna arka-
luontoista tietoa. Tapaustutkimus seké tutkimuksellinen kehitysty6 ovat osoittautu-
neet sopiviksi tutkimusotteiksi tyossimme.

Eri sairaaloiden asiantuntijakollegat olivat suureksi avuksi, silld kysymykset puhe-
linteknologian muutoksista ovat talld hetkelld seka valtakunnallisia, ettd globaaleja.
Sairaalat eivit koe tarvetta kilpailla keskendin, joten tietojen vaihtoa tehdddn mielel-
ladn.

Tyon tulokset, eli vastaukset keskeisiin kysymyksiin olivat toivomaamme luokkaa.
Suuntaviivat tulevalle puheviestintdteknologialle ovat selkeytyneet. Niitd voidaan so-
veltaa Lapin keskussairaalan puheviestintiteknologian uusimisessa. Uusia nakemyk-
sid on myds saatu Viranomaisverkon kéytettdvyyden parantamisesta sairaalassa.

Asiasanat: Digitalisaatio, puheviestintiteknologia, puhelinvaihde, viranomaisverkko
(TETRA), hoitotyo
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1 Johdanto

“Viestinté yleensd epdonnistuu paitsi sattumalta”. Lause kuuluu edesmenneen, Hel-
singin yliopiston viestinnédn professorin Osmo A. Wiion lakikokoelmaan (Kauhanen
2013, 4). Laki inhimillisestd viestinnista ja sen vaikeudesta oli Wiion yksi tutkimuk-
sen alue. Jokainen viesti, jota ei ymmaérretd, on hidnen mielestddn turha. Samansuun-
tainen ajatus piilee entisen puolustusvoimien joukko-osaston, Riihimden viestiryk-
mentin tunnuslauseessa: “Denuntiatio solum translata valet — Viesti vain perille vie-
tynd ratkaisee” (Palokangas 2016, 1). Palokangas viittaa paakirjoituksessaan kehityk-
seen, mika viestiaselajissa on tapahtunut hianen historiansa aikana. Kehitys on tuonut
uutta tekniikkaa mukaan mutta sekdén ei aina ole taannut viestin perille menoa uu-
tuudestaan huolimatta. Aina on olemassa erilaisia esteitd viestinnidn toteutumiselle
taydellisesti.

Terveydenhuollossa varsinkin puheviestinnélld on hyvin térkea rooli. Ensihoidon
onnistuminen vaatii toimivaa viestintdteknologiaa sekd viestinnédn kéytdntojd, jot-
ta hoitotiimit voivat valmistautua etukdteen esimerkiksi onnettomuuden uhrien saa-
pumiseen sairaalalle. Tdstd eteenpidin paivystdvien lddkdreiden sekd heiddn taka-
péivystdjiensa tulee olla saatavilla kiytossa olevilla viestintavilineilld, kuten myos
hoitohenkil6kunnan, joka vastaa jatkohoidosta.

Lapin keskussairaalan (LKS) viestintdteknologia késittdd kokonaisen kirjon erilai-
sia puheviestintddn liittyvié jarjestelmia sekd padtelaitteita noin kolmen vuosikym-
menen ajalta. Digitalisaation vaikutus johtaa osaltaan ndiden vanhojen jarjestelmien
“alasajoon” lahitulevaisuudessa, joten jérjestelmidt tulee “saattaen vaihtaa” uusiin
elinkaareltaan pidemmalle tulevaisuuteen ulottuviin ratkaisuihin. Lisaksi tima aihe-
uttaa uuden oppimisen seki koulutuksen tarpeen henkilokunnalle.

Tutkimuksen tavoite on 16ytad vastauksia kysymyksiin, miten korvataan elinkaa-
rensa paahén tuleva puheviestintateknologia sairaalassa. Tama muutos on vaistima-
ton, joten tarvitaan syvempdd tietoa uusista teknisistd ratkaisuista alalla. Samalla
syvennytddn tutkimaan Viranomaisverkon kaytettdvyyden parantamista hoitotyos-
sd, silld viestintdvarmuuden lisdaminen on myds yksi tyon tavoitteista.

Viitekehykseksi monialaiselle opinndytetyélle sovittiin “kehittyva pohjoinen”, jo-
ten aiheen valinta oli sekd opintojen ettd opinndytetyon toimeksiantajan Lapin kes-
kussairaalan puolesta erittdin ajankohtainen. Viestintatekniikoiden sekd tekniikan
kaytettdavyyden kehittdminen sairaalassa on vaistimiton tosiasia. Lisdksi muutos
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tulee tapahtumaan nopealla aikataululla. Rajapinnat sairaanhoitajien, sairaalan insi-
noorien, operaattoreiden ja muiden sairaaloiden kollegoiden ja toimijoiden kanssa
ovat tulleet tyossa edustetuiksi.

Tyo ksittad yhden kohteen, palvelun, toiminnan seké prosessin: sairaanhoitopiirin
puhelinjirjestelmien nykytila, kiytettdvyys sekd tulevaisuus, ndille pyritddn etsi-
méédn suuntaa antavaa tietoa ja ymmartdmain syvillisemmin kehittamiskohdetta.
Tdman vuoksi tapaustutkimus oli luonnollinen valinta ldhestymistavaksi tydlle.
Tyossé pyritddn useilla eri keinoilla padsemadn kokonaisvaltaiseen nakemykseen ke-
hittdmistyostd. Toisena tutkimusmenetelmai kaytettiin Toimintatutkimusta (Tydela-
mién tutkimusavusteinen kehittdminen). Tyon tarkoituksena on antaa nidkokulmia
LKS:n viestintiteknisten kysymysten ratkaisuihin seké tekniseltd, ettd kaytettivyy-
den kannalta. Téllainen ldhestymistapa sopii hyvin aiheeseen, koska tavoitteena ei ole
vain asioiden kuvaaminen tdlld hetkelld, vaan myds niiden muuttamiseen vaikutta-
minen. Tiedetddn, miten asiat ovat ja omataan myos nakokulmia siithen, miten niiden
tulisi olla. (Ojasalo, Moilanen & Ritalahti 2014, 52-58.)

Opinniéytetyota tehtiin rinnan kdytinnon kehitystyon etenemisen kanssa. Kiitok-
set sairaalan mobiiliryhmalle, joka on avoimesti ottanut vastaan tydssd syntyneité
ajatuksia. Tamén johdosta osa tutkimustydmme sisdllostd on jo toteutumassa kay-
tdnnossa ja osa on suunnitteluasteella. My6s LKS:n tekniselle johtajalle Rauno Karja-
laiselle, os. hoitaja Outi Tikkaselle, osastonylildakéri Merja Turuselle kiitokset tuesta
opintojen toteuttamisessa. Pirkko Koivurannan muistelot puhelinvaihteen historias-
ta olivat mielenkiintoisia, kuten my6s Seppo Pddkon ja Hannu Heikan (Sonera) tule-
vaisuuden visiot.

Kiitos LKS:n hoitohenkilokunnan toimijat ajastanne seké kollegat Anne Venildi-
nen, Sami Haapamiki, Pentti Kerdnen sekd Timo Sdisa (KYS), Markku Penttild, Jari
Hakala ja Joni Alanko Seindjoen Keskussairaala, Kenneth Nilsson ja Petri Luoma
Vaasan Keskussairaala seké Sauli Kurttila ja Marko Tervo OYS.
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2 Tutkimuksen
toimintaymparisto

2.1 ENSIMMAINEN SAIRAALA ROVANIEMELLE

Liaaketiedettd on harjoitettu muodossa jos toisessa koko ihmiskunnan historian ajan.
1600- luvulla lddketiede koki merkittavia harppauksia Keski- ja Eteld- Euroopan kult-
tuurikeskuksissa, kuten verenkierron ja mikroskooppitutkimuksen keksimisen seka
keisarinleikkauksien onnistuneet kokeilut (Manninen 1998, 23). Jaakko Ignatiuksen
(Ignatius 2003, 278) mukaan ensimmainen umpisuolen leikkaus tehtiin 1876 ja ensim-
méisen antibioottikuurin sai oxfordilainen poliisi 1941. Vain 150 viimeisen vuoden
ajan alaa on pyritty kehittdmaédn jarjestelmallisesti (Saarivirta, Consoli & Dhondt
2010, 1).

Suomeen sen sijaan uudet tieteen saavutukset tulivat hitaasti. Vuonna 1640 Turun
akatemiassa aloitti toimintansa ladketieteellinen tiedekunta. Vuoteen 1750 saakka tie-
dekunnan ainoa viranhaltija oli samalla Suomen ainoa akateemisesti koulutettu laa-
kari. (Saarivirta, Consoli & Dhondt 2010, 2.) Vaasa sai kunnian ottaa vastaan Suomen
ensimmadisen laaninlaikarin vuonna 1749, kun Barthold Rudolf Hast hankki ensim-
méisend suomessa ladketieteen tohtorin arvon Ruotsista. Oulun piiriladkari Kristian
Herman Carger aloitti toimintansa v. 1773. Samana vuonna perustettiin kuningas
Kustaa III uudistustyon perusteella Oulun piirilddkaripiiri, mihin kuului Keski- ja
Pohjoispohjanmaa, Kainuu sekd Lappi. Tarkastusmatkoja hin teki myds Rovaniemel-
le saakka. (Manninen 1998, 32-33.)

Suomen ensimmadisen sairaalan perustaminen Turkuun 1759 kdynnisti jatkumon,
joka johti my6s Oulun sairaalan avaamiseen 1.7.1792. Vasta vuonna 1884 aloitti toi-
mintansa Rovaniemen piirildakaripiiri ja 1895 sairaala, joka monen muodonmuutok-
sen jalkeen nykyddn tunnetaan Lapin keskussairaalana ja jonka omistaa Lapin sai-
raanhoitopiirin kuntayhtyma 15 Lapin kunnan voimin. Lapin sairaanhoitopiiri aloit-
ti toimintansa vuoden 1991 alusta. (Manninen & Junila 1998, 34-35, 231.)

2.2 LAPIN SAIRAANHOITOPIIRIN KUNTAYHTYMA

Nykyédédn Lapin sairaanhoitopiiri on 15 kunnan omistama kuntayhtyma4, joka vastaa
alueensa erikoissairaanhoidon palveluista seka paihdeongelmaisten hoidosta ja kun-
toutuksesta yhteistydssd perusterveydenhuollon ja sosiaalihuollon kanssa. Sairaan-
hoitopiiri kuuluu Oulun yliopistollisen sairaalan erityisvastuualueeseen (ERVA), jon-
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ka vastattavana on 741 950 asukasta. Lapin osa tastd madrastd on 117 789 henkiloa.
(Kunnat.net 2015.)

Kuvio 1. Lapin sairaanhoitopiirin kuntayhtyméa (Lapin sairaanhoitopiiri 2016)

Vieston tarpeet ja hyva palvelu ovat ohjaavia periaatteita pyrittdessd laadukkaaseen
ja taloudelliseen tulokseen sairaanhoidossa. Henkil6ston ammattitaidon yllapito ja
vdeston tarpeiden ja hoidon sekd hoidon vaikuttavuuden ja seuraamisen tiedottami-
nen ovat keskeisid panostuksen kohteita tulokseen pyrittdessd. Lapin sairaanhoitopii-
rissd on 148 vakinaistettua laakarid, 1173 hoitoalan henkil64 ja yhteensd 302 sairaan-
sijaa. (Lapin sairaanhoitopiiri 2016.)

2.3 LAPIN KESKUSSAIRAALA

Nykyinen keskussairaala aloitti toimintansa 21.9.1988. Sairaalassa on seitsemédn eri
tulosvastuuyksikkod mukaan lukien psykiatrisen hoidon tulosyksikko, jonka toimi-
pisteet sijaitsevat Muurolassa ja Lahteentielld. Talossa on 28 eri sairaanhoitopalvelua
tuottavaa yksikkoa. (Lapin sairaanhoitopiiri 2016.)

Vuonna 2016 sairaalan tilat ovat laajenemassa naapurikiinteistoon, jossa aiemmin
sijaitsi Invalidiliiton kuntoutuskeskus ILKK. Samoin kdynnissdé on myos ITU
2022-hanke. Hankkeen tarkoituksena on valmistella sairaalan toiminnanmuutosta ja
tatd kautta uuden sairaalan rakentamista. Kaikille avoimet pop upit ja ITU Pata po-
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riseetilaisuudet osallistuttavat henkilokuntaa ja asiakkaita ideointiin mukaan. Toi-
minnanmuutos vaatii paljon erilaisia ndkemyksi4, joita on hyvé tuoda esiin néillakin
menetelmilld. (Lapin sairaanhoitopiiri 2016.)

Sairaanhoitopiiri on laaja ja usein konsultaatiot tulevat satojen kilometrien paasta
(Utsjoki 450 km ja Kilpisjarvi 425 km). Tam4 asettaa omat haasteensa sairaalatekno-
logialle. Etenkin viestintatekniikan on ndin ollen katettava sairaalan sisdinen seka
my6s ulkoinen viestintd laadukkaasti ja turvallisesti. Erilaisissa suunnittelukokouk-
sissa sairaalan teknisen henkilokunnan seké ulkopuolisten asiantuntijatahojen kans-
sa omalla alueellaan toimiva osaava hoitohenkilokunta paisee vaikuttamaan toimi-
vien ratkaisuiden luomiseksi. Eri ammattikuntien viliset rajapinnat saadaan niin
linkitettya tarkoituksenmukaisesti yhteen tavoitteiden saavuttamiseksi. (Mobiiliryh-
mai 2015)
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3 Viestinnan toimintaymparisto
paivystyspoliklinikalla

3.1 NYKYTILA JA ONGELMAT

Puheviestintd on olennainen osa nykyajan hoitotyota. Samat laakarit ja hoitajat voivat
hoitaa potilaita yhdelld osastolla, antaa neuvoja toisille osastoille ja konsultoida maa-
kuntiin tarvittaessa reaaliaikaisesti. Potilaiden hoito ja opastus, kuin myos kollegoi-
den opetus tapahtuvat edelleen suusanallisesti. Nykyteknologia on mahdollistanut
keskustelut pitkienkin etdisyyksien pdahdn. Myos videoneuvottelun ja kuvamateriaa-
lin siirto tuo oman ulottuvuuden terveydenhuollon viestintétarpeisiin.

Huonoimmillaan LKS: n péivystyspoliklinikan tilanne oli vuoden 2015 alkupuolel-
la, jolloin péivystyspoliklinikan puhelimia oli 22 kpl. Monen puhelimen numero oli
vuotanut julkisuuteen ja muun muassa omaisten kyselyitd saattoi tulla mihin tahansa
puhelimeen, milloin tahansa. (Pdivystyspoliklinikan osastokokous vk8/2015.) Hoito-
henkilokunta ei ndihin luonnollisesti ehtinyt aina vastaamaan, josta oli seurauksena
LKS:n johdon sekd AVI:n (Aluehallintovirasto) nikemys, ettd vastausprosentti LKS:
n paivystyspoliklinikalla on alhainen (Terveydenhuoltolaki 1326/30.12.2010). Kenelli-
kédn ei oikein ollut kasitysta siitd, kuinka puhelimet jaettaisiin tydvuorossa ja se ai-
heutti ongelmia esim. kollegan I6ytdmisessé sairaalan tiloista. Numeroiden tallenta-
minen loogisesti oli my6s haasteellista. (Paivystyspoliklinikan tyontekijoiden mieli-
piteitd, syksy 2015) Ladkéreilld oli parhaimmillaan kolme eri puhelinta taskussaan, eli
DECT- GSM- ja vieldpa oma GSM- puhelin. Pitkdn tyduramme kokemuksella terve-
ydenhuollossa olemme todenneet, ettd suunta viestintdteknologisissa kysymyksissa
on tullut yhé haasteellisemmaksi.

Edelld mainittujen ongelmien paisuttua kdynnistettiin suunnittelu toiminnan jér-
keistaimiseksi. Vuoden 2015 aikana voitiin tiedottaa eri medioissa paivystyspoliklini-
kan kahdesta puhelin numerosta. Toinen palveli terveyteen liittyvissd ongelmissa ja
toisessa vastattiin omaiskyselyihin (Lapin sairaanhoitopiiri 2016). Kaikilla tulee olla
riittava tieto siitd, miten tulee hétatilanteissa toimia, milloin soitetaan hatinumeroon
ja miten ollaan yhteydessa péivystyspoliklinikalle (Terveydenhuoltolaki 2010 / 1326).

Ongelmaksi talon sisdisessd viestinndssd koetaan ldhinnd piitelaitteiston kirja-
vuus. Yhteyksid voi ottaa monella eri paitelaitteella, kuten matka-, DECT-, lanka,
pika-, ja VIRVE- puhelimilla. (LKS kollegoiden keskustelut/havainnot 2015) Néihin
voidaan jdrjestdd kutsunsiirtoja ym. palveluita, jotka saattavat aiheuttaa tavoitetta-
vuusongelmia, mikili ko. palveluita ei pureta tarpeen loppuessa. Ei mydskaan ole
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varauduttu verkkohiiridihin esim. kahden SIM-kortin puhelimilla. Joillakin osas-
toilla saattaa olla jopa kaksi eri matkapuhelinta kdytdssa héiriotilanteita varten. (Mo-
biiliryhmi 2015.)

3.2 PAIVYSTYSPOLIKLINIKAN NYKYINEN VIESTINTAKAYTANTO

Hoitohenkilokunnan kanssa kdytyjen keskustelujen perusteella traumahélytyksen
tekeminen on hyva esimerkKki tilanteesta, jossa viestinnén pitdd olla selkedd ja nopeaa.
Traumahilytyksessé pitdd saada jalkautumaan “traumahuoneeseen” 10-12 henkil6é
nopealla aikataululla (LKS intranet/traumaohjeistus 2016). Tama tapahtui aikaisem-
min soittamalla ihmisille saman sisaltoisia yksityispuheluita heiddn matkapuheli-
miinsa. Nyt sama hoidetaan VIRVE- puhelimella, eiki tarvita kuin kahden pikandp-
pdimen painallus. Tdméa on osoittautunut yhteishilytyksen tekemiseen toimivaksi
ratkaisuksi hoitohenkilokunnan antaman palautteen mukaan. Kédyttdjan traumapu-
heluun liittyva etu on puheryhmissé tapahtuva ryhmépuhelu. Yksi puhuu ja tarvitta-
va maidréd henkil6itd voi vastaanottaa saman viestin saman sisdltoisend samaan ai-
kaan. (LKS intranet/traumahilytyksen tekeminen 2016.)

Lisdksi paivystavilla laakareilla on varalla kaksi GSM- puhelinta kéytettavissa, jois-
sa molemmissa on eri operaattoreiden liittyma. Néin on pyritty varmentamaan yhte-
yden synty mahdollisimman kattavasti. Tima ei ole endd kiytettivyyden kannalta
paras mahdollinen ratkaisu, eivitka ladkarit kanna niita puhelimia mukanaan. Kut-
sunsiirtoineen siitd tulee haavoittuvainen jérjestelmi ja usean péitelaitteen kaytto
aiheuttaa vdistimitta sekaannusta kiyttdjakunnan keskuudessa.

Vield kéytossa oleva pikapuhelinjérjestelmai ei endd palvele viestinnéssd, koska mo-
biilimaailma on vienyt viestinnén pois kiinteistd tybhuoneista. Jarjestelmaé ei myds-
kédn voi paivittdd nykymuotoon ilman merkittdvid investointeja, joten sen kdytostd
on padtetty asteittain luopua. (Mobiiliryhmi 2015.)

DECT, eli langattomia puhelimia on piaivystyksessd edelleen kiytdssd niin, ettd
niistd on tehty kutsunsiirtoja GSM-puhelimiin. DECT: it poistetaan kuitenkin kay-
tostd seuraavan kahden vuoden kuluessa, eli tillaiset siirrot jaavat historiaan. Lisdksi
lokakuussa 2016 on tehty paatos estdd kutsujen siirrot matkapuhelimista VIRVE- pu-
helimiin. Tdmai parantaa ratkaisevasti kohteen saavutettavuutta matkapuhelinverkon
héiriotilanteissa. (LKS Virven esittelykokous, 2016)

Perinteinen lankapuhelinjirjestelméd on myds edelleen kiytossd paivystyksessa.
Piivystyksen tiloista loytyy viela kiinteita liittymid, joihin voi osastoilta soittaa, mi-
kili langattomat jarjestelmit pettavit. Usein kuitenkin ndma tilat ovat miehittdmat-
tomat hoitohenkilokunnan ollessa hoitotydssdén potilashuoneissa. Hoitohenkilokun-
ta kokee timén yleisesti ongelmaksi, joten kannettavien puhelinten suosio onkin
kasvanut timén vuoksi ratkaisevasti.
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VIRVE- puhelimen kéyttéonotto paivystyspoliklinikalla on osaltaan lahtolaukaus
Lapin keskussairaalan viestintateknologian uusiutumiselle. Muun puhelinjarjestel-
mién paatelaitteiden karsiminen, uusiminen ja kdyton jarkiperdistiminen ovat seu-
raavien vuosien tyoelamén kehittimistoimien fokuksessa turvallisen, toimintavar-
man ja selkedn puheviestinndn toteutumiselle.
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4 Viestintateknologinen
toimintaymparisto

4.1 TIEDONSIIRTOTEKNIIKOIDEN LYHYT HISTORIA

Kuten nykyisen lddketieteen, niin myds viestintiteknologian historia on suhteellisen
lyhyt. Historiaa tutkimalla voidaan ndhda, ettd vain 139 vuoden kuluessa on kayty lapi
kehityskaari, jossa nykyinen puhelinverkkotekniikka on kehittynyt huippuunsa ja
tullut tiensd padhdn. Samat elementit kuin aiemminkin ovat kuitenkin kiytossa edel-
leen. Vain tiedonsiirron tekniikka on muuttunut.

Optista tiedonsiirtoa on tavattu merkkitulien muodossa ldhinné sodankdynnin tar-
peisiin sovellettuna jo Troijan sodassa n. vuodelta 500 eKr. (Lindell 1994, 230-234).
Rovaniemelti 16ytyy my06s paikannimist6d, jonka on todettu liittyvdn muinaiseen
merkinantojérjestelmadn. Kemijoen varrelta 16ytyvit Tuliniemi, Totonkenttd, Toton-
kallio, Tottorakka sekd Vahtiniemi. Totto merkitsee alkuperéltddan tulisijaa ja se oli
sijoitettuna yleensé korkealle kohdalle noin kymmenen kilometrin vélein pitkin Ke-
mijokivartta. Tdma “lennitin kdynnistettiin” vihollisen ldhestyess3, jolloin voitettiin
aikaa toimenpiteisiin ryhtymiselle. (Saarnisto, Kotivuori, Vahtola & Enbuske 1996,
141.) Téna pdivana valo on edelleen merkittivassa asemassa tiedonsiirrossa kun lasi-
kuidusta valmistetut valokaapelit vilittdvat informaatiota jo loppukayttdjille saakka
ja valtavilla nopeuksilla. Optinen tiedonsiirto on vain tekniikaltaan muuttunut mut-
ta vanha keksinto.

Syksyn 1999 julkaisussaan amerikkalainen, arvostettu tietoliikennealan lehti Wi-
red esitti Suomen olevan tietoliikennetekniikan kokeilulaboratorio. Suomalaiset en-
néttivit lehden mukaan kdnnykoineen seuraavalle vuosisadalle muita ennen. Toimit-
taja Steve Silberman kertoi suomalaisten nuorten eldvén jo verkottuneessa yhteiskun-
nassa. Hinen mukaansa ymmartiadkseen, mihin maailma on menossa, taytyy ym-
mértdd suomalaisia. (Willa & Uusitupa 2001, 11.) Suomi onkin ollut mukana teletoi-
minnan kehittdmisessé jo vuosisatojen ajan. Turussa syntynyt ja Turun akatemiassa
vaitoskirjaansa tehnyt Abraham Niclas Clewberg (myoh. Edelcranz 1772-1821), kehit-
ti heti Ranskan jdlkeen toimivan optisen lennitinjarjestelmdn. Alkuperdisen esiku-
vansa, apotti Claude Chappen Ranskassa (1763 — 1805) kehittiman “telegrafin” sovel-
luksena siité tuli valtakunnalliseen tiedonsiirtoon soveltuva tietoliikennejarjestelma.
Saatuaan viran Kustaa III: en hovista, Clewberg aloitti lennitintoiminnan Ruotsissa
1783. Tuolloiseen optiseen tiedonsiirtojirjestelméddn kuuluivat n. 10—15 km: n vilein
sijaitsevat lenndtin asemat mekaanisine viittoineen. Jokainen viitan asento sisilsi
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tietyn informaation. Asemalla oli hoitaja kaukoputken kanssa ottamassa vastaan
viestid edelliseltd asemalta. ( Lindell 1994, 230-231.)

Sdhkadinen tiedonsiirto valtasi alaa 1800- luvun puolivilistd ldhtien. Sahkolennitin,
joka perustui Morse- aakkosten (pisteet ja viivat) ldhettimiseen siirtotietd pitkin koh-
teesta toiseen, oli suuri edistysaskel suurten etdisyyksien tiedonsiirrossa. Sdéhkdinen
informaatio kulki kahta johdinta my6ten paikasta toiseen. Puheviestintateknologian
tutkimukset johtivat vuoteen 1877, jolloin ensimmadiset kiinteét puhelinjohdot otettiin
kayttoon Bostonissa Alexsander Graham Bellin (1847-1922) toimesta. (Lindell 1994,
249-254.) Vuonna 1922 Suomessa aloitettu puhelinkeskusten automatisointi eteni
vuoteen 1974, jolloin ensimmiiset tietokonepohjaiset puhelinkeskukset valtasivat
alan. Viimeinen kasivilitteinen keskus poistui yleisestd puhelinverkosta 1980- luvun
alussa. (Penttinen 2006. )

Sdhkaéisen langattoman tiedonsiirron historia kdynnistyi 180o- luvun puolivilin ai-
koihin, kun huomattiin, ettd kaksijohtimisen lenndttimen toisen johtimen saattoi
korvata kdyttamalld maata sen tilalla. Néihin kokeiluihin perustuen amerikkalainen
professori Amos E. Dolbear haki ensimmaéiseni patenttia keksimilleen langattomal-
le puhelimelle. Tima tapahtui vuonna 1882 ja puheen ldhettiminen onnistui 20 met-
rin padhén. ( Lindell 1994, 330-335.)

Tekniikan historiaa tarkastellessa huomaa, kuinka tekniset perusteet ovat olleet jo
pitkddn olemassa. Ainoastaan ne ovat odottaneet sopivia ajankohtia, henkil6ita ja
monien muiden tekijoiden kohtaamista, jotta uusien innovaatioiden toteutuminen on
mahdollistunut. Oman aikamme merkittavan “keksinnon” eli matkapuhelimen in-
novoinnista kerrotaan jo vuonna 1899 Electrical World-lehdessé. Kirjoittaja oli tullut
sithen tulokseen, ettd katuja rumentavat, sekd maan alle kaivetut johtimet voisivat
jonain pdivana olla historiaa ja ihmiset kommunikoisivat pienilld laitteilla: "Lennitin
ilman lankoja- kuinka tenhoavalta se kuulostaakaan... vain pieni laite, jota voi mel-
kein kantaa taskussa, kddessa pidettdvi, ja jos toverillasi on samanlainen, voit halyt-
tad hinet ja puhua hidnelle melkein ajasta ja paikasta riippumatta.” ( Lindell 1994, 342.)

4.2 DIGITALISAATIO MUUTTAA MAAILMAA

Digitalisaatiosta puhuttaessa puhutaan vasta n. 1940- luvun puolivilissd alkaneesta
tietotekniikan kehityksestd. Binaédrilukujarjestelmén (2- lukujarjestelma) kaytto tie-
tokoneiden teknisend perustana suoraviivaisuuteensa vuoksi (1 ja o), oli looginen tapa
ldhted kehittdméén elektronisia piireja. Alettiin puhua digitaalitekniikasta. Tanddn
tietotekniikka on tunkeutunut joka paikkaan. Hammasharjasta avaruusmatkailuun
hyddynnetdin tietotekniikka. Voidaan sanoa, ettd tieto on yhtd merkittdva voima
kuin aikanaan on ollut hdyry, 6ljy tai sahko. Se on yksi aikamme mainittavista me-
gatrendeistd. (Tanskanen 2015, 10.)

Digitalisaatio sanana tuli ensimmaéisen kerran esille emeritusprofessorin Robert S.
Wachalin kayttdmana. Vuonna 1971 kirjoituksessaan North American Review: sséd
hén kasitteli yhteiskunnan digitalisoitumista ja sen sosiaalisia seurauksia. Kirjoitus
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sisdlsi my6s pohdintoja siitd, missd médrin analogiset tietovirrat ovat muutettavissa
digitaalisiksi. (Brennen & Kreiss 2014.) Tdné pdivdna on jo ndhtévissd, miten digitoi-
minen on vallannut lihes tiydellisesti esimerkiksi median eri alueet. Adnet, kuvat,
elokuvat, tvlahetykset yms. ovat digitaalisessa muodossa.

Mikd sitten tekee digitalisaatiosta erityisen megatrendin juuri tdnd paivind? Tahan
on johtanut monen eri ICT- alueen teknologian yhtdaikainen kehitys toiminnallises-
tija taloudellisesti edulliselle ja mielekkéille tasolle. Tietoliikenteen, tiedonkésittelyn
ja tiedon varastoinnin merkittédvd halpeneminen on yksi vaikutin. Samoin mobiili-
sekd langaton lahiverkkotekniikka ovat kokeneet nopean kehityksen parin vuosi-
kymmenen aikana. Nopeat globaalit tietoverkot, pilvipalvelut, dlypuhelimet seka IoT
(internet of the things) ovat tuoneet muun muassa yhteiskuntaan monia uudenlaisia
toimintatapoja ja vaikuttaneet ty6eliman muutoksiin omalta osaltaan. (Wilenius &
Routto 2015, 44—45.)

Digitalisaatio on yksinkertaisesti sitd, ettd tieto- ja viestintdtekniikka sulautuu ar-
kisiin asioihin yhéd syvemmin ja laajemmin seka yrityksissd ettd yksiléiden elamassé
(Rouvinen 2015, 32).

4.3 LAPIN KESKUSSAIRAALAN PUHELINJARJESTELMIEN
KEHITYSKAARI

Puheviestintiteknologia on yksi suuri kokonaisuus sairaalan teknologisessa ympéris-
tossd. Suomen sairaaloissa on nahtédvissé jopa 20-30 vuoden kirjo erilaisia viestinta-
tekniikkaan liittyvid pditelaitteita. Teoksessa Lapin sairaanhoidon historia (Manni-
nen & Junila 2005, 36, 118) mainitaan ensimmdiisen puhelimen tulleen aluesairaalaan
1921. Vuonna 1938 laadittu puhelinsuunnitelma taas ei kyennyt vastaamaan uusiin
haasteisiin puhelimen kéyton yleistyttya sotien jalkeen. Sairaalassa ei ollut keskusta,
joten harvat linjat olivat koko ajan varattuja ja puhelut menivit vaariin paikkoihin
aiheuttaen tyonteon hdiriintymista.

Tultaessa 1960-luvulle Sairaalakadun seka Lahteentien lastensairaalan puhelinlii-
kennettd ohjasivat niiden omat puhelinkeskukset, kertoo Pirkko Koivuranta, sairaa-
lan pitkdaikainen puhelinvilittdjd ja keskuksen esimies. 70- luvun puolivili toi toimi-
pisteisiin yhteisen puhelinkeskuksen uusine vilitysjarjestelmineen. Jarjestelmdin
liitettiin sisdinen hakulaitetoiminne, joka paransi huomattavasti mm. lddkareiden
tavoitettavuutta. Kaukohaku yleistyi — 8o- luvulla, jolloin ambulanssit saatiin myds
haun piiriin asemapaikan ulkopuolelta.

Uuden sairaalan valmistumisen myoti 1988 otettiin tietotekniikkaan pohjautuva
Nokian DIXI- vaihde kiytt66n, jolloin puhelinvilittdjien henkild- ja potilastietojér-
jestelmien manuaalinen yllépito vaihtui paatetyoskentelyyn. Kulunvalvonta kyettiin
my0s hoitamaan saman péétteen kautta. (Koivuranta 2016.)

Nykyinen Meridian 1 -vaihde otettiin kiytt66n vuonna 2000, eli se noudattaa elin-
kaareltaan edeltdjiensd 10-15 vuoden sddntod. Kaytettivin teknologian luonteen
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vuoksi vaihde on edelleen teknisesti kdyttokelpoinen ja toimivia, mutta digitalisaati-
on myotd on ndiden vanhojen jarjestelmien kehitys ja tuki loppunut eli sitd myota
niiden elinkaari on tullut tiensa paahédn. (Paakko & Heikka 2016.)

Kuviossa 2 ovat esilld sairaalan timéanhetkiset ja osaltaan kiyttoon otetut puhevies-
tintddn tarkoitetut pditelaitteet. Ndistd poistumassa ovat analoginen-, DECT- seka
pikapuhelin. Kyseessd ovat tilld hetkelld keskeisimmassé roolissa olevat viestintava-
lineet, eli teknologinen muutos tulee olemaan merkittdva ja vaatii monen eri tahon
yhteista suunnittelupanosta. (Padkko & Heikka 2016.)

Pikapuhelin

Analoghen puhelin

— kel ﬁcrosoft‘
- puhelin J nc

&

a// e

Ascom VolP

Videoneuvottelu

VIRVE

Kuvio 2. Puheviestinnan p&atelaitteet Lapin sairaanhoitopiirissa
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9 Tutkimusmenetelmat,
aineiston keruu, ja analysointi

5.1 TAPAUSTUTKIMUS

Tapaustutkimus osoittautui oikeaksi kehittamismenetelméksi johtuen sen tavoittees-
ta tuottaa kehittimisehdotuksia ja — ideoita. Meyerin (2001, 330) mukaan Hartley
(1994) esittdd sen strategian maéirittelyn tavoin vastaavan kysymyksiin “miten” ja
“miksi”. Lisdksi tapaustutkimus toteutetaan yleensd luonnollisessa toimintaympéris-
tOssd, eikd tutkimukseen osallistujia voida manipuloida haluttuun suuntaan. Tapaus-
tutkimuksessa luodaan tutkimusolosuhteet, mutta niilla ei uskota olevan vaikutusta
itse lopputulokseen. (NSUWorks 2008.) Etsittdessd vastauksia vaikkapa teknologisiin
kysymyksiin etsitddn vastauksia kysymyksiin puheviestintiteknologian muutoksen
pakollisuudesta ja siitd, miten muutos kdytannossa toteutetaan. Kohteena oli kohde ja
toiminta ja palvelu, joka vaatii kehittdmistoimenpiteitd nopealla aikataululla. Kysees-
sd on varsin ajankohtainen tydtilaus.

Tapaustutkimus soveltuu hyvin kehittdmistyon lahestymistavaksi tavoitteen olles-
sa tuottaa kehittamisehdotuksia ja -ideoita (Ojasalo, Moilanen & Ritalahti 2014, 52).
Tutkimuksen kohde (case) voi olla esimerkiksi tuote, palvelu, toiminta tai prosessi.
Tapaustutkimus tuottaa tietoa nykyajassa tapahtuvasta ilmidsti sen todellisessa toi-
mintaympdristossd. Tapaustutkimusta ei yleistetd vaan se kohdistetaan nimenomaan
paikalliseen, ajalliseen, sosiaaliseen tilanteeseen.

Tapaustutkimuksen avulla tehtdvda kehittamistyotd ei useinkaan aloiteta tyhjasta.
Pohjana voi olla aiempia teorioita, tutkimuksia tai tapauksia.(Ojasalo ym. 2014, 53.)
Kehittdmisen kohteesta kiinnostuneella on yleensé vankka tietoperusta ilmiosté. Ke-
hittimiskohteen valinta ei tapaustutkimuksessa olekaan aina se ensimmainen vaihe,
vaan aihe muokkautuu tutkimuksen edetessd kohti pddmaarad. Edelld mainittujen
seikkojen vuoksi benchmarkkaus on yksi tutkimuksen tiedonkeruumenetelmista.
Benchmarkkaus voidaan suomentaa yrityksen, tuotteen tms. kehittdmiseksi vertaa-
malla sitd hyviksi todettuihin esikuviin, kilpailijoihin tms., esikuva-analyysi, vertai-
luanalyysi (Suomen kielitoimiston sanakirja 2016). Benchmarkkauksessa pyritdan
vertailun avulla selvittimaan, miten paras suorituskyky saavutetaan esim. kilpailijoi-
hin ndhden. Siini tutustutaan jo olemassa oleviin samanlaisiin jarjestelmiin. (iSixSig-
ma.2016.) Tédssd opinndytetyossa tima tarkoittaa opintokéynteja toisissa sairaaloissa.
Lahtokohtaisesti tutkitaan samankokoiset tai hivenen suuremmat sairaalat kuin La-
pin Keskussairaala. Oman erityispiirteensd tyohon antaa pohjoinen sijoittuminen.
Tdama tuokin haasteita esimerkiksi laitetoimitusten osalta sekd ennen kaikkea huollon
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osalta, silld osaavat korjaajat saattavat sijaita useiden satojen kilometrien pdassa. Té-
mién vuoksi ei ole jarkevad kopioida tdysin samanlaista toimivaa jarjestelmaa. On
yhdisteltavi tieteellisté tietoa, haastattelujen tuomaa tietoa sekd omaa vahvaa Lapin
alueen tietamysta.

Tapaustutkimuksen tyypillisin piirre onkin, ettd useita eri menetelmid kiyttden
paadytdan syvilliseen, monipuoliseen ja kokonaisvaltaiseen kuvaan tutkittavasta ta-
pauksesta (Ojasalo ym. 2014, 55). Usein aineistot kerdtdan luonnollisissa tilanteissa
(tyossimme esim. VIRVEN kaytto), havainnoimalla ja analysoimalla. Haastattelut
kuuluvat myds olennaisena osana tapaustutkimukseen. Lisaksi erilaiset aivoriihet ja
ennakointimenetelmat liittyvit tapaustutkimukseen.

.
e alustava kehittamistehtava tai ongelma

7
* iImioon perehtyminen teoriassa ja kaytannossa )
e kehittamistehtdvan tarkennus |
* empiirisen aineiston keraaminen ja analysointi |
¢ kehittamistehtdva tasmentyy )

"‘
¢ kehittamisehdotus tai- malli

7

Kuvio 3. Tapaustutkimuksen vaiheistus ( Mukaellen Ojasalo ym. 2014, 54)

Alustava kehittimistehtava liittyi Lapin Keskussairaalan henkilokunnan kokemuk-
seen viestinndn ongelmista sekd asiantuntijatahojen ilmoitus nykyisten jarjestelmien
elinkaaren paattymisestd. Aineiston kerdamisen yhteydessa tehtava tarkentui uuden,
korvaavan puhelinteknologian kéayttémahdollisuuksiin sekd Viranomaisverkon hyo-
dyntamiseen. Tutkimus tuotti nakékulmia uuteen teknologiaan seki viestintakaytan-
toihin. Kehittdmisehdotukset sisillytettiin tyohon.
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5.2 TOIMINTATUTKIMUS

Toimintatutkimus on osallistavaa, sen avulla pyritddn ratkaisemaan ongelmia seka
saamaan aikaan muutoksia. Se soveltuu esimerkiksi teknisten, sosiaalisten, eettisten,
ja ammatillisten ongelmien ratkaisemiseen tutkimuksen avulla. Toimintatutkimuk-
sen tavoitteena on ratkaista olemassa olevia ongelmia sekéd samalla tuottaa uutta tie-
toa ja ymmarrysté jostakin ilmiostd. (Ojasalo ym. 2014, 58.)

Toimintatutkimus on ongelmakeskeistd ja silld pyritddn parantamaan jo kéytdn-
ndssi olemassa olevaa toimintamallia, se on hyvin kédytdnnon ldheistd. Tyossamme
esimerkkind kdytetty “traumahalytys”, on hyvéd esimerkki toimintatutkimuksesta.
Toimintamalli on jo olemassa, mutta tydssimme tuomme sithen uuden puheviestin-
nén vilineen sekd pyrimme muokkaamaan toimintamallia selkeimmaéksi, nopeam-
maksi ja toimintavarmemmaksi. Toimintatutkimuksen yhtené vaatimuksena onkin,
ettd sen tulee tavoittaa tavalliset ihmiset ja heiddn arkinen toimintansa. Myds tutkijan
aktiivinen rooli muutoksessa seké tutkittavien, ettd tutkijan vilinen yhteisty6 kuulu-
vat ldheisesti toimintatutkimukseen. (Ojasalo ym. 2014, 58.)

Jorma Kanasen (Kananen 2009, 9) mukaan tydssd on aina mukana ihmisid kdytan-
non tydelamastd. Kyseessd ei ole pelkéstddn tutkijoiden tekemi tyd. Toteutuksessa
mukana voi olla toimijoita tyontekijasta johtotehtévissa toimiviin henkil6ihin saak-
ka. Lisdksi hdn toteaa, ettd toimintatutkimuksen yksi elementti on muutos ja se sisil-
tda lupauksen paremmasta.

Toimintatutkimuksen piirteeni on osallistava kehittimismenetelm4, se tarjoaa tut-
kijalle monia etuja. Yhteison jasenet tuntevat toimintatavat ja osallistumalla heidat itse
kehittdmiseen, saavutetaan yleensi parempi ratkaisu paikalliseen ongelmaan kuin sil-
14, ettd uudet, paremmat ohjeet tulevat ulkopuoliselta taholta. Tutkijan mukana olo tuo
ryhmén ulkopuolisen nakékulman sekd teoreettista osaamista, joiden avulla saadaan
ongelmiin ja haasteisiin ratkaisuja. Osallistamalla 16ytyvit uudet ratkaisut ovat hel-
pompia jalkauttaa toiminnan tasolle kun tydntekijit ovat itse olleet kehittamassé ja
havainnoimassa. ”Toimintatutkimus ei ole kiinnostunut pelkastain siitd, miten asiat
ovat, vaan erityisesti siitd, miten niiden tulisi olla.”(Ojasalo ym. 2009, 59-60.)

Toimintatutkimus etenee spiraalimaisesti synnyttden kehid. Suunnittelua, toimin-
taa, havainnointia ja reflektointia kdayd4én lapi yhé uudelleen ja uudelleen. Toikon ja
Rantasen teoksessa Tutkimuksellinen kehittamistoiminta (Toikko & Rantanen 2009,
67) jokainen kehd tdydentdd aina edellisid kehid (McTaggart 1991). Jokaista vaihetta
suhteutetaan toisiinsa ja arvioidaan kriittisesti. Sivulla 19 on késitelty timén opinnay-
tetyon tutkimustuloksia ndiden kehien nidkoékulmasta.

Ensin tutkitaan kirjallisuutta ja selvitetddn tutkittavan kohteen aikaisempia tutki-
muksia, tarpeen mukaan tidssi vaiheessa vield tdsmennetddn tutkittavaa kohdetta.
Varsinainen ty6 on sitten tutkimista ja kokeilemista, johtopédatosten tekoa. Tutki-
mukseen osallistujat raportoivat havainnoistaan niin toisille tutkittaville kuin tutki-
jallekin. Toimintatutkimuksen tutkittavat ovat aina tasa-arvoisessa asemassa tutkit-
tavaan asiaan ndahden. Osallistavat menetelmét pyrkivit hyédyntdmaéédn organisaati-
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on jasenten hiljaisen tiedon sekd kokemuksen, jolloin kehittdmistydon ndakokulma
laajenee pelkén tilastotieteen ulkopuolelle. (Ojasalo ym. 2014, 61- 62.)

5.3 HAASTATTELUTUTKIMUS AINEISTONKERUUMENETELMANA

Haastattelu on hyvin yleinen ja yksi kidytetyimmisté tavoista saada nopeasti keratyk-
si syvillistd tietoa kehittimistehtdvdan. Haastattelua kannattaa kdyttda muiden tie-
donkeruumenetelmien liséksi, koska ne tukevat hyvin toisiaan. Tavoitteena haastat-
teluissa on usein asioiden selventiminen tai syventdminen. Puolistrukturoitu haas-
tattelu késittad ennakkoon laaditut kysymykset mutta kysymysten jarjestys voi vaih-
della itse haastattelutilanteessa. Samoin mieleen tulevia uusia kysymyksié voi esittad
ja jattdd valmiita kysymyksid pois. Avoin haastattelu taas muistuttaa tavallista, epa-
muodollista keskustelua aiheesta tai ongelmasta. Tédssdkin haastattelumuodossa kan-
nattaa kayttdd teemalistaa, jotta kaikki asiat tulisivat kisitellyksi. (Ojasalo ym. 2014,
106-109.)

Tyossimme olemme kdyttineet sekd strukturoitua ettd avointa haastattelumallia
soveltaen. Asiantuntijahaastatteluita olemme kayttdneet tarkoituksenmukaisesti.
Olemme lahettaneet etukiteen kysymyskaavakkeet (LIITTEET 3-4) kollegoille kol-
meen Eteld-Suomen sairaalaan, jonka jalkeen olemme kéyneet keskustelemassa ja
haastattelemassa heitd paikan pailld. Palautetut vastaukset dokumentoitiin ja niitd
kéytettiin apuna vield haastattelutilaisuuksissa. Haastateltavia oli yhteensa 11 henki-
164 kolmessa eri tilaisuudessa. Haastattelut suoritettiin kasvokkain. Nama tilaisuudet
ovat osoittautuneet hedelmallisiksi, varsinkin kun koko maassa pohditaan samoja
asioita samanaikaisesti. Ndin ollen olemme voineet my6s viedd nakékulmiamme
muualle kdytto6n, mika onkin yksi opinndytetyon tarkoituksesta, eli jaettavuus.

Analysointi tapahtuu yleenséd lukemalla saatu aineisto useaan kertaan, jonka jal-
keen materiaalia pyritddn luokittelemaan sekd pyritddn siitd 16ytimddn yhteyksid
kéytettyyn teoriaan (Ojasalo ym. 2014, 110-111). Haastatteluissa yloskirjattu materiaa-
li koottiin yhteen ja luettiin, jonka jdlkeen vastauksista ylosnousseet yhteneviisyydet
otettiin tarkasteltavaksi oman teoreettisen ja tyokokemuksellisen pohjatietimyksen
valossa.

5.4 AINEISTON ANALYSOINTI

Teknologiaan liittyvé aineiston keruu oli suhteellisen yksinkertaista toteuttaa. Kol-
legat Eteld-Suomen sairaaloissa olivat valmiit keskustelemaan yhteisistd ongelmista ja
omista ratkaisuistaan. Kysymykset oli laadittu niin, etta faktat nykytilanteesta seké
tulevaisuuden ratkaisuista tulivat kisitellyiksi. Puhelinvaihteen osalta kaksi sairaa-
laa oli investoinut uuteen hybridivaihteeseen, joka oli asennettu heiddn omiin ti-
loihinsa. Yhdessa oli tyydytty pdivittiméan vanha vaihde uusimpaan versioon mutta
tdmd on toimenpide, milld vain siirretdan ratkaisua uusimisesta hetkeksi eteenpéin.

240 - Merja Koikkalainen (toim.)



Jokaisessa sairaalassa oli sen sijaan kidynnissa siirtyminen mobiiliteknologiaan.
Tdma on suuntaus globaalisti. Verkko ongelmiin oli varauduttu useimmiten mo-
nioperaattoriverkon avulla. Sairaalaan oli asennettu sisdpeittoverkko mihin useim-
mat operaattorit voivat tuoda oman mobiililiitintdnsé ja néin ollen voidaan osaltaan
varmistaa se, ettd yhden operaattorin katkoksen aikana saadaan kayttoon toinen.
Sisdpeittoverkolla varmistetaan my6s kuuluvuus kiinteiston joka sopukassa. VIRVE-
kalustoa oli kaytetty hyvin vaihtelevasti. Yhdessa paikassa se ei ollut vield saanut
kannatusta, kun taas toisessa paikassa sité oli lisatty mys sinne, mihin ei valttamat-
td olisi ollut tarvetta. VoIP - ja Softa- puhelimet eivit olleet vield rantautuneet oikein
mihinkadn yksikkoon. Ne ovat padasiallisessa kaytossa vield vain sisdisessd viestin-
néssd ( LYNC esim.) Lync: in liittdminen mobiilisopivaksi vaatii rajapinnan tietoverk-
koon ja silla on myds hintansa. Ehka sité ei koeta vield kovin tarpeelliseksi. VoIP- sen
sijaan toimii mm. hoitajakutsujirjestelmissa. Uudet Ascom dect- puhelimet olivat jo
kahdessa sairaalassa koekdytdssd. Naihin sisiltyy valvontaominaisuuksien lisdksi
myds GSM- rajapinta.

Mitdan kirjallista varteenotettavaa tutkimusmateriaalia ei 16ytynyt VIRVEN jal-
kauttamisesta sairaaloihin, yksittéisid artikkeleita kylldkin. Tdmén osalta tukeudut-
tiin suurelta osin OYS ERVA-alueen VIRVE pédkdyttdjan (M. Tervo) tietoon ja tai-
toon ja alettiin luoda aivan uniikkia LKS:n mallia. Suunniteluvaiheessa VIRVEEN
luotiin kansioita ja puheryhmid, kokoonnuttiin ja korjailtiin. Mallia hiottiin ja kehi-
tettiin lukuisilla séhkopostiviesteilld sekd videoneuvotteluilla, joissa olivat aina ldsna
M.Luiro ja M. Tervo, lisdksi kokouksissa hyddynnettiin LKS:n paivystyspoliklinikan
osastonhoitajan, sekd osastonylilddkarin ammattitaitoa ja ndkemysta. Hiljalleen kan-
sioita ja puheryhmid muodostui tarvittava méara ja spiraalimainen kehitysty6 alkoi
tuottaa tulosta. Kun suuntaviivat olivat selvilld, lahetettiin muutamaan sairaalaan
puolisrukturoituja kysymyksid VIRVESTA (LIITE 4). Niilld benchmarkingkdynneil-
14 vahvistui kdsityksemme tarvittavien paitelaitteiden maarastd, traumahalytys-pro-
tokollasta sekd kouluttamisen haasteista. VIRVEN toimintavarmuuden seka varajar-
jestelmien ettd lisdlaitteiden kayttdmisen ehdottomuus tietoturvan sdilymisen vuok-
si tulivat my6s hyvin esille.

Teknisten kysymysten osalta suunnittelukokoukset, haastattelut, kirjallisten lahtei-
den tutkiminen, pditkset toiminnasta ja havainnointi toistuivat kehind kolmesta
neljddn kertaan. Néin saatiin kokoajan tarkentunut malli siitd, mihin suuntaan tutki-
mustydssé ja kdytdnnon tyossa ollaan menossa. Ty ei kdytdnnon tasolla kuitenkaan
ole vield loppunut, vaan se tulee jatkumaan tastikin eteenpdin toteutusvaiheena.

Kehittyva Pohjoinen - 241






6 Kiintean puhelinverkon
kehitystyo

6.1 TARVE- JA NYKYTILANTEEN KARTOITUS

Lapin sairaanhoitopiirin teknisen asiantuntijaryhmén toimesta on nyt todettu digi-
talisaation voimakas vaikutus viestintdteknologisiin ratkaisuihin. Lapin keskus-
sairaalan, kuten myos Suomen muidenkin sairaaloiden timanhetkinen tarve on hah-
motella korvaavien puheviestintdjarjestelmien kdyttoonottoa. Tyo joudutaan teke-
madn toimintaympériston mukaiseksi ja miettimaén, millainen ratkaisu on kullekin
organisaatiolle paras mahdollinen. Ty6téd varten tehddin tarvekartoitus. Suunnittelu-
prosessiin kuuluu olennaisena osana nykytilanteen kartoitus. (Kuvio 4). Néin saa-
daan selville myos se, sdilytetadnko jotain vanhaa vaildhdetdédnko puhtaalta poydal-
té liikkeelle. (ST- kasikirja 2013, 145.)

Tarvekartoitus : Nylkytilanteen kartoitus

Kartoitusten yhteenveto (raportti)

Toteutusvaihtoehtojen hahmottaminen

(Toteutusvaihtoehdot ja niiden tarkastelu)

Puhelinjarjestelmasuunnitelma

(jarjestelm dkuvaus seké verkkosuunnitelma)

Tekninen hankinta ohjelma sekd muut farjouspyynttasiakirjat

Kuvio 4. Puhelinjarjestelman suunnitteluprosessi ( Mukaellen ST- késikirja 2013, 145)
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Tekniseltd kannalta muutostarpeet ovat lahteneet liikkeelle siita tosiasiasta, etté sai-
raalan perinteinen puhelinvaihde Meridian 1 on tulossa elinkaarensa padhén. Paite-
laitteita, eli analogisia puhelimia sekd varaosia vaihteeseen ei endé ole helposti saata-
vissa johtuen siitd, ettei kyseistd teknologiaa tueta loputtomiin (Paakks & Heikka
2016). My6s langattomuuden vaatimus viestinndssd on kasvanut jyrkasti viimeisten
vuosien aikana. GSM- puhelimet ovat tulleet viestinndn arkeen pysyvisti my6s hoi-
totyossd ja dlyominaisuuksineen ne palvelevat jo monipuolisesti nykyisia tyotehtavid
(Net Fujitsu 2014). Kalenteri sekéd sahkopostiominaisuudet tekevit niistd liikkuvia
toimistoja.

Hoitohenkilokunnan toiveesta viestintiteknologisiin jarjestelyihin halutaan sel-
keyttamistd ja kdyttovarmuutta. Lisddntynyt mobiililaitteiden kdytto on tuonut logis-
tisia haasteita sekd my6s kysymyksid varautumisesta verkkohdiriétilanteisiin. Vies-
tintdvalineiden kaytossd niiden laajan kirjon vuoksi on saattanut tulla sekaannuksia
mutta toisaalta ne ovat myos luoneet mahdollisuuksia kutsunsiirtoihin seké vastaaja-
palveluiden kdyttoon. GSM- verkkohdiritilanteissa on my6s huomattu kiintedn ver-
kon tarpeellisuus viestinndn mahdollistamisessa. (Mobiili- ryhma 2015.)

6.2 VANHENEVA PUHELINVAIHDETEKNIIKKA

Kuviossa 5. on LKS: n vield kédytdssd olevan puhelinjirjestelmin kaavio. Runkoverk-
koyhteydet ROI2 ISDN 30 B+D tulevat teknologiamuutoksen yhteydessi katoamaan,
joten vaihteella ei ole enda yhteytté yleiseen puhelinverkkoon. Samoin vaihde itses-
sddn toimii sisdisen liikenteen mahdollistajana mutta ei tuettuna jarjestelména. Kay-
tdnnossd tima tarkoittaa sitd, ettd vikojen suhteen ollaan omillamme. Varaosia eika
asiantuntijaosaamista enda jossain vaiheessa ole saatavana. Tdmi on tosiasia, joka
vadjadmattomasti toteutuu, eli vanhan vaihteen sdilyttiminen ei ole muuta kuin siir-
tymavaiheen tuki, kunnes uusi teknologia on saatu kéayttoon. (Paakko 2016.)

Sairaalan puhelinvaihteeseen kuuluu tdlld hetkelld 763 analogista puhelinta. Tahdn
sisdltyy myos toistakymmentéd ovipuhelinta. Nama ovat perinteisid lankapuhelimia,
joiden poistuminen markkinoilta on kdytdnnossa jo alkanut. Samoin toiminnepuhe-
limien eli Digipuhelimien saanti on vaikeutunut jo huomattavasti. Néitd, ldhinna
osastonsihteereilld olevia puhelimia on vield 65 kpl kiytossa. Perinteisessa puhelin-
verkossa toimivat vield Fax- laitteet, joita tietoturvan vuoksi on kédytossa varsinkin
sosiaali- ja terveydenhuollon piirissa.(Mobiiliryhmé 2015.)

Yleisesti ottaen lankapuhelimien kéytté on huomattavasti vihentynyt viime vuo-
sien kuluessa. Sen sijaan kiinteiston sisdiseen langattomaan viestintdén tarkoitettuja
DECT- puhelimia on kéytdssd 355 kpl. Tdméa puhelinmalli on tdrkedssd asemassa
mahdollistaessaan henkilon liikkkumisen koko sairaalan alueella. Yleensa niihin pu-
helimiin on tehty kutsunsiirrot henkilén omasta lankaliittymasta tai sitten puhelun-
vilittdjd siirtdd tulevat puhelut niihin alaliittymiin. (Mobiili- ryhmd 2015.)

Meridian 1: een on liséksi liitetty Muurolan sairaalan alavaihde seka sairaaloiden
kulunvalvontajirjestelma. Vilittdjan tydasemia on kolme kappaletta asiakaspalvelu-
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keskuksessa ja koko numeroavaruutta voidaan muokata tarpeen mukaan kahdelta
OTM- palvelin ohjelmalta. Tilld hetkelld ldhes kaikki vaihteeseen ja tietokantaan
liittyvat muutostyot voidaan toteuttaa itsendisesti. Tamé on hyvi, koska tuki talld
alueella alkaa olla mennyttd aikaa. (Mobiiliryhma 2015.)

Y LAPIN SAIRAANHOITOPIIRIN KY
sonera Meridian 1 vaihdeverkko

Lapin keskussairaala, Ounasrinteentie 22, 96400 Rovaniemi

Analoginen puhelin
PU::I- Langaton -
Muurolan sairaala, Totontie 9, puh. puhelin 100kpl an
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Kuvio 5. Meridian 1 vaihdeverkko (Sonera 2016)
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6.3 KORVAAVIEN TOTEUTUSVAIHTOEHTOJEN HAHMOTTAMINEN

Kun ldhdetddn korvaamaan perinteistd puhelinvaihdetta uudella, siirrytdan vaista-
mattd IP- maailmaan. Puheensiirto integroituu kiinteiston muuhun ICT- teknologi-
aan. IP- puhelin jarjestelmit kytkeytyvét kiinteiston ldhiverkkoon ja yleiskaapeloin-
tiin (ST- kasikirja 14 2013, 14, 53, 61).

Olennaisimmat kiinteiston viestintdjarjestelmia koskevat lait ja madraykset 16yty-
vat viestintimarkkinalaista (Viestintamarkkinalaki 393 / 2003), sahkoisen viestinnan
tietosuojalaeista (Sdhkoisen viestinnin tietosuojalaki 516 16.6.2004) sekd Viestintavi-
raston teknisistd madrayksistd. Perinteisen puhelinjdrjestelmén tulee luoda organi-
saatiolle yhtendinen puhelinpalvelu. Yhteniisyyteen kuuluyhteinen kutsunumero,
puhelinvilityspalvelu sekd vastauspalvelusarjat. Niilld perusominaisuuksilla asiakas
saa yhteyden yrityksen palvelunumerosta, kutsunumerosta tai suoraan alanumerosta.

Henkil6ston liikkuvan tyon vuoksi tavoitettavuusjirjestelma luo ominaisuudet,
joilla puhelut voidaan siirtda matkapuhelimiin, puhepostiin tai yrityksen vastauspal-
veluun. Sahkoposti kuuluu my6s olennaisena osana nykyéaén tavoitettavuuspalvelui-
hin puhelimissa. (ST- késikirja 14 213, 17-19.)

Puhelinjarjestelma IP- verkon osana sekd mobiiliverkko ovat yleistyméssd organi-
saatioiden viestintidteknologisissa ratkaisuissa. VoIP — puhelimien kaytostd ollaan
kiinnostuneita, koska tiedonsiirto yleisessa globaalissa internetverkossa on veloituk-
setonta. Haasteina pitdé kuitenkin ottaa huomioon ldahiverkon yllapitoon ja tietotur-
vaan liittyvid kysymyksid, sekd IP- verkon kapasiteetti. (ST- kasikirja 14 2013, 15- 16.)

Kuviossa 6 on otettu esimerkki hybridi- eli yhdistelmavaihteesta. Jarjestelmi on
tyypillinen nykyaikainen ratkaisu silloin, kun viestintddn on kiytettavissd seka pe-
rinteisid ettd uuden tekniikan omaavia péatelaiteratkaisuja.
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Kuvio 6. Esimerkki hybridi- IP- puhelinjarjestelmasta (mukaellen ST- kasikirja 14 2013, s.

123)

Kuviossa 6 nidkyvi jarjestelmén ydin eli puhelinvaihde voidaan tuoda asiakkaan
omiin tiloihin, jolloin vaihteen ylldpito tapahtuu asiakkaan toimesta. Toinen vaihto-
ehto on ottaa vaihdepalvelut operaattorin omasta konesalista pilvipalveluratkaisuna,
jolloin operaattori tarjoaa tietyn palvelutason (SLA) omaavan jirjestelmin asiakkaal-
le. Palvelualustat ovat yleensd kahdennettuja ja asiakasyhteydet voidaan myds kah-
dentaa, jolloin katkosten kestoaika myos lyhenee. Yksi esimerkki organisaation omiin
tiloihin asennettavasta em. hybridivaihteesta on esim. Siemens HiPath- sarjan vaih-
teet. Naitd on asennettu muutamiin maamme sairaaloihin toimivina ratkaisuina. (
X- com 2014.)

Puhelinverkon analogiset puhelimet seka faxit voidaan liittaa IP- sovittimien avul-
la kiinteiston IP- verkkoon. Mikili kyseessa on hybridivaihde asiakkaan omissa ti-
loissa, voidaan analogiset pédtelaitteet tuoda myds suoraan vaihteelle. Nykyiset poy-
tapuhelimet voidaan korvata VoIP-puhelimilla, jotka ovat toiminnaltaan vastaavia
kuin nykyiset toiminnepuhelimet (digipuhelimet). Myds ns. PC- softapuhelimet ovat
varteenotettavia organisaation sisdisessd viestinnéssa. Esimerkiksi MS Lync mahdol-
listaa chat- toiminnon, videoneuvottelun, tiedostojensiirron ja normaalit kahden- ja
monen keskeiset puhelut. Rajapinnan lisddmisellda LYNC: 114 voidaan my6s laajentaa
puhelut organisaation ulkopuolelle mobiililaitteisiin. (Paakko 2016.)
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Suuren muutoksen vuoksi valmistelut vaihteen uusimiselle on aloitettu joulukuus-
sa 2015. Meridianin tasasuuntaaja eli teholdhde uusittiin, koska vuonna 1987 kéaytto6n
otettu varatasasuuntaaja ei endd ollut korjattavissa ja vaarassa oli padteholdhteenkin
toiminnan loppuminen. Samalla uusittiin varasy6ttoné toimivat akut. Ndin saatiin
turvattua tehonsyottd ylimenokaudeksi vaihteeseen.

Syyskuussa 2016 aloitetaan alaliittymien karsinnan suunnittelu ja toteuttaminen.
Tavoitteena on minimoida analogisten alaliittymien méara kdsittdimddn vain tar-
keimmit puhelimet ja faxit. Tama ty6 tullaan viemaan lapi osallistuttamalla hoito-
henkil6kunta mukaan toteutukseen. Télld toimenpiteelld vihennetddn vanhan vaih-
teen kuormitus minimiinsé ja samoin saadaan selville, mitka kiintedt puhelimet on
korvattava uudella kiintedlld tekniikalla. Valmisteleva tyo ovipuhelimien osalta on
aloitettu kesiakuussa, jolloin apteekin puhdastilojen muutostdiden yhteydessa otettiin
kéyttoon ensimmadiset IP- pohjaiset, eli tietoverkkoon kytketyt kuvapuhelimet. Nama
mahdollistavat tulevaisuudessa myds erilaisia informatiivisia kayttotarkoituksia, ku-
ten esim. varauloskdytavien opastustekstit yms. toiminnat. (Mobiiliryhma 2015.)

Kiintedn puhelinverkon uusimiseen liittyy my6s puhelunvilityksen muutostyo.
Télld hetkelld puhelinvilitys toimii osana asiakaspalvelukeskusta, joten sairaalan pai-
kallistuntemus on ndin varmistettu. Asiakaspalvelukeskus toimii laajalla skaalalla,
joten tarkastelun kohteena ovat palvelut, mité asiakas tarvitsee, miten hdn 16yta4 pal-
velun helposti, nopeasti ja asiantuntevasti. T4lld hetkelld puhelunvalitys toimii perin-
teiselld tavalla. Keskuksen hoitaja ottaa vastaan puhelun ja vilittdd sen kohteeseen.
Mikali kohde ei vastaa, niin hoitaja palauttaa kutsun takaisin itselleen ja kertoo asi-
akkaalle, ettei henkiloa tavoitettu. (Sonera tuotteet ja palvelut 2016.)

Vaihtoehtoinen mahdollisuus, jota paljon kéytetddn tina pdivand, on puhelinpal-
veluiden ulkoistaminen kokonaan tai osittain. Tama antaa asiakaspalvelulle mahdol-
lisuuden keskittya substanssitehtdviinsi ja tuo tavoitettavuuspalveluihin tehokkuutta
varsinkin ruuhkatilanteissa tai henkilokunnan ollessa muutoin estynyt hoitamaan
tehtavad. Uusilla vilityspalveluratkaisuilla vaihteenhoitaja voi ndhda esimerkiksi
kohteen lasndolotiedot, jolloin ei turhia soittoja endd tarvita ja myds tavoitettavuus
paranee. Nykyaikaa edustaa myds takaisinsoittopalvelu jolla asiakas voi vain nép-
pdimen painalluksella jittdd soittopyynnon kohteeseen. Esimerkiksi Soneran VIP
viestintdpalvelu ja VCC- palvelut ovat nykyaikaisia ja monipuolisia ratkaisuja eriko-
koisten organisaatioiden vaihteenhoitopalveluihin. (Sonera tuotteet ja palvelut 2016.)
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7 Mobiiliteknologian
uudistustyo LKS:ssa

7.1 MATKAPUHELIMIEN HYODYNTAMINEN
SAIRAALAYMPARISTOSSA

Merkittavd muutos sairaalan puhelintekniikassa tulee koskemaan matkapuhelinten

kéyttod joka on voimakkaassa kasvussa terveydenhuollossakin. Tdimédn muutoksen

kartoittamiseksi perustettiin loppuvuodesta 2015 Mobiiliryhmd, johon kuuluu sai-

raanhoitopiirin taloushallinnon lisaksi edustajat tekniseltd, tieto- hallinto-, turvalli-

suus-, asiakaspalvelu- seki logistiselta alalta. Ryhmé perustettiin etsimdén vastauksia

uuden teknologian tuomiin kysymyksiin ja haasteisiin. (Mobiiliryhm4 2015.)
Mobiiliryhmén tyo on vaiheistettu kolmeen eri osa- alueeseen:

1. matkapuhelinverkon lisddntyva hyodyntdminen
2. lankapuhelinverkon vaihto uuteen teknologiaan.
3. vilityspalveluiden tarkastelu.

Ensimmaisessd vaiheessa ryhman tehtava on ollut kartoittaa sairaanhoitopiirin mat-
kapuhelin- ja muu mobiililaitekanta seka laatia jarjestelyt osastokohtaista laskutusta
ajatellen. Syyskuussa 2016 tulevat ensimmadiset koelaskutukset arvioitaviksi.

Toisena tehtavand on ollut suunnitella mobiililaitteiden ja niiden liittymien han-
kintamenettely asiakasystavélliseksi. Ryhmén tyoskentely on jatkunut tiiviind kulu-
neen vuoden ajan ja voidaan sanoa, ettd sairaanhoitopiirin tulevaisuuden mobiilirat-
kaisut ovat selkeytymadssa kohti vakioituja kdytantoja. Aiemmin kirjavahko kéytanto
puhelimien ja niiden liittymien hankinnassa ja loppukéyttdjélle saattamisessa vaati
monen toimijan yhteistyon. Asiakas joutui itse kulkemaan luukulta luukulle saadak-
seen kdyttovalmiin puhelimen itselleen. Keviilld solmittu sitoumus KL Kuntahan-
kintojen sekd Operaattorisopimus etti etahallintasopimus antavat nyt mahdollisuu-
den linjata kayttoon otettavien matkapuhelimien tyypit ja liittymét. Mobiiliryhma
valitsi kaksi Android-pohjaista dlypuhelinmallia perus- seké vaativampaan kayttoon.
Yksi tupla SIM - puhelinmalli valittiin erityisiin tarpeisiin ajatellen mm. nopeaa mat-
kapuhelinverkon vaihdosta toisen ollessa héiridtilassa. Liittymatyyppeja valittiin
kaksi my6s kdyttotarpeen vaatimuksien mukaan. Lisdksi mobiililaitteiden hankinta-
menettely on kiynyt lapi tarkastelun, jonka tuloksena on syntynyt logistinen ratkai-
sumalli. (LIITE 1) Tamén mallin kdyttd6noton tavoitteena on saada loppukayttijal-
le ns. ” yhden luukun malli”, eli tilaus ja nouto periaatteessa yhdelta luukulta. 1.9.2016
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ensimmadiset hankinnat on laitettu alulle, eli tulokset alkavat nakya pikkuhiljaa. (Mo-
biiliryhmi 2015.)

Sairaalan sisdisten, langattomien DECT- puhelimien hankintahinta on noussut jo
suhteellisen korkeaksi verrattuna matkapuhelimien hankintahintaan ja niiden saata-
vuus on vaikeutunut ratkaisevasti. Paatos mobiiliryhméssa DECT- puhelimien kor-
vaamisesta GSM- puhelimilla on tehty joten timi muutosty6 on ldhtenyt valittomas-
ti toteutukseen. Pdatoksen mukaan uusia DECT- puhelimia ei endé tehdé ja vanhan
rikkoutuneen tilalle annetaan matkapuhelin. My6s tarpeettomat DECT: it keratadn
pois kentéltd niiden jaddessd ylimenokauden varalaitteiksi. Tama paitds tarkoittaa
kdytdnnossd sitd, ettd yksi padtelaiteryhma voidaan poistaa nykyisestd Meridian 1
puhelinvaihteesta asteittain. Taimé puolestaan helpottaa lopullista puhelinvaihteen
irtikytkemistd yleisestd puhelinverkosta kun se tulee ajankohtaiseksi. Ascomin hoi-
tajakutsujdrjestelmadn liittyvat DECT- puhelimet jatkavat toimintaansa omassa
WLAN- verkossa. Ainoastaan puhelinvaihteen vaihdon yhteydessi niille taytyy luo-
da rajapinta yleiseen puhelinverkkoon, koska ne ovat IP- puhelimia. (Mobiiliryhma
2015.)

7.2 VIRVE- PUHELIN

Digitalisaatio on mahdollistanut voimakkaan kehityksen telekommunikaation alalla.
Viranomaisviestintd on ndin ollen kohonnut aivan uusiin ulottuvuuksiin. Lihes jo-
kaisen suuronnettomuuden loppuraportoinnin mukaan yksi kehityskohteista on
viestinndn parantaminen (Heikkonen, Pesonen & Saaristo 2005, 2). Entiset analogiset
viranomaisten kayttamat radioverkot ovat muun perinteisen viestintdteknologian ta-
paan jadmissd historiaan. GSM- puhelimilla taas ei kyetd ottamaan viiveettomia ryh-
mépuheluita ja yleensd suuronnettomuustilanteissa matkapuhelinverkot ruuhkautu-
vat pahoin. GSM- verkkoarkkitehtuuria ei ole tarkoitettu viranomaisviestintdin vaan
kuluttaja- yritysmarkkinoille, joten on ollut tarpeen kehittdd uusi vaatimukset tayt-
tava standardi.

VIRVE- puhelimen tarina kdynnistyi vuonna 1983, kun ajatus turvallisuusviran-
omaisten yhteisestd radioverkosta esitettiin sisiministerion poliisiosaston edustajan
toimesta liikenneministerion alaisen Viestialan neuvottelukunnan (VANK) kokouk-
sessa. Lahinnd VANK suunnitteli yhteiskunnan viestitoimintaa sodan varalta. Tie-
tysti myos silloinen, turvallisuusviranomaisten kirjava viestintdtekniikka piti kyeté
liittdiméan jarjestelmadn mukaan. (Heikkonen ym. 2005, XIII.)

Yhteisen Viranomaisverkon rakentamista koskevat neuvottelut aloitettiin g9o- lu-
vun alussa liikenneministerion toimesta. Tyonimeksi verkolle vakiintui lyhenne VIR-
VE. Pian todettiin, ettd TETRA- verkko oli ainoa tarkoitukseen soveltuva seka huo-
kein ratkaisu. TETRA on maailman kéytetyin ammattimainen radiopuhelin standar-
di joka on kiytdssi jo 130 maassa (Key touch 2013/1, 32). Viranomaisverkon rakenta-
minen liittyi osana yleiseurooppalaiseen TETRA- hankkeeseen ja tyot alkoivat 1998
(Heikkonen ym. 2005, XIII).
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7.3 TETRA- VERKKO

TETRA on maailmanlaajuinen standardi, jonka ensimmainen osa julkaistiin vuonna
1995. Se on levinnyt ammattilaisten kdyttoon jo ympari maailmaa ja tarkoittaa maan-
paillistd jaettua radioverkkoa (Terrestrial Trunked Radio). (Vanhatapio 2002, 2.) Yh-
den tukiaseman tai maanlaajuisen TETRA- standardiin perustuvia verkkoja voidaan
liittad yhteen myos eri maiden vastaavien verkkojen kanssa. Tallin viranomaisvies-
tintd ei tunnista endd maantieteellisid rajoja. EU Schengen- sopimuksen mukaan vies-
tinté yhteistyotd on tehostettava. (Heikkonen ym. 2005, 7.)

Turvallisuus ja toimintavarmuus mm. suuronnettomuustilanteissa puhuvat VIR-
VE- puhelinten kiyton puolesta. Yleensd onnettomuuksien jalkiselvittelyissa ensim-
maisid kehityskohteita ovat viestintdan liittyvit asiat. Tiedetddn myos, ettd matkapu-
helin verkot ruuhkautuvat vihdnkin suuremmissa onnettomuustilanteissa. TETRA
ei ensinndkain toimi samassa kaupallisessa matkapuhelinverkossa. TETRA: n tekno-
logia mahdollistaa my6s kadyttoon nelinkertaisen méaran kanavia, joka tarkoittaa
huomattavaa parannusta ruuhka- ja vikatilanteiden sietokykyyn. T4std syystd myds
sairaaloiden olisi syytd hiljalleen siirtyd VIRVE- aikakauteen, muutoin viestintéd on-
nettomuuspaikoilta hoitolaitoksiin katkeaa ja hoitolaitosten kyky ennakoida tulevaan
huononee merkittavisti. (Heikkonen ym. 2005, 9-10.)

VIRVE- verkon kuuluvuus ei ole kattanut koko sairaalan tiloja. Esim. paivystavien
ladkareiden nukkumahuoneet ovat olleet katveessa toisinaan. Tahén tuotiin paran-
nus elokuussa -16. Erillisverkkojen toimesta asennettiin sairaalan katolle uusi VIR-
VE- tukiasema antenneineen. Nyt sekd Erillisverkot ettd keskussairaala hyotyvit
kattavammasta verkon kuuluvuudesta sekd Rovaniemelld etté sairaalan tiloissa. Sai-
raalan tiloihin asennettuna tukiasemalla on my6s varmennettu tehonsy6ttd pidem-
pid sahkokatkoksia ajatellen. (Mobiiliryhma 2015.)

Toinen ongelma on liittynyt VIRVEN kéytettavyyteen. Kayttdjakunnan mukaan
ei ole ollut helppoa siirtyd perinteisistd matkapuhelinmalleista uuteen tekniikkaan.
Vaatii opettelua, jotta kykenee kontrolloimaan ddnenvoimakkuutta ja laatua yhta ka-
tevésti, kuin on tottunut GSM-puhelintaan kdyttimaén. Lisdksi uudet ryhméapuhelu-
kéytdnteet ja kansiorakenteet vaativat ajattelutavan muutosta, jonka jilkeen toimin-
nat muuttuvat jilleen rutiineiksi. (LKS Haastattelut syksy 2016)

VIRVE: n, kuten my6s matkapuhelimien toiminta perustuu radiotekniikkaan, jo-
ten on myos herdnnyt kysymyksid radioaaltojen negatiivisesta vaikutuksesta tervey-
teen. Lukuisat riippumattomat tutkintaelimet, kuten Maailman terveysjirjesto
(WHO) tai Health Protection Agency (HPA) ym. asiantuntijat ympéri maailmaa ovat
tdhdn mennessd todenneet, ettei radioaalloilla ole epiaterveellisid vaikutuksia tervey-
teen. (Tetra Health Group 2016.)
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8 VIRVEN kaytto hoitotyossa

8.1 VIRVEN OMINAISUUDET

VIRVE-puhelin, VIRVE-paitelaite, VIRVE-radio kaikki tarkoittavat samaa laitetta.
Téssd tydssd puhutaan VIRVESTA tai VIRVE-puhelimesta. Kansalaiset ovat tottu-
neet viimeisen kahdenkymmenen vuoden aikana kdyttamédan matkaviestimid arkisi-
na laitteina. Viranomaiset ovat tyossadn kayttdneet matkaviestimia jo yli kuusi vuo-
sikymmenté. Jo aiemmin mainitut analogiset verkot olivat alussa kiytossd, mutta
digiteknologian- ja varsinkin TETRA- standardin kehittyminen ovat vihdoin tuoneet
radioviestinndn viranomaisten asettamalle tasolle. TETRA merKkitsi aivan uuden ai-
kakauden alkua viranomaisten viestinnéssa. (Heikkonen ym. 2005, 3.)

Kuluttajille suunnattu GSM-, CDMA- sekda UMTS- teknologia on suunniteltu en-
sisijaisesti kahden ihmisen viliseen viestintddn ja niin ollen eivit tdytd vaatimuksil-
taan viranomaisten viestinnin perustarpeita. Lisdksi kdyttdjien édlylaitteisiin on saa-
tavilla erilainen kirjo sovelluksia, mutta viranomaisten vaatimaa, ldhes valitonts,
aarimmaisen luotettavaa ryhmépuhelua niilld laitteille ei silti saada aikaiseksi. GSM-
laitteisiin kehiteltiin pitkdan eri variaatioita mm GSM-R standardia. Siini saatiin jo
luotua ryhmépuheluita, hitdkutsuja sekd priorisointipalveluita, mutta suunnattoman
kalliinkaan jdrjestelmédn rahkeet eivit riittdneet viranomaisten tarpeisiin nopeasta
ryhmipuhelusta. (Heikkonen ym.200s, 5.)

Luvussa 7.2 kerrottiin, kuinka viranomaisille luotiin aivan oma TETRA- standar-
diin pohjautuva verkko. TETRA on kansainvélinen viranomaisverkko (Penttinen
2006, 39). TETRA on tarkoitettu kansainvaliseksi jarjestelméksi ja ndin ollen sen
jarjestelmdt mm. turvallisuuden suhteen vaativat kansainvilisen hyviksynnan. TET-
RA- verkon kehitysty6 on varsin nuorta ja ensiaskeleensa se ottikin vasta vuonna
1994. Euroopassa standardi on hyvéksytty. Spesifikaation tarkoituksena on taata eri
laitevalmistajien laitteiden yhteensopivuus ja yhteensopivuus sertifikaatio olikin
vuonna 2006 myonnetty vasta kahdeksalle laitevalmistajalle. (Penttinen 2006, 40.)

Varsinaisten viranomaisten lisdksi on ilmestynyt my6s uutta kéyttdjakuntaa. Uu-
tena VIRVE- kdyttdjani on Suomen Yleisradio. He ovat uutisoidessaan mm. myrsky-
tuhoista huomanneet, ettd toimittaja pitdd lahettda paikan paille. Toimittaja meni
kylla "keskelle myrskynsilmaa” ja tuhoaluetta, mutta yhtadn raporttia hédnelti ei tul-
lut vuorokauteen, silld kaikki GSM-verkot olivat nurin tai pahoin ruuhkautuneita.
Nykyisin Ylellikin on kéytdssddn noin s00 VIRVEA. Se “sdéstid sekunteja suorassa
lahetyksessa.” (Salmisalo 2015.) TETRA- verkkoa hyodyntava VIRVE luo kayttajal-
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leen mm. seuraavia etuja suhteessa GSM- puhelimeen. Taulukko (LIITE 2) on laajem-
pana luettavissa kirjassa VIRVE- radio. (Heikkinen ym. 200s, 4-5.)

8.2 VIRVE- JARJESTELMAN KEHITYSTYO LKS:SSA

Suuronnettomuudet ovat yleensa niin hyvin hoidettuja, miten hyvin viestinté on ta-
pahtumapaikalla onnistunut. Viestintain liittyy olennaisena osana viestin kulkemi-
nen haluttuun kohteeseen esimerkiksi jatkohoitopaikkaan. Tahén viestiketjuun LKS:
n paivystivit tahot tulisi mahdollisimman sujuvasti ja turvallisesti linkittad. VIRVE
tarjoaa tdhdn oivan mahdollisuuden, silld kentalld ensihoidossa, poliisilla ja palovi-
ranomaisilla kyseinen tekniikka on jo vuosia ollut kdytossa ja turvallisuuskriteeristo
tayttyy myo0s sairaalan vaatimusten osalta. (Duodecim 2016.)

Alkusysédys VIRVE-puhelinten kédyttoonotolle saatiin Pohjois-Karjalan sairaanhoi-
to- ja sosiaalipalveluiden kuntayhtyméin (PKSSK), Jari Hirvosen luennolta vuonna
2014. Hirvonen on merkittava henkil6 puhuttaessa VIRVE: n jalkauttamisesta sairaa-
lan ja sairaanhoitopiirin sisdlle. Hirvosen luoma malli on maailman ensimmaisid,
lahes koko sairaalan kattavia VIRVE jirjestelmié (pkssk.fi 2016). Tyomme alkuvai-
heessa LKS: ssa oli yhdeksin VIRVEA, joista aktiivisessa kidytdssi vain kaksi, piivys-
tyspoliklinikan vastaavalla hoitajalla, sekd osastonhoitajalla. Osa laitteista oli ns.
”lain mukaan pakollisia olla olemassa” virkaa tekevilld ylilddkareilld, mutta kdytan-
nodssd ne lojuivat polyttymassa poytélaatikossa. Alussa mietittiin yhdessd OYS-ERVA
(Oulun Yliopistollisen Sairaalan Erityisvastuualue) VIRVE- péaikiayttdjan kanssa
mahdollisuutta olemassa olevien laitteiden sijoittamisesta eri kayttajille. Hyvin nope-
asti todettiin, ettd LKS: n VIRVET olivat malliltaan vanhanaikaisia ja jo kerran yri-
tetty laitteiden jalkauttaminen kaatui nimenomaan laitteen painoon ja suureen ko-
koon. Myoskdin padtelaitteiden méard ei ollut riittdavd. Markkinoille oli kuitenkin
ilmaantunut pienempi ja sirompi hoitajien taskuun sopiva VIRVE. Kartoitettiin lait-
teiden maéra ja todettiin tarpeeksi vdhintddn 20 kappaletta uusia Cassidian Airbus
TH1° péitelaitteita, joista tehtiin asianmukainen hankintaesitys. (LKS péivystysalu-
een VIRVE ryhmin kokous 2015.)

Seuraava toimenpide oli tutkia LKS: n fyysinen ymparisté VIRVE: n kuuluvuuden
osalta. Tama kartoitus oli tietenkin ehdoton ennen péitelaitteiden kéyttéonottoa.
Suomen Erillisverkot Oy: n edustajat tulivat tilauksesta kartoituksen tekemaén ja to-
dettiin kuuluvuus tyydyttaviksi, kunhan ldhinta tukiasemaa suunnattiin enemmén
kohti LKS: aa ja tehoja lisdttiin. VIRVEN kayttoonoton jalkeen kuuluvuus todettiin
kuitenkin vajavaiseksi ja ndin paidyttiin jo edelld mainittuun tukiaseman siirtoon
sairaalan tiloihin. (Mobiiliryhm4 2015.)

Kun tekninen jirjestelmd tuli asianmukaiseen kuntoon, niin seuraavana oli vuo-
rossa kansioiden ja puheryhmien suunnittelu: Miten yhdistaa alla olevat henkilét jar-
kevisti toisiinsa ryhmépuheluiden avulla? (kuvio 7)
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Oper. Pehmyt takuri Oper. Kova takuri L 2 Medis, Takuri

Oper. Etupdivystdjd Medis, Etupaivystd)a

Ane, Palvystdja |—J Medis, tiimin hoitaja

Oper tiimin hoitaja
Leikkaustiimi Lo A
Laakinta vahtim,
RTG-hoitaja

Gyn. pdlvystijs RTG-pdivystaja

Lab. hoitaja
FTH lvm.
Triage
Tark. hoitaja

LES WARTIIA

Kuvio 7. LKS:n 24/7 paivystamiseen liittyvéat toimijat (Luiro&Tervo 2014)

Yhteistyo esim. monivammapotilaan kanssa vaatii monen, noin kymmenen (vuoro-
kauden ajasta riippuen) ihmisen kokoon saamista (traumatiimi), mahdollisimman
nopeasti (LKS intranet/traumaohjeistus). Tdma tapahtuu mahdollisimman selkedsti
annetulla kokoonkutsu késkylld. Tama onnistuu VIRVEN ryhméapuhelutoiminnolla.
Tédmin toiminnan avulla aikahy6ty traumatiimin koollekutsuun on 15-20 minuuttia.
(pkssk.fi 2016.) On paljon tilanteita joissa, kaikkien osapuolien ei tarvitse kuulla kaik-
kea VIRVE- liikennettd. T4lloin on mahdollisuus luoda VIRVE-puhelimiin kansiot
ja niiden alle erillisid puheryhmid. Puheryhmit ohjelmoidaan paitelaitteisiin val-
miiksi huollossa (Heikkonen ym. 2005, 32). Kuviossa 8 on esimerkki LKS: n péivys-
tyspoliklinikan ylilddkarin VIRVEN puheryhmisté ja kansioista. Taman VIRVE-
puhelimien kansioinnin ja puheryhmien sisidllon osalta kokoonnuttiin useita kertoja,
ldsni olivat VIRVEN padkayttajat OYS ervasta sekd LKS: std, LKS paivystyspoliklini-
kan osastonhoitaja ja osaston yliladkari. Vililla kokouksiin kutsuttiin eri erikoisalo-
jen edustajia antamaan omat mielipiteensd, mutta tima oli haastavaa, silld heilld ei
ollut kokonaisnikemystd VIRVESTA ja sen toiminnasta. Lukuisten palavereiden
my6td runko saatiin valmiiksi. (VIRVE palaverit 2015.) Kehitysty6 jatkui bencmar-
king kédyntien yhteydessd Kuopion yliopistollisessa sairaalassa, Seindjoen keskussai-
raalassa sekd Vaasan keskussairaalassa ja se jatkuu edelleen kentéltd tulevan palaut-
teen mukaan, aivan kuten toimintatutkimuksen spiraalimaisuuteen kuuluukin.

Kehittyva Pohjoinen - 255



Laakari scan

LKS Paivystys 1 |LKS:n paiv ksen ja ensihoidon yhteistoiminta

LSHP KUTSU 1 [LSHF:n alugen SoTen KUTSU-puheryhm M EKUTSURMISTA WARTEM!

LSHP vt1 0 |LSHP:n alugen SaTe:n yvhtzistoiminta-puheryhma

LSHP vit2 0 |LSHP:n alugen SoTe:n yhteistoiminta-puheryhma

LKS Omal 1 |LKS:n oma sis&inen puheryhma

LKS Omaz 0 [LKS:n oma sisdinen puheryhma

LKS Oma3 0 |LKS:n oma sisdinen puheryhma

LA SA EH 0 |Lapin alugen ensihoidon alusellinen operativinen puheryhma. Tanittasssa toisen alusen sakut, ensihoitakopterit L4 toiminta

FIl_SWE 2 Suomen ja Ruetsin viranomaisten yhteistoiminta (Temiosta eteldan kasittava alue)

LA PoSeTe Lapin alueen POLIISIN ja SosTern kahden vélinen puheryhma SIRRYTAAN YAIN PYYNNOSTATEHT

OUL YLEUTSU 1 |Koko uuden HAKEalueen KAIKKIEN VIRVE-kayttajien KUTSU-puheryhma VAIN KUTSUMISTA WARTEN!I
LA MOV JOH 0 |Operatiivisten moniviranomaistehtavien JOHTAMISEN puheryhma (L4/L3 - P3 - K3 - RVL jne}
LA MOV 0 |Operatiivisten meniviranomaistehtéavien puheryhma (LAPPI). Puheryhmaan siirmtaan pyynnista
LA MOV 2 0 |Operatiivisten moniviranomaistehtavien puheryhma (LAPPI). Puheryhmasn siirmytaan pyynnista
OUL YL 1 0 |Koko uuden hatakeskusalueen KAIKKIEN VIRVE-kayttajien yvhteinen puheryhma
OUL YL 2 0 |Koko vuden hatakeskusalueen KAIKKIEN VIEVE-kayttajien yhteinen puheryhma
OULYL3 0 |Koke vuden hatadkeskusalueen KAIKKIEN VIRVE-kayttajien yhteinen puheryhma
FIN_SWE 1 1 |Suomen ja Ructsin viranomaisten yhteistoiminta (Torniosta pohjoiseen kasittava alue)

0

0

0

OUL TE INFO Oulun hatakeskuksen ja hatakeskusalueen terveystaimen INFO-puheryhma HAKER lisatieto yms TE-toimen puheryhma

Kuvio 8. LKS: n paivystyspoliklinikan VIRVE puheryhmat, osastonylilddkari (Luiro & Tervo
2014)

LKS: n kaikkien VIRVE péitelaitteiden sisalto ei ole laheskdan yhtd monimutkainen
kuin edelld mainittu osastonylilddkdrin VIRVE. Esimerkkind mainittakoon labora-
torion VIRVEN puheryhmait: LKS omai, LKS omaz, LKS oma3, LKS TRAUMA, LKS
TURVA ja LKS LAB. Kaikki kanavat ovat vain talon sisdisessa kdytossa. Tdma helpot-
taa huomattavasti uusia kédyttéjid ja luo turvallisuutta sekd antaa paremman mahdol-
lisuuden keskittya itse tydbhon menettdmittd kuitenkaan itselle kuuluvaa tirkeda vies-
tinndn tuomaa informaatiota. (Luiro & Tervo 2014.)

8.3 KANSIOIDEN JA PUHERYHMIEN SUUNNITTELU

VIRVET ohjelmoidaan huollossa, kéyttdjan haluamin kansioin ja puheryhmin (Heik-
konen ym 2005, 6). Ajatuksena oli luoda muutama LKS: n oma vain sisdiseen kdyttoon
tuleva puheryhma ts. kukaan muu, mistddn muusta kuin LKS: n laitteesta ei péddse
organisaation puheryhmiin viestimaan (vrt. edelld laboratorion VIRVE). Lisdksi LKS:
n muutamassa VIRVESSA tulisi olla kanavat myés talon ulkopuolelle suuronnetto-
muudet huomioiden (kuvio 8). Térkeit yhteistyokumppanit esim. ensihoito ja poliisi
on myds huomioitava suunnittelussa (kuvio 9). Tdma on haastavaa, mutta tarpeellis-
ta. ’Mikdan viranomainen ei pysty yksin hoitamaan vaativaa tehtévaa, jolloin yhteis-
ten verkkojen merkitys korostuu.”( Jappinen T. 2009.11). On sekavaa ja hyodytonté
laboratorion tai rontgenin laitteilla kuunnella talon ulkopuolista liikennettd. Hyva
suunnittelu selkeyttdi ja helpottaa huomattavasti kdyttdjid ja auttaa eri ammattilaisia
keskittymiédn vain omaan osa-alueeseensa. (Haastattelukdynnit 2016, liite 4.)
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Kuvio 9. Viranomaisten yhteistoiminta VIRVE-verkossa (Luiro & Tervo 2014)

8.4 VIRVEN TURVALLISUUS SEKA HENKILOKUNNAN
KOULUTTAMINEN

Organisaation kaikki puheryhmit on ensin suunniteltava yksikén omia, mutta myos
yksikon ulkopuolisia yhteyksid ajatellen. LKS: ssa VIRVEN kaytto rajoittuu ainakin
tdssd pilotointivaiheessa 24/7 pdivystdvien yksikoiden tarpeisiin. On suunniteltava
puheryhmii, jotka palvelevat mahdollisimman kattavasti eri sidosryhmié, mutta toi-
saalta siten, ettd kaikki eivat huku informaation tulvaan. Turvallisuuden takeena jo-
kainen VIRVE parametroidaan samassa paikassa (Suomen Erillisverkot OY). Jokai-
nen paitelaite autentoidaan toimimaan verkossa. Néin ollen yksikdidn autentoimaton
laite ei padse verkon sisdlle. (Heikkonen ym. 2012, 6.)

Aiemmin on viestintdmallit jouduttu mukauttamaan kaytossa olevan teknologian
mukaisiksi. Tdstd ovat hyvina esimerkkini vield go-luvulla kdytossé olleet radiopu-
helinlaitteet esimerkiksi ambulansseissa. Lihes kuka tahansa saattoi nyrkkipajallan-
sa kuunnella esimerkiksi ambulanssien ja hétikeskusten vilistd liikennettd. Silloin
jouduttiin kehittdmain koodeihin perustuvaa kielt4, jotta tieto- turvaluokitellut asiat
pysyivit mahdollisimman salassa, mutta esimerkiksi osoitteet olivat osoitteita. Nyt
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viestintamallit voidaan luoda tarpeen mukaan ja tarpeita vastaaviksi, silld tekniikka
antaa sithen turvallisen mahdollisuuden. VIRVEN kautta voidaan jo viestid kdytan-
nossé katsoen mitd vain asioiden oikeilla nimilld. Télla hetkelld tekniikka ja sen sala-
us ovat jo niin hyvid, ettd heikoin lenkki salassapidon osalta ovat sen kéyttdjat itse.
(Pesonen ym.2012, 30-31.)

VIRVEN avulla kommunikointi on hyvin turvallista ja lisdlaitteet kuten erilaiset
korvakuulokkeet mahdollistavat jopa henkil6tunnusten kertomisen radioviestinnian
keinoin. Useat VIRVEN kéyttdjat voivat kuunnella tarvittaessa samaa keskustelua
(ryhmépuhelu). Ryhmépuhelu on erinomainen apu niin kauan kuin itse kayttajat ym-
martdvit kuunnella vain heiddn ty6tdan palvelevia asioita. Lisaksi jokaisen tulisi
kayttda korvanappeja. Vain tilld tavoin toimimalla pysyvit salassa pidettavit asiat
vain asianomaisten tiedossa, mutta yksikin huolimaton kéyttdjd ja tima ominaisuus
on menetetty. Enda se ei kuitenkaan ole tekniikasta kiinni. (Pesonen ym. 2012 s. 72-82.)

Hitakutsutoiminto on olennainen osa VIRVEN turvallisuutta. Talld ominaisuu-
della tarkoitetaan tyontekijan turvallisuutta. Suunnittelimme kaikkiin LKS:n péate-
laitteisiin hitdkutsutoiminnon. Yhté nappia pitkaédn, noin kolme sekuntia painamal-
la, lahtee priorisoitu puhelu talossamme 24/ 7 toimivalle vartijalle. Tima priorisointi
ominaisuus tarkoittaa sitd, ettd puhelu "kahlaa” kaikkien muiden puheluiden lapi
vartijan laitteeseen, vaikka héinelld olisi yksilopuhelu kesken. Hatdkutsu-painike si-
jaitsee VIRVESSA paikassa johon ei vahingossa sormi satu. (Luiro & Tervo, virven
suunnitteluopas 2014)

Nyt VIRVE-puhelimia on péivystyspoliklinikan kaytossd n. 15 kpl ja ainoastaan
osastonylildakarilla ja osastonhoitajalla ne ovat henkilokohtaisia. Loput paitelaitteet
ovat sidottuina tyotehtaviin eli esimerkiksi paivystyksen vastaavan hoitajan VIRVE-
numerosta tavoittaa 24/7 vastaavan hoitajana, oli hdn henkilond kuka tahansa. Lisdk-
si eri sidosryhmilld, laboratorio, rontgen, teho-osasto, leikkaus- ja anestesiaosasto,
gynekologi, anestesialdakari, lastenldakari sekd etupdivystajat, kaikilla erikoisaloilla,
joilla on 24/7 péivystysvelvoite, on kiytossaan VIRVE- puhelin. Nimi puhelimet ovat
my0s tyotehtdvisidonnaisia, eivdt henkilokohtaisia. Paivystyksessd on edelleen iso
maédrd puheviestintilaitteita, mutta nyt ne ovat yhdenmukaisia. VIRVEN ryhmépuhe-
lumahdollisuus tekee kriittisesti sairaan potilaan saapuessa péaivystyspoliklinikalle,
informaation ja koollekutsumisen helpoksi ja erittdin nopeaksi. Tutkimustulosten mu-
kaan VIRVE- viranomaisradioverkon kéytto edistdd ja nopeuttaa viranomaisten vies-
tintdd, lisdd turvallisuutta sekd mahdollistaa ennakoinnin. (Heikkonen ym. 2004. 1-2.)

VIRVEN laajemmalla kéytolla sairaaloissa on my6s STM: n (sosiaali- ja terveysmi-
nisterio) suositus. Laajoissa, jopa tunteja kestévissi kaupallisten verkkojen vikatilan-
teissa, voi syntyé selkeitd vaaratilanteita my6s potilaille. Tuoreimpia STM:n kannan-
ottoja VIRVEN laajempaan kaytt6on sairaaloissa oli 2016 tammikuussa: ”Sairaaloi-
den viestintdyhteyksid syyta parantaa. Soneran katkos aiheutti vakavia riskitilantei-
ta.” (Yle 2016.) Samassa artikkelissa kerrotaan, kuinka Mikkelin keskussairaalassa
hitdsektiot ja hitdelvytykset vaarantuivat. Suuronnettomuustilanteessa lisdaavun ha-
lyttaminen olisi vaatinut taksilla ihmisten hakemista kotoa. Tdmai tilanne, vaikka
mitddn ei sattunutkaan, johti STM: n selvityspyynto6n Mikkelin keskussairaalassa.
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VIRVET, jotka eivit olleet kdytossa Mikkelissd, toimivat koko Soneran katkoksen
ajan normaalisti.

Uusi toimintamalli on nyt luotuna. Koulutuksen suunnittelu oli alun perin myo6s
tavoitteenamme. Ison organisaation kouluttamisen tuomat haasteet osoittautuivat
yllattavan suuriksi. Aivan kuten toimintatutkimukseen kuuluu, tima osio osoittautui
luonteeltaan sellaiseksi, ettd siitéd saisi oman aiheensa opinnéytetydlle. VIRVE koulu-
tukseen varattu aika oli todella lyhyt n. 15-20 minuuttia per ammattiryhm4, se todet-
tiin riittdimattomaksi. Lopputulemana koulutus on tapahtunut vaiheittain pienissé
osissa, eri ammattiryhmien luomien kysymysten pohjalta. Nyt kevddn 2016 aikana
Lapin yliopisto osoitti suurta mielenkiintoa kouluttamisen osalta ja osin tydmme an-
siosta LKS pédsi mukaan CRICS- hankkeeseen (Critical Communication, Safety and
Human-centered Services of the Future). CRICS-hankkeen kautta marraskuussa 2016
on tarkoitus luoda traumaharjoitusprotokolla, jossa yksi keskeisimpid asioita on ni-
menomaan viestiminen VIRVEN avulla. LKS sai hankkeen myo6ta 15 i-Padia harjoit-
teluun, jokaisessa i-Padissa on VIRVE simuloituna 3D-mallinnoksena. Namad laitteet
sijoitettiin 2.11.2016 alkaen VIRVEA kayttaviin yksikoihin, jotta harjoittelu voisi ta-
pahtua tyon ohessa, vaikka kahvittelun lomassa. I-Padeihin luotiin LKS: n kansiot ja
puheryhmiit, aivan kuten olemassa olevissa VIRVEISSA. Harjoittelun voi keskeyttia
halutessaan ja palata jatkamaan kun taas t6iltadn ehtii. (LKS péaivystys osastokokous
2.11.2016.)
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9 YHTEENVETO JA
JOHTOPAATOKSET

9.1 POHDINTA

Lihtokohtana oli tilanne, jossa vanha perinteinen puhelinverkko tulee vaihtaa nyky-
teknologian mukaiseen jarjestelmadn. Samalla kisiteltiin my6s sairaalan muut puhe-
viestintdteknologiaan liittyvit paitelaitteet. Nédin saatiin kuva siitd, mitkd vanhat
jarjestelmat tulevat katoamaan lopullisesti ja mitk4 jagvat vield sellaisenaan kéayttoon.
Lisdksi tarkasteltiin VIRVEN kdyton mahdollistamista ja laajentamista hoitoty6én
turvallisuuden lisddmiseksi.

Tyon syventyessd on kdynyt selviksi, ettd vanha puhelinvaihde tulee korvautu-
maan uudella IP- pohjaisella vaihteella, joka voidaan tuoda sairaalan tiloihin tai ottaa
pilvipalveluna. Tédhdn uuteen vaihteeseen voidaan liitt4d nykyaikaiset VoIP- puheli-
met, vanhat Fax- laitteet sekd nykyisinkin kiytossa olevat hoitajakutsun DECT- paa-
telaitteet. Myos ns. softa- puhelimet saadaan kytkettyd uuteen vaihteeseen, jolloin jo
ldhes kaikilla poydalldan olevalla tietokoneella voidaan hoitaa puhelut sisdisesti seké
ulkoisesti. Puhelinvaihteen osalta tutkimukset osoittavat ratkaisun olevan toimiva.
Kahdessa erikokoisessa sairaalassa tallainen vaihde on otettu kdyttd6n ja se on osoit-
tautunut toimivaksi ratkaisuksi, eli timan pohjalta voi hyvin ldhted liikkeelle uudis-
tustyossd. Turvallisuus ja kdyttovarmuus tulevat perustumaan jérjestelmien moni-
kéayttomahdollisuuteen. Kun yksi jarjestelma pettad, ovat vield varayhteydet olemassa.

Toinen suuri muutos, miké on opinndytetyon tekemisen ohessa tarkentunut, liittyy
mobiilipdatelaitteiden ratkaisevaan lisdédntymiseen. Matkapuhelimien osalta ty6 on
edennyt jo sithen vaiheeseen, ettd on tehty KL- kuntahankinta sopimus, missd maa-
ritellddn 3 erilaista matkapuhelinmallia ja kaksi erilaista liittymaa, joita henkilokun-
ta voi hankkia kayttoonsd osaston vastaavan henkilon hakemuksella. Samalla on
tehty pditos, ettd jokainen vikaantunut DECT- puhelin vaihdetaan matkapuheli-
meen.

Operaattorin kanssa on myos kidynnistetty prosessi, jossa puhelunvalitysympéris-
ton muutos aloitetaan vaiheittain. Pilottivaiheeseen otetaan kaksi osastoa, joissa pu-
helinliikenne on vilkasta paivittdin. Nédin saadaan arvokasta tietoa muutosvaiheen
haasteisiin.

Péivystyspoliklinikan osalta merkittdvd muutos on myds julkisten numeroiden uu-
siminen. Lehdessd ilmoitettiin kaksi numeroa, toiseen soitetaan terveydellisissd
asioissa ja toisesta voidaan tehdd omaiskyselyd. Pdivystyspoliklinikan vastauspro-
sentti nousi ja hoitajat saattoivat keskittyd paremmin potilaiden hoitamiseen.
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Mitéd tulee VIRVE- puhelimen kaytt66n, niin tekniseltd toiminnaltaan keskus-
sairaalan tiloissa sen toiminta on kauttaaltaan optimoitu. Elokuussa - 16 Erillisverkot
OY asensi sairaalan katolle tukiasema- antennin, jonka jilkeen kuuluvuus parani rat-
kaisevasti my0s niissi paikoissa, missd aiemmin oli ollut ongelmia.

VIRVEN kiyttoonoton myo6té paivystystoiminnan eli talon sisdapuolella toimivien
ammattiryhmien, puheviestintd on selkeytynyt ja nopeutunut. Tapahtumaketjut
(esim. traumatiimin kutsuminen) alkavat saada omat mallinsa. Puheviestinnin lait-
teet ovat yhdenmukaistuneet paivystyksessd. Uuden teknologian ja kulttuurin luomi-
nen isoon organisaatioon on luonut omat haasteensa, eiké véahiten kayttdjien koulut-
tamisen osalta.

Jatkossa VIRVEN kayttod on mahdollista laajentaa esimerkiksi yhteen laitteeseen/
osasto. Tamad olisi varajérjestelmé kaupallisten verkkojen ongelmatilanteissa. Toisaal-
ta VIRVEN kadyttiminen ainoastaan varapuhelimena ei ole jarkevai, koska jos tyon-
tekijdt eivat sitd paivittdin kayta, eivit he sitd varmasti osaa hatatilanteissakaan kayt-
tdd ja turvallisen viestinndn ominaisuus menetetdan. Lisdkouluttamisen tarve on
myos ilmeinen ja sen tulee olla laadukasta ja jatkuvaa. Henkilokunnan suuren vaih-
tuvuuden ja uusien sijaisten mydtd koulutusta on pidettiva yllda myos VIRVEN alkei-
den osalta. Jatkossa tihdn on my6s resursoitava ihminen koulutusta yllapitaimaan.

9.2 TYON LUOTETTAVUUDEN ARVIOINTIA

Luotettavuuden mittareina olemme kéyttaneet tosiasioita, eli olemme tutkineet oikei-
ta olemassa olevia asioita. T4llainen validi mittari on oikein kayttokelpoinen luotet-
tavuuden tutkimisessa jos mitataan asioita, joita pitddkin mitata. Teknisissd kysy-
myksissd olemme pitdytyneet vakiintuneisiin kdytidnt6ihin. Yleisesti otettuna tekni-
set luotettavuuskysymykset ovat suhteellisen helppoja kasitelld, koska ne perustuvat
kansainvilisiin standardeihin. Esimerkiksi digitalisaation mukanaan tuoma, tieto-
verkkopohjainen viestintitekniikka on tullut jaddakseen. Kun puhumme tulevista
viestintdjarjestelmista téltd pohjalta, niin tieddmme puhuvamme nykyisisté ja pitkal-
le tulevaisuuteen ulottuvista ratkaisuista. Puhelintekniikan péitelaitteet, joita tyds-
simme olemme kisitelleet, perustuvat toiminnaltaan ja tekniikaltaan samoihin tek-
niikoihin ja toimintaperiaatteisiin joka puolella maailmaa. VIRVE-teknologia perus-
tuu kansainvilisiin standardeihin, joten sen tuominen kehitystyon piiriin on ollut
myos kiitollinen kohde. Yhtilailla vanhojen tekniikoiden poistuminen on mitattava
ja oikea asia. Tieddmme, ettd tamad on vain ajan kysymys ja siksi sen voi tuoda opin-
ndytetydssi luotettavana tietona esille.

Térkedd on myds mittausten pysyvyys tai toistettavuus eli reliabiliteetti. Puhues-
samme tietoliikennestandardeista ja tekniikoista tiedimme puhuvamme asioista,
jotka pitevit globaalisti ja ovat ndin ollen myos siirrettavissa ja toistettavissa olevia
asioita.

Hoitotyon nakokulmasta tydmme vaikuttavuutta ja luotettavuutta on helppoa ar-
vioida sekd mitata. Puhejarjestelmien yksinkertaistaminen ja johdonmukaistaminen
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koko sairaalassa ei voi olla ndkymatta hoitotydssd. Konkreettisin esimerkki on ajan
sadstyminen ryhmépuhelun avulla. Jokainen traumahilytys VIRVE puhelimella
sadstdd hoitajan aikaa noin 10 jopa 15 minuuttia ja néitd halytyksid LKS:ssa on useita
viikossa. Sairaanhoitopiirissd 2016 loppuvuodesta alkavat traumatiimin harjoitukset.
Alussa niiden padpaino on nimenomaan viestinnissd. Kun viestintd saadaan suju-
vaksi, voidaan itse hoitamiseen ja “caseihin” tuoda enemman sisdlt6da. Nama harjoi-
tukset on jo sovittu kuukausittain tapahtuviksi. VIRVE on tulevaisuuden puhevies-
tin, sithen on kokoajan kehitteilld lisid ominaisuuksia mm. datan ldhettdmisen suh-
teen. Globaalina jarjestelmdna se tulee ottamaan isoja harppauksia eteenpdin tulevai-
suudessa ja mikd parasta terveydenhuollon kannalta sen suojaus on huippu tasoa.
(LKS, traumasimulaatiotyéryhmai 2016.)

Riskind tdiméan tyon tuloksien toteutumisessa on isojen muutosten sopeutuminen
suureen tyontekijd madradn. Miten kaikki uusi otetaan vastaan? Ehditddnko tyonte-
kijoitd kouluttaa tarpeeksi uusien puheviestintd laitteiden kaytt66n? Annetaanko
meille riittavit resurssit koulutuksen suunnitteluun ja toteuttamiseen?
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LIITE 2. TETRA- verkko vs. matkapuhelin verkko

Ryhmapuhelu Térkea tieto voidaan saattaa heti koko ryhmén
tietoon, turvallisesti

Puhelu muodostuu alle 0,5 sekunnissa Valiton viestintd, puheluja ei tarvitse odotella

Autentikointi valtuuttamattomat laitteet eivat toimi téssa
verkossa

Prioriteettiskannaus tarkea tieto saavuttaa halutut vastaanottajat

Puheluiden prioriteetit, altapurkavat Tarkeat tiedot ja puhelut saadaan aina perille

puheenvuorot ja puhelut

Kehittyneet paivystéjatoiminnot Hatékeskuksesta tai komentopaikasta voidaan
hallita ja organisoida tehtavia ja tydryhmia

Hatakutsu ryhmalle tai paivystajalle Henkilékohtainen turvallisuus

Suorakanavatoiminta Radioviestinta onnistuu myds verkon
peittoalueen ulko-puolelle, suoraan laitteesta
toiseen

Ilmateitse ohjelmoitavat puheryhmat nopeasti uusia valiaikaisia puheryhmig, jotta

puheviestintd on hallittavissa

Statusviestit Ennalta maariteltyja tekstimuotoisia viesteja
voidaan jakaa hyvin nopeasti

Puhelu jonotus Puhelu voidaan muodostaa silloinkin, kun
verkossa on ruuhkaa

Viranomaisorganisaatioille varattu Yleinen turvallisuus, viran-omaiset hallitsevat
salausalgoritmi itse turvamekanismejaan
Paasta-padhan -salaus viranomaisten hallitsema turvallisuus —

salakuuntelu mahdotonta

Tukiaseman itsendinen toiminta Radioviestintd on mahdollista my6s ilman
tukiaseman yhteytta verkkoon
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LIITE 3. Haastattelukysymykset teknologia
Kiinnostavia kysymyksia tapaamiseemme

o Sairaalan kiintedn puhelinverkon rooli ja tila tilld hetkelld sekd suunnitelmat
sen korvaamisesta uudella tekniikalla ldhitulevaisuudessa.

» Mobiililaitteiden kayttd, kidyton laajuus sekd varautuminen verkko- ongelmiin

« Sisdpeittoverkko ja sen kaytto.

o VIRVE- kaluston kiytto ja kdyton laajuus.

o VoIP- puhelimien kaytto.

o Softa- puhelimien kéytt6. Esim. LYNC tai yritysSkype.

o Muut viestintdvélineet.
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LIITE 4. Haastattelukysymykset VIRVE
Kiinnostavia kysymyksid tapaamiseemme (VIRVEN osalta)

» Miki oli ldhtétilanne sairaalassanne, ennen kuin aloitte kdyttdmain VIRVEA
enemman

o Montako VIRVE4 ja kenelle niitd hankittiin

« Miten sisdpeitto-ongelmat on ratkaistu

o Koulutuksen haasteet

» Miten VIRVE on nyt otettu vastaan

o Traumahilytyksen tekeminen sairaalassanne

o Puheryhmien maara

o Turvallisuus, lisdlaitteiden kayttd, mitd virvessa viestitddn
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Pohjoinen kehittdminen teema kokoaa yhteen YAMK-opinnaytetyot, joista
ovat vastanneet monialaisesti YAMK-tutkinnon opiskelijat. Toimeksiantajina
opinnaytetdille ovat olleet Lapin liiton toimialaklusterit ja Lapin jarjestdneu-
vottelukunnat. Opinnadytetydprosessin lapikayneita opiskelijoita on kymme-
nen ja heidén tydstdminaén on syntynyt viisi opinndytety6ta, jotka esitelldan
tassa kokoomateoksessa.

Kaikkia opinnéytetditd yhdistda Lapin alueen kehittdminen seka asiakaslah-
toisyys. Osaamisen yhdistdminen ja yhdessa tydskentely ovat luoneet uusia
ajatuksia ja ndkokulmia, jotka jaamme tdmén julkaisun myota.
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