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Riikka Kivimaki ja Aija Karttunen

Luku 10

TERVEYDENHUOLLON TYONTEKIJOIDEN
TYOAJAT JA INTRESSINAKOKULMAT

”[...] jos me ajattelemme esimerkiksi tydaikaa teollisuudessa tahi lii-
kenteessi tahi kaupassa, jos ajattelemme opiskelua tai miti eliminalaa
hyvinsi, niin se on jirjestetty silli tavalla etti se sopii ihmiselle, joka
on vapaa sellaisesta velvollisuudesta kuin itiys. Ja kun nainen sitten
tulee tihin mukaan, niin hin koettaa epitoivon vimmalla sopeutua
tihin jirjestelmdin [...]. Mutta nyt mini tahtoisin kysyi, onko timi
jarjestelmi ainoa mahdollinen? Eiko se, ettd nainen tulee mukaan
yhteiskuntaelimiin tiysipainoisena ja hyvini yhteiskunnan jiseneni
merkitse, etti elimii ja olosuhteita on muovattava silld tavalla, etcd
hin soveltuu niihin.” (Suova 1959)

Tarkastelemme tietoa naisvaltaisen terveydenhuoltoalan tydajoista
ja tydaikatoiveista rinnakkain ajankohtaisen terveydenhoitoalan re-
sursseja koskevan keskustelun kanssa. Pohdimme, millaisia erilaisia
nikokulmia ja intressejd keskustelun taustalla on.

Tydajat ja tydaikojen tutkimus tuovat esiin tydelimin muuttumisen
kehitystrendeji. Vield 1960-luvulla saattoi sairaalamaailmassa kiydi
niin, ettei sairaanhoitaja saanut esimerkiksi omaa hidyotian vapaaksi
tydvuorolistalla. Tydaikoihin vaikuttamisen mahdollisuudet ovat niisti
ajoista parantuneet. Ty on sen sijaan muuttunut intensiivisemmiksi
ja tydpiivit pidentyneet kaikissa kehittyneissi maissa. Niiden osuus,
jotka joutuvat tydskentelemidin tiukkojen aikataulujen mukaan on
noussut, ja Tilastokeskuksen tutkimusten mukaan Suomi on ollut
kirkijoukossa. Kiirekokemusten taustaa selvittivissi tutkimuksessa
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henkildstresurssien riittimictdmyys etenkin naisten tydssi on kiris-
tinyt tydtahtia. Henkilstoresurssien riittimittdmyys naisten tdissd
on liittynyt kuntien ja julkisen sektorin rahoitusongelmiin, mutta
myds yksityiselld sektorilla on yritetty pitdd henkilostékustannukset
alhaisina. Naisten kokemuksissa kiirettd ovat aiheuttaneet henkilston
vajauksen lisiksi myds asiakaslihtdinen tydtaht, jatkuvat keskeytykset,
tydpdivin pirstaleisuus ja vaikeudet suunnitella tyopiivid, kun taas
miesten kokemuksissa kiireen taustalla ovat usein kiristyneet tulosta-
voitteet ja koventunut kilpailu. (Jirnefelt 2002, 17, 50-51)

Habermas kutsuu hahmottamiaan yhteiskunnassa esiintyvii erilai-
siin tiedontarpeisiin liittyvii intresseji tekniseksi, praktiseksi ja eman-
sipatoriseksi tiedonintressiksi. Habermasin mukaan yhteiskunnalla
on kolme vilinetti: tyd, kieli ja hallinta. Ty ja kieli ovat ihmisille
viltéimittomii, mutta niin on myds ihmisten vilisiin suhteisiin liittyvi
valta. Niille kolmelle ovat ominaisia erilaiset tarpeet, intressit, joita
varten halutaan saada tietoa, niin etti maailma saataisiin hallittavaksi
tietimilld fakeat ja tuntemalla syysuhteet. Tyon suorittamiseksi tehok-
kaasti tarvitaan siinnonmukaisuuksien tuntemusta ja varmaa tietoa,
ja maailman tulisi faktojen ja syysuhteiden 16ytimisen avulla tulla hal-
littavaksi. T#td Habermas kutsuu tekniseksi tiedonintressiksi. Teknistd
tiedonintressid palvelevat luonnontieteet ja positivistinen tieteenfilo-
sofia. Kieli puolestaan mahdollistaa yhteisen merkitysmaailman luo-
misen. Kielen avulla voidaan kommunikoida, viestitti, siirtdd tietoa
sekd varmistaa tiedon jatkuvuutta. Jos viestinnissi tapahtuu hiirisicd,
silld voi olla yhti vakavia seurauksia kuin teknisen tiedonintressin hal-
linnan epionnistuessa. Kieleen liittyvii praktista tiedonintressid auttaa
ymmirtimain erityisesti hermeneuttinen tieteenfilosofia, joka selvittii
ihmisten kidyttdytymistd ja merkitysten ymmirtimistd. Kolmanneksi
Habermas on kiinnostunut yhteiskunnallisten suhteiden vaikutuksesta
yksilon tietoisuuteen ja yhteiskunnallisista siinnonmukaisuuksista,
jotka hallitsevat yksilon toimintaa. Uuden tiedon avulla yksil6 voi ref-
lektoida ja arvioida asemaansa yhteiskunnassa uudelleen ja sitd kautta
muuttaa kiyttdytymistddn. T4dtd Habermas kutsuu emansipatoriseksi
tiedonintressiksi. (Kangas 1995, 198-199) Emansipatorinen intressi
”tihtid itsereflektioon, reflektion tiydellistimiseen seki yleiseen ja
pakottomaan kommunikaatioon” (Pietild 2005, 108)
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Uuden tiedon tuottamista, kuten tietenkin my®s jo aiemmin
kerittyi tietoa, voi tarkastella intressinikokulmasta. Millaista tietoa
keritiin, mihin tarkoitukseen ja keiden kiytettiviksi? Millainen
tieto tunnustetaan faktaksi, joka tunnustetaan tosiasiana ja jota ei voi
ohittaa ottamatta sitd vakavasti? Tissd luvussa kohdistamme huomion
tydaikaan. Tyoajat ovat keskeinen tyontekijoiden tyshon ja muuhun
elimiin vaikuttava tekiji. Tarkastelussa hyodynnetdidn tutkimus- ja
kehittimishanketta, jossa kerittiin tydhyvinvointia koskevaa kyse-
ly-, haastattelu- ja ryhmityokeskustelumateriaalia. Tydaikamuoto
ja tydaikojen sijoittuminen ihmisten omaan ja heidin liheistensi
elimiin vaikuttaa siihen, millaiset mahdollisuudet heilld on viettid
yhteistd aikaa. Tarkastelemme tydaikaa koskevia mielipiteitd ja kisi-
tyksid kyselyaineiston avulla, jonka kerisimme kaikilta hankkeeseen
osallistuneilla sairaalaosastoilla tydskenteleviltdi ammattiryhmilti.
Kyselyn tarkoituksena oli toimia peilinid ja lihtdtilanteen arviointina
sekd tydpaikan tydntekijoille ettd tutkijoille. Kehittimishankkeessa
tavoitteena oli lisitd tyhyvinvointia ja toteuttaa konkreettisia ke-
hittimistoimia. Jotta sairaalaosastojen tydntekijoiden hyvinvointi
voisi lisddntyd, olisi tiedettdvi, miten tydpaikalla voitaisiin “muovata
elimii ja olosuhteita” tydntekijoiden elimiin sopivalla tavalla kuten
luvun alun motto mainitsee. Tilld Maija Suovan tekstilld vuodelta
1959 Aili Nenola avasi naistutkimuksen virkaanastujaisesitelminsi
pohtiessaan naistutkimusta ohjaavaa tiedonintressii ja erityisesti sen
emansipatorisuutta. (Nenola 1996)

Hankkeeseen osallistui sairaalaosastoja yhdeksissi yliopistollisessa
sairaalassa tai keskussairaalassa. Kehittimishankkeeseen osallistuneet
osastot valitsi kunkin organisaation johto tyShyvinvoinnin kehitti-
mistarpeen ja -halukkuuden perusteella. Kyselylomakkeet jaettiin
henkilskohtaisesti tiedotustilaisuuksissa tai jitettiin toimitettavaksi
jokaiselle tydntekijille. Tutkimus- ja kehittimismenetelmini kiytettiin
gustavsenilaista tydkonferenssimenetelmii, joka perustuu kommu-
nikaatioon ja jonka tavoitteena on organisaation hierarkkiset rajat
ylittivd, asemasta ja ammatista riippumaton tasaveroinen vuoropuhelu
osanottajien kesken. Menetelmin peruskisite on demokraattinen
dialogi, jonka taustalla on Habermasin kommunikatiivisen toiminnan
teoria. Tutkimuskohteena menetelmissi on yhteistoiminnallisesti mii-
ritelty haluttu tulevaisuus, toiminnan esteet ja esteiden voittaminen.
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Ryhmityomenetelmin avulla luodaan yhteisti kieltd ja sen kautta
uutta ymmirrystd. Vuoropuhelun avulla 16ydetiin konkreettisesti
toteutettavissa olevaa toimintaa, joka merkitsee uusia tai parempia
kiytintsji. (Gustavsen 1992; Vartiainen & Pulkkis 2004, 68)

Osastokohtaisissa kehittimispiivissi eli tydkonferensseissa poh-
dittiin siis ideaalista tydhyvinvoinnin tilaa, sen toteutumisen esteitd
sekd esteiden ratkaisumahdollisuuksia. Keskustelu tapahtui ryhmissd,
joissa eri ammattiryhmit seki organisaation johdon, tydsuojelun seki
tydterveyshuollon edustajat keskustelivat erilaisissa kokoonpanoissa
keskeniin. Tasaveroisen vuoropuhelun tuloksena syntyi konkreettisia
kehittimistavoitteita, joiden toteutuksesta sovittiin mahdollisimman
seikkaperiisesti. Lisiksi sovittiin myds toteutuksen tai toteutuksen
suunnittelun vastuuhenkildisti ja aikatauluista. Selvitimme kysely-
lomakkeella osastojen henkilokunnan ja johdon tydaikaa koskevia
kisityksid ja odotuksia sekd sitd, millaisena tydhyvinvointia rakenta-
vana tekijind tydaika niyttiytyy.

Osastojen henkilskunta oli naisvaltainen. Naisten suhteellinen
osuus oli suurin osastonsihteerien (n=55) nimikkeelld tydskentele-
vistd, heistd 98 % oli naisia, ja vain yksi oli mies. Laitosapulaisista
(n=49) tai sitd vastaavalla nimikkeelli tydskentelevisti naisia oli 96 %.
Sairaanhoitajista (n=464) naisia oli 96 % ja perushoitajista (n=100)
89 %. Suhteellisesti eniten michii oli ladkireissi (n=24), joista 33 %
oli miehii.

Yleisimmiit tydaikamuodot osastoilla olivat kolmivuoroty® ja siin-
néllinen piivityd. Lihes puolet kaikista (N=690) tyontekijoisti teki
kolmivuorotydti. Osastojen tydntekijdistd enemmistd oli sairaanhoi-
tajia, joten he olivat suurin ryhmi kaikissa tydaikamuodoissa. Suh-
teellisesti eniten kolmivuorotydssi oli perushoitajia (N=100). Osas-
tonsihteerit (N=55) tekevit muita ammattiryhmii selvisti enemmin
saannollistd paivityotd. Heistd reilu neljd viidesosaa oli piivitydssi.
Laitos- ja sairaala-apulaisista (N=48) reilu puolet tyoskenteli kahdes-
sa vuorossa, yleensi aamu- ja iltavuorossa. Ladkiric (N=23) tekivit
pidsiintdisesti paivityoti ja suhteessa muita enemmin jotakin muuta
tydaikamuotoa. (Taulukko 1)
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Taulukko 1. Ty6aikamuodot ammattiryhmittain. Kuinka paljon kunkin am-
mattiryhman tyontekijoista (%) tekee kutakin tydaikamuotoa (N=690).

Saann.
paiva-
tyo
(%)

Sairaanhoitajat 16

(N=464)
Perushoitajat 15
(N=100)
Laitosapulaiset 10
(N=48)

Laakarit 61
(N=23)

Sihteerit yms. 82
(N=55)

Kaikki 22
(N=690)

Saann.
iltalyo-

tyo
(%)

Kaksi-
vuoro-

tyo
(%)

10

Kolmi- Jakso- Osa- Muu
vuoro- /perio- aika- tyo-
tyo dityo tyo aika-
(%) (%) (%) muoto
(%)

57 9 6 3
65 6 3 1
13 15 2 8
- - - 39

7 4 6 2
49 8 5 4

Suurin osa osastojen tydntekijdisti oli tyytyviisid tydajan pituuteen.
Muutosta haluavia oli vihin vajaa neljinnes. Eniten muutosta haluavia
oli lddkireiden keskuudessa, kaikki naisia. Miehii oli seki sairaanhoi-
tajissa ettd perushoitajissa vihin, mutta nimi muutamat miehet olivat
naisia tyytyviisempii tydaikansa pituuteen. (Taulukko 2)

Taulukko 2. Tyytyvaisyys tydajan pituuteen ammatin ja sukupuolen mu-

kaan, % (N=677).

Nykyinen ty6ajan pituus hyva

Naiset
(%)

Sairaanhoitajat 73

(N=458) n=439
Perushoitajat 71
(N=97) n=86
Laitosapulaiset 96
(N=47) n=45
Laakarit 50
(N=22) n=14
Sihteerit yms. 87
(N=53) n=52
Kaikki 75
(N=677) N=636

Miehet
(%)

84
n=19
82
n=11
50
n=2
100
n=8
100
n=1
85
N=41

Kaikki
(%)

73
N=458
72
N=97

Haluaa muutosta tydajan
pituuteen

Naiset Miehet  Kaikki

%) %) (%)
27 16 27
n=439 n=19 N=458
29 18 28
n=86 n=11 N=97
4 50 6

n=45 n=2 N=47
50 - 32
n=14 n=8 N=22
14 - 13
n=52 n=1 N=1
25 15 25

N=636 N=41  N=677
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Kaikissa ammattiryhmissi enemmistd vastaajista piti tydajan vaih-
telua omien tarpeiden mukaan mahdollisena ainakin jossakin madrin.
Kuitenkin runsas neljinnes kaikista vastanneista oli sitd mieltd, ettd
vaihtelumahdollisuutta ei ollut lainkaan. Perushoitajista ja ladkireistd
nidin ajacteli reilusti yli kolmasosa. (Taulukko 3)

Ty®ajat vaihtelivat selkeisti useammin tydpaikan tarpeiden mu-
kaan. Yli viidennes kaikista tyontekijoistd katsoi joustoa tydpaikan
hyviksi olevan paljon. Sairaanhoitajien ja ldidkirien keskuudessa niin
ajateltiin muita ammattiryhmii useammin. Kolmannes ldikireistd ei
mielestdin ollut joustanut tydajoissa ja tydtehtivissd omien asioiden
vuoksi lainkaan. Muissa ammattiryhmissi katsottiin joustoa olleen

mielestidin olleet joustaneet toisten asioiden hyviksi lainkaan. (Tau-
lukko 3 ja Taulukko 4)

Kun kysyttiin joustamista tydpaikan vaatimusten hyviksi, laaki-
reistd puolet vastasi joustaneensa liikkaa. My®s sairaanhoitajista lihes
viidennes oli tdtd mieltd, ja sihteereistikin varsin moni. Tyytyviisimpii
joustoihin olivat kauttaaltaan perushoitajat. Keskimiirin reilusti yli
puolet kaikista vastaajista katsoi kuitenkin joustoa olleen sopivasti.

(Taulukko 4)

Taulukko 3. Tydajan vaihtelu tydntekijoiden omien tarpeiden ja tyépaikan
tarpeiden mukaan ammattiryhmittain luokiteltuna, % (N=581-652)

TYOAIKA VAIHTELEE

Omien Vaihtelee  Vaihtelee Ei vaihtele EOS/ei
tarpeiden paljon jonkin lainkaan koske minua
mukaan (%) verran (%) (%) (%)
(N=581)

Sairaanhoitajat 4 69 25 3
(N=400)

Perushoitajat 1 58 37 4
(N=76)

Laitosapulaiset - 75 25 -
(N=36)

Laakarit - 52 38 10
(N=21)

Sihteerit yms. 4 69 27 -
(N=48)

Kaikki 3 67 27 3
(N=581)
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Tybpaikan
tarpeiden
mukaan
(N=652)

Sairaanhoitajat
(N=445)
Perushoitajat
(N=94)
Laitosapulaiset
(N=41)
Ladkarit
(N=21)
Sihteerit yms.
(N=51)

Kaikki

(N=652)

Vaihtelee
paljon
(%)

24

18

15

24

14

22

Vaihtelee
jonkin
verran (%)

68
69
59
57
69
67

Ei vaihtele
lainkaan
(%)

12
22
14

18

EOS/ei

koske minua

(%)

22

1

Taulukko 4. Vastaajien kokemukset tyajoissa ja tydtehtavissa joustami-
sesta omien asioiden, toisten asioiden ja tydpaikan vaatimusten hyvaksi
ammattiryhmittain luokiteltuna, % (N=632-673)

TUNTENUT JOUSTANEENSA TYOAJOISSA JA TYOTEHTAVISSA

Omien asioiden
hyvéksi
(N=632)

Sairaanhoitajat
(N=434)
Perushoitajat
(N=85)
Laitosapulaiset
(N=39)

Laakarit

(N=21)
Sihteerit yms.
(N=53)

Kaikki

(N=632)

Joustanut
liikaa
(%)

Jou

stanut

sopivasti

(%)

49
53
44
29
42

48

Joustanut
melko
vahan
(%)

35

33

46

29

34

35

Ei
joustanut
lainkaan
(%)
1

9

5
33
17

12

EOS/ei
koske
minua
(%)

2
4
5
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Toisten
asioiden
hyvéksi
(N=643)

Sairaahoitajat
(N=441)
Perushoitajat
(N=87)
Laitospulaiset
(N=43)

Laakarit
(N=21)
Sihteerit yms.
(N=51)

Kaikki
(N=643)

Tybpaikan
vaatimusten
hyvéksi
(N=673)

Sairaahoitajat
(N=457)
Perushoitajat
(N=95)
Laitospulaiset
(N=44)
Laakarit
(N=24)
Sihteerit yms.
(N=53)

Kaikki
(N=673)

Joustanut
liikaa
(%)

10

12

Joustanut
liikaa

(%)

20

11

14

50

17

19

Joustanut
sopivasti
(%)

66

75

61

43
35

64

Joustanut
sopivasti
(%)

70
76
57
46
60

68

Joustanut
melko
vahan
(%)

26

23

28

29
29

26

Joustanut
melko
vahan
(%)

1
12

18

17

1"

Ei joustanut
lainkaan
(%)

Ei joustanut
lainkaan
(%)

EOS/ei
koske
minua
(%)

2

EOS/ei
koske
minua
(%)

Tyontekijoiden intressind jaksaa ja voida paremmin

Yksiloille tydajat ovat keskeinen tyshon ja tyshyvinvointiin vaikuttava
tekiji. Ammateittain, iin suhteen seki elimintilanteittain samanlai-
nen tydaika voi merkiti erilaista kuormitusta. Sairaanhoitajien vuo-
rotyomallin ja tyon piirteiden kuormittavuuden on havaittu olevan
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suurempi kuin esimerkiksi liikenteessi vuorotydti tekevilld. (Oinas
2007) Vuorojen jatkuva ja useinkin episidnnéllinen vaihtuminen
aamu- ilta- ja yovuoroihin seki vapaapiivien vihyys vuorojen vililli
kuormittavat tydntekijoitd terveydenhuoltoalalla.

Aika sosiaalisena ilmi6ni ja subjektiivisena kokemuksena tulee
ilmi tyytyviisyytend tai tyytymittdmyytend. Pidsidntdisesti nykyi-
seen tydaikaan oltiin melko tai erittdin tyytyviisid. Sihteerit olivat
muita ammattiryhmii useammin erittdin tyytyviisid, heistd yli nelji
viidennesti oli sidnnéllisessi paivitydssi. Tydaikaansa tyytymittomid
oli eniten sairaanhoitajissa ja lddkireissd, tosin kummassakin ammat-
tiryhmiissi vain noin kymmenesosa. Sairaanhoitajanaisissa oli miehii
enemmin erittdin tyytyviisid; tydaikaan tyytymittomaic lddkiric olivat

naisia. (Taulukko 5)

Taulukko 5. Vastaajien tyytyvaisyys nykyiseen ty0aikaan ammatin ja su-
kupuolen mukaan, % (N=687)

Erittain Melko Melko Erittain
Tyyty- tyytyvdinen tyytyvdinen tyytymaton tyytymaton
,‘:;lks}%gzen Naiset Miehet Naiset Miehet Naiset Miehet Naiset Miehet
tyoaikaan (%) (%) (%) (%) (%) (%) (%) (%)
(N=687)
Sairaan- 26 11 63 79 9 11 1 -
hoitajat n=443 n=19 n=443 n=19 n=443 n=19 n=443 n=19
(N=462)
Perus- 18 40 74 60 8 - - -
hoitajat n=89 n=10 n=89 n=10 n=89 n=10 n=89 n=10
(N=99)
Laitos- 17 50 79 50 2 - 2 -
apulaiset n=47 n=2 n=47 n=2 n=47 n=2 n=47 n=2
(N=49)
Laakarit 14 13 71 88 14 - - -
(N=22) n=14 n=8 n=14 n=8 n=14 n=8 n=14 n=8
Sihteerit 41 100 57 - 2 - - -
yms. n=54 n=1 n=54 n=1 n=54 n=1 n=54 n=
(N=55)
Kaikki 26 23 66 73 8 5 1 -

(N=687) N=647 N=40 N=647 N=40 N=647  N=40 N=647 N=
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Tyoaikoja koskevat toivomukset huomioitiin vastaajien mielesti yleen-
sd hyvin — yli nelji viidennesti kaikista vastaajista oli sitd mieltd, ettd
toivomukset huomioitiin melko usein tai aina. Sairaanhoitajat ja pe-
rushoitajat ajattelivat ndin useimmin. Laitosapulaiset katsoivat muita
useammin, ettd heidin toiveitaan otettiin huomioon harvemmin.
Sihteereistd 16ytyivit molemmat diripait — heissi oli eniten niitd, jotka
katsoivat tydaikatoiveiden tulevan aina huomioiduiksi ja toisaalta myos
niitd, jotka ajattelivat, ettei toiveita huomioitu lainkaan. Tyopaikoilla
on erilaisia kidytintdji. (Taulukko 6)

Taulukko 6. Vastaajien kasitykset tydaikatoivomusten huomioimisesta
ammattiryhmittain, % (N=678)

Ei Huomoidaan Huomioidaan = Huomioidaan  Huomioidaan
Tybaika- huomioida  harvoin silloin talléin melko usein aina
toivomusten (%) (%) (%) (%) (%)
huomiointi
Sairaanhoitajat - 1 12 57 30
(N=456)
Perushoitajat - 1 14 60 25
(N=99)
Laitosapulaiset 2 8 35 25 29
(N=48)
Laakarit 4 4 13 57 22
(N=23)
Sihteerit yms. 12 4 19 31 35
(N=52)
Kaikki 1 2 14 53 29
(N=678)

Tydajat, ajankiyttd seki henkilostoresurssit kulkevart kisi kidessi Tyo-
paikoilla kaivattiin lisdd tydntekijditd, jotta perustehtivien tekemiseen
olisi jadnyt tarpeeksi aikaa. Yleisimmit syyt ylitoiden tekoon olivat
tyontekijimiirin vajaus seki tydn mitoitus. Eniten tydntekijoiden va-
jauksesta johtuvia ylitoiti olivat tehneet sairaanhoitajat, perushoitajat
ja laitosapulaiset. Tyon mitoitus aiheutti useammin ylitoicd lddkireille
ja sihteereille kuin muille ammattiryhmille. Etenkin sihteerit nikivit,
ettd ty® el etene tarvittavalla tavalla ilman ylitsitd. Kaikista tyonteki-
joistd melkein kymmenesosa katsoi tyénantajan edellyttivin ylitdiden
tekemistd; ndin ajattelevia oli eniten sairaanhoitajissa. (Taulukko 7)
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Taulukko 7. Vastaajien esittdmat syyt ylitdiden tekemiseen ammattiryhmit-
tain, % (N=489-491)

Syy ylitéiden Ty6nantaja  Tyon Ty6ei Tyon- Vapaa- Lisa-

tekemiseen edellyttaa mitoitus  etene  tekija-  paivat ansiot

(%) (%) (%) vajaus (%) (%)
(%)

Sairaanhoitajat 11 43 23 68 8 5

(N=351-353)

Perushoitajat 2 37 26 63 9 4

(N=57)

Laitosapulaiset 8 16 12 68 12 -

(N=25)

Laakarit 5 76 19 24 - -

(N=21)

Sihteerit yms. 9 51 37 37 11 -

(N=35)

Kaikki 9 43 24 64 8 4

(N=489-491)

Henkiloston nikokulmasta tydaika niyttiytyy toisenlaisena kuin
niille, jotka paittivit resurssien kohdentamisesta henkilétydvuo-
siksi. Tydajalla on tyontekijoille subjektiivinen merkitys — tydaika
miirittelee tydntekijiden arkielimid. Erids hoitotydntekijd tiivisti
asian ytimekkiisti: "Tydajat on meidin elima.” Tydntekijoiden per-
he, ystivit, harrastukset ja vapaa-aika jisennetdin tydvuorolistojen
mukaan. Tydvuorolistan tekiji, yleensi osastonhoitaja, kysyy tule-
vaan listaan haluttuja vapaapiivien ajankohtia. Joillakin osastoilla
toivomuksia saattoi kiydi kirjoittamassa osastonhoitajan huoneessa
olevaan vihkoon.

Eniten tydntekijit kaipasivat mahdollisuutta sddstid pidempiin
vapaaseen. Kaikkein eniten sitid toivoivat lddkirit. Yli puolet halusi
enemmiin mahdollisuuksia jirjestelld tydaikaansa oman elimintilan-
teensa mukaan, useimmiten niin toivoivat sairaanhoitajat ja lddkirit.
He halusivat muita ammattiryhmii useammin my®ds liukuman mah-
dollisuutta. Mahdollisuus joustaa tydpaikan tilanteen mukaan nihtiin
myos tirkeind — sairaanhoitajista ja sihteereistd vajaa kolmannes
toivoi sithen enemmin mahdollisuuksia. Kolmivuorotysti tekevit
sairaanhoitajat ja perushoitajat kaipasivat myds enemmin vaihtelua
tydajan sijoittamiseen. (Taulukko 8)
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Taulukko 8. Niiden vastaajien osuudet ammattiryhmittain (%), jotka halu-
aisivat jariestella tydaikaansa uudelleen seuraavasti (N=649-668)

Haluaisi
jarjestella
tydaikaansa
uudelleen

Sairaanhoitajat
(N=442-449)
Perushoitajat
(N=92-96)
Laitosapulaiset
(N=43-46)
Laakarit
(N=22-23)
Sihteerit yms.
(N=50-55)
Kaikki
(N=649-668)

Vaihtelua
sijoitta-
miseen
(%)
30
30
21

5
12

27

Elaman-
tilanteen
mukaan
(%)

56
46
21
57
30
50

Tyopaikan
tilanteen
mukaan
(%)

31

25

23

18

32

29

Enemman

liukumaa
(%)

44

38

28

41

30

41

Mahdollisuus
saastaa
pidempaan
vapaaseen
(%)

58

59

57

61

47

58

Tyodntekijdt olivat varsin kiinnostuneita kaikista kyselyssi esitetyistd
tydaikamalleista. Selkeisti eniten kiinnosti tydaikapankki, jossa tyotd
voi tehdi sisdin mydhemmin pidettiviksi vapaa-ajaksi. Eniten se
kiinnosti sairaanhoitajia. Ladkirit olivat yhed kiinnostuneita myos
vuorotteluvapaasta. Sairaanhoitajista yli puolet piti kiinnostavana
my®s tiivistettyd tyoviikkoa, jossa pidempien tydpiivien jilkeen olisi

pidempi vapaajakso. (Taulukko 9)

Taulukko 9. Vastaajien kiinnostus uusia tydaikamalleja kohtaan ammatti-
ryhmittain, % vastaajista (N=643-652)

Osa-
aikalisa
(%)

Kiinnostus uusiin
ty6aikamalleihin

Sairaanhoitajat
N=438-446)
erushoitajat
(N=91-94)
Laitosapulaiset
(N=40-42)
Laakarit
N=20-22)
ihteerit yms.
(N=50-53)
Kaikki
(N=643-652)

Vuorottelu-
vapaa

(%)

41

39

39

50

47

42

43
33
25
41
38
40

TyoOaika-
pankki
(%)

68

50

52

50

59

63

Tiivistetty
tyoviikko
(%)

51

36

30

38

35

46
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Terveydenhuoltoalan tydntekijoiden kokemukset tydajoista ja
tydn mairistd seki erilaiset tydaikatoiveet tuovat esiin tietoa ammat-
ti- ja tydpaikkakohtaisesta tydpaikkojen arkipdivisti. Tieto tuo esiin
sosiaalisia kokemuksellisia ja yhteisollisid faktoja, jotka ovat tarkaste-
lutilanteessa kysymyksiin vastaajille yhti tosia kuin totutut tekniset ja
taloudelliset mittaustulokset. Tillaista tietoa ei systemaattisesti kiytetd
hyviksi sairaalaosastojen arkipiivin todellisuutta rakentavana tekijini
ja taustana potilaiden seki asiakkaiden parhaalle mahdolliselle kohtaa-
miselle. Keskustelut terveydenhuollon toiminnan tehostamisesta ovat
usein lihteneet talouden tai palvelutuotantoprosessin nikékulmasta,
jossa miirirahat ja prosessien tekninen toteutus nihdiin keskeisini
tuotannon tekijoini.

Tissd tutkimus- ja kehittimishankkeessa keritty tieto osoittaa,
ettd tydaikojen sijoittumiseen voidaan jonkin verran vaikuttaa, vaikka
joustot toimivatkin enemmin tydpaikan kuin tyontekijoiden tar-
peiden mukaisesti. Tyon mitoitus erityisesti ldikireiden tydssi oli
suurimpana syynd ylitSiden tekemiseen — tydtd on liikaa, jotta sen
pystyisi tekemdin haluamallaan tavalla tietyssi ajassa. Sairaanhoita-
jien, perushoitajien ja laitosapulaisten mielestd suurimpana syyni
ylitoihin oli tyontekijivajaus. Kahden perikkiisen vuoron tekeminen
oli sairaalaosastoilla tavallista pakon sanelemana, ja tietoomme tuli
kolmenkin tyévuoron tekeminen perikkiin siitd syysti, ettei ketdin
l6ytynyt tekemiin seuraavaa tydvuoroa, eiki potilaita voinut jittdd
hoitamarta.

Jannitteitd ja ristiriitoja — onko terveydenhoitoalalla
henkilokuntaa liikaa vai lilan vahan?

Terveydenhuolto toteutuu, jirjestdytyy ja toiminnallistuu erilaisten
intressinikokulmien yhtiaikaisena prosessina rahoittajien, hallinnon
ja terveydenhuollon ammattilaisten kesken. Terveydenhuollon alueella
tydaikaa koskevaa teknistd tiedonintressid voisivat palvella saatujen
miirirahojen puitteissa neuvotellut ja kohdennetut eri virkojen tai
tydsopimusten méirit, joilla turvataan tietyn maantieteellisen alueen
videston mairin perusteella odotettavissa oleva resurssitarve. Mairira-
hojen mukaisesti eri ammattinimikkeisiin on luotu virkoja tai toimia,

-227 -



jotka on tdytetty rekrytoimalla tydntekijoitd. Mairirahat midriccelevit
myds sijaisuuksiin kiytettdvien resurssien mairii ja vaikuttavat siten
suoraan hoitotydn arkipdiviin. Yhdenkin sairastumisesta johtuvan
henkildresurssin puuttuminen tydvuorosta merkitsee paitsi muiden
saman ammattiryhmin tydntekijéiden mutta myds muiden ammattien
edustajien kuormituksen lisddntymistd ja tydprosessien hiiriytymistd,
koska hoitotydti ei voi siirtid myshemmin tehtiviksi eikd tyd usein-
kaan ole pelkistidn yksiliden suoritettavissa, vaan eri ammateissa
toimivien tydntekijoiden yhteistydti.

Praktisen tiedonintressin alueena voisi pitid sairaalaorganisaation
johdon ja eri osastojen tai yksikdiden vilistd tiedonvaihtoa ja neuvot-
teluja resurssien suuntaamisesta. Resurssien jakaminen on tydnjaon
suunnittelua ja toimeenpanoa seki kiytettivissi olevien miiriraho-
jen muuttamista henkilotydvuosiksi organisaation eri osien kesken.
Suunnittelu sisiltdd esimiesten osalta tydvuorolistojen laadintaa, si-
jaisuusjirjestelyjd, resurssien varaamista koulutukseen tai esimerkiksi
tydhyvinvointia tukevaan toimintaan.

Keskustelua terveydenhuoltoalan henkiloston riittdvyydestid, su-
pistamisesta seki toiminnan tehostamisesta on kiyty vilkkaasti. Tek-
nologiataustaiset tuotantotalouden asiantuntijat terveydenhuollon
teknologian, johtamisen ja arkkitehtuurin alalta ovat suomineet suo-
malaista terveydenhuollon palveluiden tuottamistapaa tehottomaksi ja
kehitelleet tuotantotaloudellisia jirjestelmii, joiden avulla voisi syntyi
kansainvilisesti kilpailukykyinen hyvinvointiteknologian klusteri
(Lillrank, Kujala & Parvinen 2004). Keskustelu terveydenhoitoalan
henkildston midrin supistamistarpeesta sai vauhtia Juha Kinnusen
kesilld 2007 esittimistd ajatuksista terveydenhuollon hallinnon ja
rahoituksen uudistamiseksi. Julkisuudessa tuotiin esiin arviot siiti,
ettd Suomessa on liikaa vanhusten laitospaikkoja ja terveyskeskuksissa
henkilskuntaa. (Helsingin Sanomat 25.6.1007) Arviot niyttidytyivit
potilaiden ylipaikkaongelmista ja pahasta tyovoimapulasta kirsivilld
osastoilla henkil$ston nikokulmasta absurdeilta. Keskusteluja on
viemissi eteenpiin myds valtionvarainministerion palvelurakenteen
uudistushanke, jonka tehtivind on vahvistaa kunta- ja palvelura-
kennetta, edistid uusia palvelujen tuotantotapoja ja organisointia,
uudistaa kuntien rahoitus- ja valtionosuusjirjestelmii seki tarkistaa
kuntien ja valtion vilistd tehtivijakoa siten, ettd kuntien vastuulla
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olevien palvelujen jirjestimiseen ja tuottamiseen seki kuntien kehit-
timiseen on vahva rakenteellinen ja taloudellinen perusta tulevina
vuosikymmenini.

Erilaisista intressinikdkulmista terveydenhuollon piirissi kertoo
Aamulehdessi julkaistu Taistelupari-palsta 7.1.2008, jonka aiheena
oli Valkeakosken kaupungin vanhainkodin hoitajien mairin lisidi-
mistarve. Ladninhallitus oli velvoittanut kaupungin lisdimiin 27
hoitajaa vuoden 2020 syksyyn mennessi kaupungin vanhainkoteihin.
Erilaisia nikokantojaan lehden palstalla valottavat kaupungin sosiaa-
li- ja terveysjohtaja sekd kaupunginvaltuuston puheenjohtaja, jotka
kommentoivat tulkiten [ddninhallituksen antamaa miiriystd omasta
ymmirryksestdin kisin. Lehden toimittaja esitti molemmille samat
kolme kysymysti. Ensimmiinen kysymys oli, onko lidninhallituksen
vaatimus hoitajien lisdimisestd kaupungin vanhainkoteihin vastaajien
mielestd aiheellinen. Kaupunginvaltuuston puheenjohtajan mielesti
puuttuvat. Lausunto edustaa praktista tiedonintressid toteuttavaa
tulkintaa, mutta sisiltdd teknistd tiedonintressid palvelevan lasken-
nallisuuteen ja mittaamiseen perustuvan talouden nikékulman ja
lisaksi vield ripauksen taloudellista valtaa, jonka kohteena voi nihdid
tydbuupumusta vastaan rimpuilevat terveydenhuoltoalan tydntekijit.
enemmin tunteeseen kuin tietoon ja ettd henkildstomidrissi pitdisi
hinen mielestdin kiyttdd enemmin varmoja mittareita kuin suosituk-
sia. Sen sijaan sosiaali- ja terveysjohtajan mielesti ldininhallituksen
vaatimus on tidysin aiheellinen ja perustuu tiukkaan ja asialliseen
analyysiin tilanteesta. Hinen nikokulmansa edustaa lihinni prak-
tista tiedonintressid, toiminnan ymmirtimisti ja tiedonsiirtoa seki
resurssien antamien mahdollisuuksien neuvottelemista kiytintsihin
johtavaksi toiminnaksi.

Lehden toimittajan seuraava kysymys oli, pystyyks kaupunki paik-
kaamaan henkildstévajauksen. Kaupunginvaltuuston puheenjohtajan
mukaan kaupunki pystyy tiyttimain velvoitteen, mutta keinoista olisi
keskusteltava. Hinen mielestiin olisi luotava uudet pelisddnnét siité,
miten vastuita jactaan viranhaltijoiden kesken. Nyt organisointikyky on
hinen mielestdin heikko. Sosiaali- ja terveysjohtajan mukaan kaupun-

toiminnasta ja arvovalinnoista.
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Kysymykseen, onko henkildston midri riittidvi kaikissa vanhus-
huollon yksikéissi lddninhallituksen vaatiman henkilston lisdyksen
jilkeen, kaupunginvaltuuston puheenjohtajan vastaus oli, ettd van-
hustenhuollon tilanne ei ole koskaan hyvi, koska asiat nihdddn sub-
jektiivisista nakokulmista, ja ettd ainoa ldike ei voi olla lisid rahaa ja
lisad hoitajia. Sosiaali- ja terveysjohtajan mielesti edes kuluvan vuoden
hoitajien palkkaukseen ei ole saatu rahaa, ja kuusi vakanssia puuttuu
jo kuluvalta vuodelta. Hoitajien lisdiminen vuoden 2020 syksyyn
mennessi lidninhallituksen vaatimusten mukaisesti voisi tuoda hinen
mielestdin tyydyttivin tilanteen. (Aamulehti 7.1.2008)

Samantyyppisti keskustelua ja ristikkiisid kisityksid 16ytyy ter-
veydenhuoltoa koskevasta julkisesta keskustelusta myds muualta.
Etelid-Pohjanmaan sairaanhoitopiirin ylilddkiri nikee kannanotossaan
terveydenhuollon tuottavuuden lisidmisen ratkaisuna henkilskunnan
sairauslomien ja koulutuksessa vietetyn ajan leikkaamisen. Nykyiseen
hoitajapulaan on hinen mukaansa ajauduttu tydntekijéiden asenne-
muutoksen vuoksi. Tydntekijit eivit endd ole hinen mielestiin niin
vastuuntuntoisia kuin ennen, ja lidkireiden tulisi kieltdytyi kirjoitta-
masta sairaalan henkilskunnalle sairauslomaa esimerkiksi tydilmapiirin
tulehtumisen ja siitd johtuvan tyduupumuksen vuoksi tai vaikkapa
esimerkiksi tydntekijin isovanhemman kuoleman vuoksi. Nykyiselld
tydvoimalla saataisiin hinen mielestdin paljon enemmin aikaan, jos
tydt jaettaisiin tasaisemmin. Myos koulutus-, suunnittelu-, kehitti-
mis-, tydnohjaus- ja tyokykyi ylldpitivid toimintaa on ylilddkirin
mielesti litkaa. Hin onkin kieltinyt sairaalansa erdin poliklinikan
henkilskunnalta tydntekijoiden osallistumisen kahden piivin koulu-
tukseen. (Ilkka 27.12.2007). Vastakkaista nikokulmaa sairauslomien
tarpeellisuudesta edustaa Mehiliisen Tydterveydessi tyoskentelevi
tydterveysliikiri, jonka mukaan sairauslomien rajoittamisen sijaan
pitiisi padstdd ihmiset sairastamaan ja huolehtia paluusta téihin. Jos
sairastamisen ehtoja kiristetéin, ilmapiiri kiristyy ja sairauslomat vain
lisadntyvit, silld tutkimusniyttod on siité, ettd ihmisten on annettava
jaddd sairauslomalle. Esimichen tehtivini on kuulla tydntekijai jot-
ta tyonkuvaa voidaan muokata sithen suuntaan, ettd tydntekiji voi
jatkaa tydssiin. Hinen mielestdin on saatava “tyd kuntoon, ei vain
ihminen”. (Helsingin Sanomat 9.1.2008).
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Tyontekijoiden kuulemisella tydhyvinvointia ja tuottavuutta

Terveydenhuoltoalan kehittimishankkeessa raportoidut “hyvit kiy-
tinnot” (Kivimiki ym. 2006) sisiltdvit monia eri tydpaikoilla toteutu-
neita ja sovellettavia hoitotydyhteisén arkeen liittyvid tyshyvinvointia
kohentaneita kehittimistoimia. T4llaisia ovat tydaikojen ohella tyén
organisointiin, tydtiloihin, tydilmapiiriin, tiedonkulkuun, perehdyt-
timiseen, sijaiskdytintdihin, tydn ja perheen yhteensovittamiseen sekd
tydhyvinvoinnin kehittimiseen liittyvit toimet. Tydntekijid huomi-
oivia tydaikojen suunnittelukdytintoji ja tydvuorolistojen laadintaa
henkilskunnan omin voimin on lihdetty edistimiin yhi enemmin
entisen osastonhoitajavetoisen tydvuorolistan laatimiskdytinnon si-
jaan.

Seki kehittimistilaisuuksien loppukommenttikierroksilla ettd ky-
selylomakkeisiin vastatessaan tydntekijit ilmaisivat tyytyviisyytensi
sithen, ettd he olivat piisseet osallistumaan yhteiseen keskusteluun
ja tulleet kuulluiksi tirkeiksi koetuissa asioissa tavalla, joka ei ollut
tydpaikoilla yleistd. Tyontekijoiden oman elimintilanteen huomioimi-
nen tydaikojen miirdytymisessi haluttiin mukaan organisaation tyon
suunnittelua koskevassa piitoksenteossa. Haluttiin kokeilla erilaisia
tydaikamuotoja. Tydterveyshuollon ja tydsuojelun edustajien tukea
ja asiantuntemusta haluttiin kidyttdd enemmin ennaltachkiisevisti,
ja erityisesti osastojen lihijohto toivoi niiden olevan kiinteimmissi
yhteydessi osastoihin ja johtamisen tukena osastojen arkipdivissi.

Sairaalaosastoilla paistiin hankkeen kehittimistilaisuuksissa pai-
kallisesti "yleiseen ja pakottomaan kommunikaatioon” eri ammatteja
edustavien tydntekijdiden, johdon, tydsuojelun seki tydterveyshuollon
edustajien kesken. Tydntekijit reflektoivat oman tyonsid merkitysti
organisaatiossa, mutta myds tydn merkitystd heiddn henkilokohtaisessa
elimissiin. Hankkeen osuessa samoihin aikoihin sairaanhoitajien
palkkojen parantamisvaatimusten kanssa reflektio ulottui helpos-
ti myos yhteiskuntaan yleensi ja sairaalatydn merkitykseen yhteis-
kunnassa. Tyontekijoiden pyrkimykset hyviin tyshon, tydpaikan
kehittimiseen ja omaa jaksamista tulevaisuudessa tukevien keinojen
l6ytimiseen eivit tutkija—kehittdjin nikokulmasta niyttiisi olevan
sindllddn sovittamattomassa ristiriidassa muiden, erilaisia logiikoita
edustavien intressien kanssa. Intressit suuntaavat omilla kentilldin
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ajattelua ja tiedonmuodostusta seki padmiirien asettamista. Yhrteistid
niille niyttiisi olevan pyrkimys kehittii terveydenhuoltoa palvelemaan
potilaita ja asiakkaita parhaalla mahdollisella tavalla, tuottavasti ja
tehokkaasti.

Terveydenhuollon tyontekijoiden nikékulmasta tuotettu tieto
omaan ty6hon liittyvistd kehittdmistarpeista ja -mahdollisuuksista
tulee ottaa mukaan tasaveroiseen vuoropuheluun. Yhteisesti hyvik-
syttyjen toimintamallien ja kiytintojen luomiseksi tarvitaan erilaisista
intressindkokulmista esiin tulevien kannanottojen tunnustamista
tosiasioiksi, niiden kuulemista ja yhteensovittamista. "Nykynaisen
edelleen tydyhteisojd kehittimiin sekd naisten ettd miesten erilaisia
elimintilanteita tukevia kiytintoji.
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