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Taman tutkielman tausta kartoittaa 1990- ja 2000-luvun sosiaalipalvelujen muutosta
ja sen seurausta vanhuspalveluille. Vanhuspalveluyrityksista on tullut pysyvasti
merkittdvd palvelujentuottaja julkisen sektorin tarjoamien palvelujen rinnalle.
Hoivayrittdjyyden uutuus lisd4d vaativan vanhustyon haasteita ja vaatimuksia
tyontekijoille. Tyodyhteison sosiaalinen tuki on télloin tarpeellinen. Tutkin, mité
sosiaalisen tuen muotoja on tunnistettavissa vanhuspalveluyritysten tyontekijoiden
tyoyhteisossd. Kaytan sosiaalisen tuen muotojen jaottelussa Kumpusalon sosiaalisen
tuen muotoja. Tutkielman teoreettinen viitekehys madarittelee sosiaalisen tuen, sen eri
muodot ja sosiaalisen tuen ty0ssa.

Tutkimusaineisto  koostuu  yksityisten  vanhuspalveluyritysten  tyontekijoista.
Hyoddynsin Reaktioketju -hankkeen valmista tutkimusaineistoa. Tutkimuksessa oli
mukana yhteensd 18 hoivayritystd Pohjois-Savosta ja Pohjois-Karjalasta. Otoskoko
oli 168 tyontekijaa, joista kyselyyn vastasi 94 tyontekijaa. Vastausprosentti oli 55.
Aineistoa analysoidaan kvantitatiivisin menetelmin.

Tutkimusaineistosta oli tunnistettavissa aineellinen, toiminnallinen, tiedollinen,
emotionaalinen ja henkinen tuki. Aineellisessa tuessa tyontekijat kokivat saavansa
eniten tukea teknisistd apuvalineistd. Toiminnallisessa tuessa tukea antoivat
paivittaiset vuoron- ja tiedonvaihtopalaverit. Tiedollisessa tuessa téarke&d oli
laatukasikirja ja kirjallisten ohjeiden olemassaolo. Emotionaalisessa tuessa
tyontekijoitd tuki tyotovereiden apu ongelmatilanteissa ja henkisessa tuessa
yloskirjatut toimintaa ohjaavat arvot.

Aineellisessa tuessa keskeiseksi asiaksi nousi se, ettd tyontekijat kokevat, etta yritys
el palkitse heitd rahalla, kannustuksella yms., kun he ovat tehneet hyvan
tyosuorituksen.  Toiminnallisessa tuessa parannettavaa olisi  epévirallisten
tapahtumien, kuten illanviettojen ja ulkoilutapahtumien méaérassé. Tiedollisessa
tuessa parannettavaa olisi tyOtuloksista saadun palautteen lisd&dmisessa.
Emotionaalisessa tuessa keskeiseksi asiaksi nousi johtajan passiivisuus ja asioihin
puuttumattomuus. Henkisessd tuessa oli vahdistd ‘saman kielen® puhuminen
yrityksessa.

TyOyhteison sosiaalista tukea voidaan parantaa tyoyhteison laatimilla yhteisill&
ohjeilla, johtajan ja tyontekijan kehityskeskusteluilla, toimivilla taukotiloilla,
tyokykya yllapitavalla TYKY-toiminnalla ja tyontekijoiden tyonohjauksella
esimerkiksi tyoterveyshuollon kanssa yhteistydssa. Jatkotutkimusaiheina voi vertailla
tyontekijoiden tyOorientaatiota ja ty6hon sitoutumista julkisella ja yksityisell&
sektorilla sekd tyon hallinnan ja sosiaalisen tuen yhteytta.
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The theoretical background of this study outlines the changes social services have
gone through in the 1990°s and the 2000’s, and analyses what kind of effects these
changes have had on the services for the elderly. Private elderly care services have
become significant service providers alongside the public sector. The relative novelty
of care service providers in Finland has added to the challenges of work with the
elderly and the demands for workers. Thus, social support within a work community
is essential. This study examines the different forms of social support within work
communities in the field of elderly care. The analysis is based on Kumpusalo’s
categorisation of the forms of social support. The theoretical framework of this study
defines the concept of social support, its different forms and social support at work.

The research material consists of the employees of private elderly care services. |
utilise the finalised research material of Reaktioketju project. Altogether 18 care
service providers from Northern Savo and Northern Karelia took part in the survey.
The sample consisted of 168 employees, of which 94 completed the survey. The
response rate was 55. The material is analysed with quantitative methods.

The forms of social support that could be identified in the research material were
material, functional, informational, emotional and mental support. The employees
felt that the best material support were the technical aids. Functional support was
provided by the daily meetings to exchange information and the meetings before the
shift change. Significant elements of informational support were quality manuals and
written instructions. Emotional support consisted of the support of colleagues in
problematic situations, whereas company values reinforced mental support.

Central in material support was the fact the employees felt that the company didn’t
reward them with money, spurs etc., if they did their job well. Functional support
could be improved by organising more outdoor activities and casual events, such as
staff parties. Informational support would benefit from more feedback of the
employee’s performance at work. Central in the shortcomings of emotional support
were the managers’ passiveness and non-intervention when they ought to intervene.
Mental support lacked “speaking the same language” amongst the employees.

The social support in a work community can be improved by writing up common
guidelines, development discussions between the manager and the employee, better
break rooms, activities aimed to improve the staff’s working capacity and providing
work training for employees in co-operation with for example occupational health
care. Further research could compare the employees’ work orientation and
commitment in the public and private sector and the connection between social
support and the sense of control an employee has over his work and the workplace.
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1 JOHDANTO

Sosiaalipalvelujen  markkinoituminen, maardaikaiset tyosuhteet ja muuttuvat
tyomarkkinat asettavat tyoyhteisdille uusia haasteita. Yksi asia, joka auttaa tyontekijoité
néissa muutoksissa, on tyoyhteisén sosiaalinen tuki. Kasittelen t&ssa tutkimuksessani
tyOyhteison sosiaalista tukea yksityisissa vanhuspalveluyrityksissa. Tutkielman tausta
kertoo sosiaalipalvelujen  yksityistdmisestd sekd vdeston ik&antymisesta ja
vanhuspalveluista. Yksityinen sektori tarkoittaa tassa tutkielmassa yksityisia yrityksia ja
ammatinharjoittajia. Kolmanteen sektoriin kuuluvat myos yhdistykset ja saatiot, jotka
olen rajannut tdmén tutkielman ulkopuolelle. Tutkielman teoreettinen viitekehys
méaérittelee sosiaalisen tuen, sen eri muodot ja sosiaalisen tuen tydyhteisossa.
Tutkimusaineisto  koostuu  vanhuspalveluyritysten  tyontekijoille  suunnatusta
kyselytutkimuksesta, josta etsin vastausta tutkimuskysymykseeni. Tutkielman
loppuosassa tulkitsen tutkimustulokset ja pohdin, miten tydyhteisén sosiaalisen tuen
laatua voi parantaa sekd mainitsen jatkotutkimusaiheista. Tutkimuskysymykseni on:

1) Mitd sosiaalisen tuen muotoja on tunnistettavissa vanhuspalveluyritysten

tyontekijoiden tydyhteisossa?

Suurin osa suomalaisista kayttdd sosiaalipalveluja, joista kaytetyimmat ovat lasten
paivahoitopalvelut sek& vanhusten koti-, tuki- ja asumispalvelut (Toiminnan laajuus
1990, 10). Lakisééateisia hoiva- ja sosiaalihuollollisia sosiaalipalveluja ovat esimerkiksi
kotipalvelu,  vanhusten laitoshoito ja  péivdhoito  (Tedre 2003, 57).
Hyvinvointipalvelujen saamisen perusteena on avuntarve riippumatta avuntarvitsijan

taloudellisesta asemasta tai maksukyvysta (Byckling 2003, 245).

Suomen hyvinvointivaltiomallin laajetessa 1970 - 1990-luvuilla hoivapalvelu- ja
sosiaalipalvelujen tuottaminen kuului julkiselle sektorille (Andersson 2000, 56).
Vastaavasti  1990-luvulla tehdyn valtionosuusuudistuksen myo6td kunnille tuli
mahdollisuus ostaa palveluja ulkopuolelta (Heinonen 2006, 19). Sosiaalipalveluja
alkoivat tarjota myos yksityinen ja kolmas sektori. Kyseessa on palvelujen
monituottajamalli, ns. welfare mix. Kunnat eivat itse tuota kaikkia palveluja, vaan
kilpailuttavat, tilaavat ja ostavat niita yksityiseltd ja kolmannelta sektorilta. (Karisto ym.
1997, 331-335.) Julkisen ja yksityisen sektorin valilla on uusi tyonjako, jossa julkisen

sektorin organisaatio toimii palvelujen tilaajana, laadun valvojana ja tarjouskilpailun



jarjestajana palvelujen tuottamisen liséksi (Kanniainen 2002, 18). Samalla julkinen valta

saatelee tuottajien méaraa (Harisalo & Korhonen 1993, 6).

Talla tilaaja-tuottajamallilla on olemassa kaksi piirrettd, joista ensimmainen on se, etté
tilaaja ja tuottaja on erotettava toisistaan. Palvelujen tilaaminen on kunnan tehtdva.
Toinen piirre on tilaajan ja tuottajan vélinen markkinoita muistuttava suhde eli ns.
ndenndismarkkinat. Tilaajan ja tuottajan vélinen suhde on aitojen markkinoiden
kaltainen. Naenndismarkkinat ovat olemassa silloin, kun julkinen sektori kayttaa tilaaja-
tuottajamallia. Myo6s yritysten tuottamat palvelut voivat olla kilpailussa mukana.
Ostopalvelusopimus on kunnan ja yrityksen vdlinen sopimus sosiaali- ja
terveyspalvelujen tuottamisesta ja kunnan yritykselle maksamasta korvauksesta. Se on
sosiaalialan yrityksen toiminnan tarked mahdollistaja. Palveluseteli on myds uusi
uudistus, joka lisda asiakkaan valinnanvapautta. Siind kunnat myontavat asiakkaalle
palvelusetelin tiettyjen palveluiden hankintaa varten. Kunta maksaa palvelun setelin
arvoon asti ja palvelun kayttaja hankkii palvelun kunnan hyvaksymaélta yksityiseltd
palveluntuottajalta. (Tenhunen 2004, 14-15, 41, 43, 45.) Tilaaja-tuottajamallissa
kunnan ei tarvitse rahoittaa palvelujen infrastruktuuria ja yll&pitoa (Kovalainen 2004,

205), joten tdmé& on kunnan kannalta myonteista.

Muita markkinoiden uusia asioita ovat yhtiditys, ulkoistus, Kilpailun lisays sek& julkisen
ja yksityisen sektorin yhteistyd. N&iden onnistumiseen vaikuttaa ndiden toteutus.
(Kanniainen 2002, 21.) Muutokset johtuvat varsinkin muuttuneesta lainsd&ddannosté ja
taloudellisesta palveluiden jarjestamisen vaatimuksista (Kérkkainen 2004, 92). Vuoden
2005 maaliskuusta lahtien voimassa ollut hoitotakuu myo6s lisd4 kuntien ostopalveluja
yksityiselta sektorilta (Hoitotakuu; Yksityisten sosiaali- ja terveydenhuollon tuottajien
rekisterin toteuttamista ohjaava tydryhma 2005: 1 osa Il, 23).

Yksityisia sosiaalipalveluja ovat henkilon tai yhteison tuottamat lasten pdivahoidon,
vammaisten, vanhusten ja pdihdehuollon sek& muut sosiaalihuollon palvelut, joita pal-
veluntuottaja antaa liike- ja tai ammattitoimintaa harjoittamalla korvausta vastaan. (So-
siaali- ja terveydenhuollon tilastollinen vuosikirja 2004, 136.) Vuoden 1997 alussa tuli voi-
maan yksityisten sosiaalipalvelujen valvontalaki. Palvelujen valvonta kuuluu sille kun-

nalle, jossa palveluja annetaan sek& laaninhallitukselle. Valvonnan tehtaviin kuuluvat



palvelujen tuottamisessa tarpeellinen ohjaus, neuvonta ja seuraus. Sosiaalialan yksityi-
sen palveluntuottajan, jonka toiminta on muuta kuin ymparivuorokautista, tulee ilmoit-
taa toimintansa aloittamisesta, muuttamisesta ja lopettamisesta kunnalle, jonka alueella
palveluja annetaan. Kunta ilmoittaa tasta laaninhallitukselle. Laaninhallitus vastaavasti
myontdd luvan ympérivuorokautisille sosiaalipalveluille. Luvan saaneen yksityisten
palvelujen tuottajan on vuosittain annettava toiminnastaan kertomus ld&ninhallitukselle.
(Laki yksityisten sosiaalipalvelujen valvonnasta 1996/603.) Sosiaalipalveluyksikko tar-
koittaa sitd, ettd sama yritys toimii usealla toimialalla ja eri paikkakunnalla (Kovalainen
2004, 197). Ympérivuorokautiset sosiaalipalveluyritykset ovat yleensd sosiaalihuolto-,
vammaispalvelu- tai kehitysvammalain asumispalveluja seka lastensuojelulain sijais-
huoltoa (Yksityisten sosiaali- ja terveydenhuollon tuottajien rekisterin toteuttamista oh-
jaava tyoryhmé 2005:1, 15).

Yksityisen sektorin henkilokunnan tarpeeseen ja madréd&n vaikuttavat annettavat
palvelut, asiakasryhmét, sen maard, tarpeet ja kunto sekd tyoaikajarjestelyt, tilat ja
tyotehtdvien jarjestamismenetelmét. (Sospa-tydoryhma 1998, 8, 13.) Henkilokunnan on
taytettdvd sama kelpoisuusvaatimus kuin vastaavissa tyotehtdvissé julkisella sektorilla
(Laki yksityisten sosiaalipalvelujen valvonnasta 1996/603). Sosiaali- ja terveysalan
yrittdjalla on myos oltava alan ammatillinen koulutus ja tyokokemus (Tenhunen 2004,
7). Kun kunta tai kuntayhtym& ostaa palveluja yksityiseltd sektorilta tai antaa
asiakkaalle palvelusetelin niiden hankkiseen, sen on otettava selvaa, ettd hankittavat
palvelut ovat samaa tasoa, jota samalta kunnalliselta palvelulta vaaditaan (Laki sosiaali-

ja terveydenhuollon suunnittelusta ja valtionosuudesta 733/1992).

Vuonna 2002 kunnat ja kuntayhtymadt ostivat sosiaalipalveluita yksityisilta
palveluntuottajilta 716 miljoonalla eurolla eli 12 prosenttia sosiaalitoimen
kustannuksista, joka on reaalisesti kaksinkertaistunut vuodesta 1995 (Sosiaaliturvan
suunta 2006, 107). Vuonna 2004 yksityisia sosiaalipalveluja oli eniten Uudellamaalla,
Varsinais-Suomessa ja Pohjois-Pohjanmaalla. Vahiten niitd oli Ahvenanmaalla ja

Keski-Pohjanmaalla. (Sosiaali- ja terveydenhuollon tilastollinen vuosikirja 2007, 144.)

Henkilokunnan maara sekd yritysten liikevaihto ovat pieniéd. Palveluntuottajat myyvat

tuottamansa palvelut yleensd yhdelle ostajalle eli kunnalle. Sosiaalialan yrittajat ovat



erilaisia kuin muiden alojen yritt4jat, koska sosiaalialalla ei ole paljon yrittajyydelle
luonteenomaista kilpailua. (Karkkéinen 2004, 93.) Yritysten toiminta on riippuvainen
julkisen sektorin antamista mahdollisuuksista, koska kunnat sek& Tyovoima- ja
elinkeinokeskukset myontévat avustuksia yrityksille harkintansa mukaan (Kauppinen &
Niskanen 2005, 34, 45).

Yritystoiminnassa yrityksen péaéasiallinen tehtdva on voiton saavuttaminen, mutta silla
on myods muita tehtdvid, kuten sosiaalisia nakOkulmia, jotka motivoivat tyontekijoita
(Artto ym. 1992, 19). Yksityinen yritys ei voi itsendisesti s&&delld tuottamansa
sosiaalipalvelun hintaa. Markkinat ohjaavat toiminnan kehittdmistd ja uusien
mahdollisuuksien etsimistd. (Kovalainen 2004, 192, 202, 205.) Yrittajyytta voi verrata
Iyhytaikaisiin tydsuhteisiin, silla molemmissa on omat riskinsa (Julkunen & Natti 1995,
176, 181). Kilpailuttaminen ja markkinakuri saattavat johtaa taloudellisiin saastoihin.

Kuitenkaan tdma ei varmista onnistumista. (Kanniainen 2002, 28.)

Sosiaali- ja terveysalan yrittajyys on vaativampaa kuin muilla aloilla (Tenhunen 2004,
7). Sosiaalialan yrittajyydessd yhdistyvat yhtd aikaa yrittdjyys, ammatillisuus ja toisen
ihmisen auttaminen. Palvelujen kaupallistumisen myota on térkedd, ettd asiakkaan
nakokulmasta toteutuu kuluttajansuoja esimerkiksi kustannusten arvioinnissa.
(Andersson 2000, 58-60, 62-64.) Kotitaloudet eivat osta paljon yksityisia
sosiaalipalveluja paitsi yksityistd péaivahoitoa ja kotipalvelua. (Kauppinen & Niskanen
2005, 34.) Talla hetkelld vain pieni osa asiakkaista kayttada julkisia palveluja, vaikka
muillakin asiakkailla olisi mahdollista kayttaa yksityisia palveluja halutessaan.

Yksityisen sektorin vahvuuksina pidetdén asiakaslahtoisyytta, asiakkaan kokonaisedun
huomioimista, innovatiivisuutta, luovuutta, aloitteellisuutta, uusien tydmenetelmien ja
palveluiden kehittdmistg, riskinottoa sek& hyvad tyopaikan ilmapiiria (Jaaskeldinen
2000, 53, 61). Yksityissektorin vahvuutena pidetddn myos sitd, ettd yksityiseltd
sektorilta tulevat tavallisesti uudet palveluehdotukset ja -muutokset, joita julkisella
sektorilla on ollut vaikeuksia ottaa k&yttoon (Harisalo & Korhonen 1993, 5).
Yksityissektorin hyvinvointipalveluissa on joskus yhdistetty eri alojen palveluja, jolloin
tyontekijoilla on mahdollisuus perehtyd asiakkaisiin kokonaisuutena, monipuolisesti,
syvéllisesti ja kiireettomasti. Hoivapalveluyrittgjien liikeidea onkin usein asiakkaan

yksilollisyyden ja asiakaslahtoisyyden korostus. Jotkut ovat vastaavasti sitd mieltd, etté
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hoivayrittdjyys on samanlaista markkinayrittajyytta kuin muukin yrittajyys. Asiakas
halutaan saada tyytyvéiseksi mahdollisimman pienelld vaivalla huolehtimalla
valittomasta tarpeesta. Tdmén ndkemyksen mukaan yksityinen hyvinvointipalvelu ei
poikkea julkisesta.

Hyvinvointiyritt4jyyden onnistumiselle on oleellista, ettd julkisen ja yksityisen sektorin
tarve ja kysynté kohtaavat. Hoivapalveluyrityksen toiminnalle on oleellista kuntalaisten
tarve palvelulle ja yrittdjan hyvé tietdmys tyon siséllosta. Yrityksen toimintaa helpottaa
kunnallisen p&a&atoksentekojérjestelmén ja palvelutuotannon sek& kunnan péattgjien
tunteminen. (Byckling 2003, 250.) Sektoreiden hyvélle yhteistydlle on tdrkeda
molemminpuolinen palvelusuhde, vastapuolen tukeminen ja ndakeminen oman linjan
osana sek& vastapuolen kontrollointi pehmein ehdoin ja toimintarauhan antaminen
(Matthies 1990, 99). Yrittgjien tulee tehdd itse itsensé tunnetuksi (Andersson 2000, 57),
jotta he saavuttavat vankan aseman seka julkisen sektorin ettd asiakkaiden silmissa. Ulla
Salonen-Soulien (1991, 97) mukaan sosiaalitydon yksityistdmisen tarkoitus on
standardiratkaisujen korvaus yksilollisiin tarpeisiin  sopeutumalla eikd tehokkuus
markkinavoimien avulla. Tehokkuus tarkoittaa sitd, ettd kéytettavissa olevilla
resursseilla saavutetaan mahdollisimman suuret saavutukset tai ettd tavoite saavutetaan

mahdollisimman pienill& resursseilla (Miettinen 1990, 2).

Yksityissektorin nékemys palvelutuotannosta on se, ettd yksityissektorin yrittdjamallissa
palveluiden tarpeellisuus arvioidaan tarkasti, minka jalkeen voidaan keskittya
oleelliseen (Ja&skeldinen 2000, 53). Osa asiakkaista siirtyy yksityiselle sektorille,
vaikka julkinen sektori parantaisi palvelujaan. Maksukykyinen keskiluokka
mahdollisesti hakeutuu yksityissektorin asiakkaaksi, jolloin my6s heidan halukkuutensa
maksaa veroja vahenee. (Byckling 2003, 251.) Harisalon ja Korhosen (1993, 7) mukaan
markkinat ja kilpailu ovat mahdollisia julkisen sektorin toimivan ohjauksen ansiosta,

mika julkisen sektorin tulee séilyttaa aina.

Yksityiset sosiaalipalvelut saattavat olla uusi elinkeino  muuttotappio- ja
tyottomyysalueille (Salo 1998, 60—61). Yksityisten yritysten merkitys nakyy paitsi
rahallisina panostuksina, myods erilaisina palvelu- ja sosiaalisina verkostoina, jotka
vaikuttavat paikalliseen sosiaaliseen pddomaan (Kovalainen 2004, 198). Yritysten

tavoitteena on toteuttaa valinnan vapaus. Kuitenkin vain vahemmistdé pystyy

11



hankkimaan hoivapalvelut vapailta markkinoilta paitsi hintojen, myods palvelujen
sijoittumisen  takia. Palvelujen  sijoittumiseen  vaikuttavat  yhteiskunnan

kokonaispalvelutarjonta ja yhteisty0 eri sektoreiden valilla. (Marin 2003b, 90.)
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2 VANHUSPALVELUT SUOMESSA

2.1 Vaeston ikadntyminen ja sen vaikutus sosiaalipalveluihin

Alla oleva taulukko 1 Kkertoo julkisen ja yksityisen sektorin sosiaalipalvelujen
tyontekijamadrista poikkileikkausmaisesti vuodesta 1990 vuoteen 2004. Julkisen
sektorin henkilokunta on vahentynyt 1990-luvulta huomattavan paljon. Samassa
suhteessa sosiaalipalveluyritysten tyontekijamaara on lisdantynyt. Yhtend syyné on se,
ettd yksityisen sektorin tyoalaan kuuluvat varsinkin asumispalvelut. Ne ovat
tyovoimavaltaisia, joita ei voida tekniikan avulla merkittdvasti korvata (Liukkonen
2004, 109). Koska julkinen sektori ei endd tyollistd alan ihmisid, yrittdjyys on
tyollistymisen muoto. Yritt4jand toimimisen edellytys on halu toimia yrittdjana.
(Andersson 2000, 56, 59.)

TAULUKKO 1. Julkisten ja yksityisten palveluntuottajien osuudet henkildstosta 1990,
1995, 2000, 2002 ja 2004 (Yksityinen palvelutuotanto sosiaali- ja terveydenhuollossa
2004, 32.)

Sosiaalipalvelujen 1990 1995 2000 2002 2004
henkil6sto % /vuosi

Julkiset 87,9 86,6 79,3 76,0 73,3
palveluntuottajat

Yritykset 0,5 1,6 4,5 5,9 7,7

Kanniaisen (2002, 18) mukaan hoivapalvelut ja lasten paivéhoito ovat todenndkoisesti
tuottavimpia ja tehokkaimpia ulkoistettuja palveluja. Yrittgjien toimintaa on toisaalta
kuitenkin vaikea madritelld, koska sama palveluntuottaja voi tarjota eri palvelumuotoja,
kuten Kkoti- ja asumispalvelua (Heinonen ym. 2006, 18). Sosiaalipalveluyritysten maara
rilppuu véeston maadrastd ja véeston ikdjakaumasta (Karkkainen 2004, 28). Mité
enemman kunnassa on lapsiperheitd, joista vanhemmat kayvét toissd, sitd enemméan on
yksityisia hoivayrityksia (Salo 1998, 24). Taulukko 2 kuvaa yksityisen sektorin

sosiaalipalveluyritysten méaardd. Yksityisten sosiaalipalvelujen osuus on suurin
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majoituksellisissa  sosiaalipalveluissa.  Asumispalvelujen eli palvelutalojen ja
ryhmakotien sek& lasten- ja nuorten laitosten suuri madrd johtunee siit§, etté
asumispalveluiden jarjestdmiseen saa tukea sek& niille on kysynt&d. Sosiaalisissa
avopalveluissa sosiaalipalvelujen osuus on suurin kotipalveluissa ja lasten
paivahoidossa.  Kotipalveluyritysten suuri  mé&&rd johtuu varsinkin  vdeston
ikdantymisestd. My0s naisten tydssakaynti vaikuttaa kotipalvelujen ja lasten
paivadhoidon kysyntdan. Yksityisen sektorin sosiaalipalveluissa ei ole paljon neuvoloita,
avopaihdekuntoutusta, kehitysvammalaitoksia ja ensi- ja turvakotitoimintaa. Neuvolat
ovat vahva osa julkisen sektorin palvelutarjontaa, joten sitd ei ole helppo ottaa

yrittdjyyden alaksi.
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TAULUKKO 2. Yksityiset sosiaalipalvelutoimintayksikot padalan

mukaan vuonna 2006 (Kauppinen ym. 2007)

Yksityiset sosiaalipalveluyksikot Yritykset
V. 2006
Majoitukselliset sosiaalipalvelut |1 262
- Lasten ja nuorten laitokset 468
- Kehitysvammalaitokset 2
- Vanhusten laitokset 10
- Péihdehuoltolaitokset 11
- Palvelutalot ja ryhmékodit 745
- Ensi- ja turvakodit 1
- Muut laitokset ja asumispalvelut 25
Sosiaaliset avopalvelut 756
- Lasten péivahoito 267
- P&ivatoiminta 10
- Kotipalvelut 434
- TyOtoiminta ja 3)
tyohon kuntoutus
- Neuvolat -
- Avopéihdekuntoutus 2
- Muu sosiaalitoiminta 38
Sosiaalipalvelut yhteensa 2018

Suurten ikaluokkien ik&antyessa suomalainen véestd vanhenee nopeasti eli tapahtuu ns.
vaestollinen muutos. Ik&&ntyvien suuri méara johtuu paitsi sodanjélkeisistd suurista
ikdluokista, myds elinidn pitenemisesta. Elinian kohotessa ihmisten elaméan tulee lisaa
toimintakykyisid vuosia eli ns. elamaa vuosiin, mutta myos aikaa, jolloin toimintakyky
on heikkoa ja muiden avuntarve suuri (Jyrkdmé& 2003, 15). Taulukko 3 mukaan
esimerkiksi vuonna 1990 15-64-vuotiaiden eli ns. tyovdeston maard on ollut
huomattavasti suurempi kuin alle 14-vuotiaiden ja yli 65-vuotiaiden maaré yhteensa.
Tama on myonteinen ilmid vaestOrakenteessa. Vuonna 2020 tyoikaisten maara ylittaa

edelleen alle 14-vuotiaat, mutta tydikaisen vaeston osuus véahenee vuodesta 1990.
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Taytyy huomioida, ettd tyoikdisessd vdestdssd on myods tyottdmid, opiskelijoita,

tyokyvyttomia ja kotiditejd, joten tydvaeston osuus on vield pienempi.

TAULUKKO 3. Vaeston ikaryhmittaiset prosentit ja ennuste vuoteen 2030 asti
(Jyrkdmad 2003, 13.)

Vuosi 1950 1990 2000 2010 2020 2030
Vakiluku, 4030 4 998 5181 5268 5317 5291
tuhansia

1ka %

0-14 30 19 18 16 16 15
15-64 63 68 67 67 61 59
65— 7 14 15 17 23 26

Suomessa on ennustettu eldkemenojen huomattavaa lisdéntymistd (Saarenheimo 2003,
45). Myos ikaantyvan tyoelamassé olevan vdeston maadréd kasvaa. On tarkedd huolehtia
heidédn tyokunnostaan ja tyOelamassé jaksamisesta sekd tukea myohdistd elakkeelle
siirtymisté. Ik&antyvien tyontekijoiden tilannetta voi parantaa tyooloilla, tydyhteison
toiminnalla sek& edistamalla tyontekijan omaa tyokykya ja patevyyttd. (Koskinen ym.
1998, 73.)

Seuraavalla sivulla oleva kuvio 1 kuvaa sosiaalipalvelumenojen keskiarvoja eri
ikdryhmisséd vuonna 2004. Vaikka ikaryhmittéaiset kustannukset vaihtuvat jatkuvasti,
vanhempien ikdluokkien menot ovat suhteessa 30—34-vuotiaisiin kaksikymmenkertaiset.

(Sosiaali- ja terveysministerio 2006, 95.) Tdma on merkittavé asia yhteiskunnallisesti.

16



Sosiaalimenot vuonna 2004
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KUVIO 1. Sosiaali- ja terveyspalvelumenot (ml. kdyttadjamaksut ja SV:n omavastuut)
ikadryhmittdin etuusmuodon mukaan v. 2004, €/asukas) (Sosiaaliturvan suunta
2005—2006, 95.)

2.2 Vanhuspalvelut ja vanhainkodit

Vanhuspalvelut muotoutuvat vanhusten tarpeiden ja yhteiskunnallisten olojen mukaan
(Koskinen ym. 1998, 251). Véeston ikdantyminen lisd4 sosiaali- ja terveyspalvelujen
kysyntad, tarvetta ja palvelumenoja. Vanhuspalveluiden jarjestdminen kuuluu kuntien
tehtdaviin. Vuosien 1988-1998 aikana pitkaaikaishoidon laitospaikat ovat véhentyneet
paitsi taloudellisten syiden takia, my0s siksi, ettd vanhukset haluavat asua kotona.
Laitosten tilalle ovat tulleet palveluasumispalvelut, joten suuntaus “laitoksista kotiin™ eli
kodinomaiseen asuntoon on toteutunut. Asuntojen parantunut varustetaso myos tukee
vanhusten kotona selvidmista. Palveluasumispalvelut vaihtelevat pienesté huolenpidosta
intensiiviseen, ympérivuorokautiseen huolenpitoon. Ik&ihmisten kotona asumisen
edellytys on riittdvédn aikaisin ennen toimintakyvyn heikkenemistd annettu
ennaltaehkaiseva tuki. (Hakonen 2003, 117; Sosiaaliturvan suunta 2002, 90-91.)
Vuonna 2000 noin 74 prosenttia yli 75-vuotiaista asui tavallisessa asunnossa ilman
vakituisia sosiaali- ja terveyspalveluja. Vaikka vanhusten kotona asuminen on

lisdantynyt, kodinhoitoapu on kuitenkin vahentynyt (Jyrk&ma 2003, 19). Pahin
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skenaario on epévirallisen eli vanhuksen ldheisten hoivan vaheneminen ja

samanaikaisesti julkisten hoivapalvelujen tyovoimapula (Luoma ym. 2003, 23).

Palveluautot, erilaiset halytysjarjestelmat, intervallihoito ja paivékeskukset ovat uusia
ratkaisuja vanhuspalveluihin. Esteeton ympéristd ja uusi teknologia voivat vahentda
avun tarvetta, mutta yksistd&dn ne eivat sitd ratkaise. Ihmistyoté tullaan tarvitsemaan
jatkossakin, vaikka tekniikka muuttaa tyon sisaltod ja organisointia. (Tedre 2003, 60,
67.) On tarked& huomioida my6s vanhusten mielenterveysongelmat, silla
mielenterveyspalveluja tarvitsevista ikaantyneisté alle 25 prosenttia ottaa apua vastaan.
On ennakoitu, ettd seuraavan 20 vuoden aikana mielenterveyden hdiriét ja sairaudet
tulevat toiseksi tai kolmanneksi yleisimméksi vanhusvdeston ongelmaksi.
Mielenterveyspalvelujen markkinoiduttua tyontekijat ovat samanaikaisesti ajaneet omaa
taloudellista etuaan, kun hoitoon paaseminen on heikentynyt. (Kaskie & Estes 2001,
102, 110.)

Hoivayritysten antamat palvelut ovat ajasta ja tehtdvastd riippuvaisia, missa vanhus
ostaa tietyt palvelut itselleen sovittuna aikana (Rissanen 1999, 48). Jos vanhus on
aktiivinen kaupallisten palveluiden kuluttaja, h&n saa vahvaa ja myonteistd tukea
yhteisoltddn. Jos taas vanhus on avun tarvitsija ilman kuluttajuuden ja varallisuuden
asemaa, han ei herétd yhteisossa kovin myonteistd huomiota. (Saarenheimo 2003, 48.)
Vanhuksilla ei ole subjektiivista oikeutta palveluihin kuten esimerkiksi lapsilla
paivéhoitopalveluihin. Vanhukset ovatkin sosiaalipalveluiden ainoa asiakasryhmd, joilla
ei ole juridista suojelua. (Marin 2003b, 77.) Ikaantyvien oikeudet madrittyvét yleislailla,
kuten asiakkaan asemaa ja oikeuksia koskevan lain ja sosiaalihuoltolain (Hakonen 2003,
116). Vanhuspalvelut ratkeavat sen mukaan, millainen palvelu kunnissa arvioidaan

sopivaksi kullekin ikaantyneelle. (Sosiaaliturvan suunta 2002, 90.)

Avo- ja laitostydssd on hyvé yllapitad perhetyotd esimerkiksi huomioimalla asiakkaan
vierailut tuttavien luona, asiakkaan yhteydenpidon tukeminen laheisiinsé ja asiakkaan
hoito- ja palvelusuunnitelman péivittdminen omaisten kanssa. Liséksi vanhusten
vertaisryhméatoiminnan ja keskinéisen tuen kehittdminen on tarke&a. (Suomi 2003, 185.)
Suuri osa vanhusten avusta tulee omalta perheeltd ja muilta laheisiltd. Paljon apua
tarvitsevien vanhusten hoitoa tuetaan usein omaishoidon tuella, jota maksetaan

hoitavalle perheenjésenelle (Tedre 2003, 63). L&hiomaiset antavatkin ikaantyneille
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enemman tukea kuin ammattilaiset (Marin 2003b, 75).

Vanhainkotien tehtdvid ovat taata vanhuksille hyvd fyysinen hoito, joka syntyy
miellyttavasta ja fyysisesti mukavasta ympéristosta sekd henkil6kunnan riittdvyydesté.
Vanhuksen henkisen hyvinvoinnin kannalta ovat térkeitd vanhuksen itsendisyys ja
valinnanvapaus, vanhuksen yksityiselamaa kunnioittava hoito seka vanhuksille sopivat
harrastukset. Eettisesti térkeitd asioita ovat vanhuksen oikeus saada tietoa hanen
elamaansd vaikuttavista paatoksista ja tarkoituksen loytdminen karsimyksille.
Vanhusten uusien suhteiden luominen laitoksen sisélla ja ulkopuolella seké
tyontekijoiden yhteistyd vanhusten omaisten kanssa vanhusten etuasioissa kuuluvat
my0s vanhainkotien tehtaviin. Vanhusten fyysisen, psykologisen ja kognitiivisen
voinnin tarkkailu ja raportointi perheenjasenille kuuluvat moniammatillisten
ammattiryhmien tehtdviin. Fyysinen, sosiaalinen ja psykologinen ympéristo taytyy
muotoilla vanhuksille sopivaksi. (Solomon 2004, 190-192, 194.)

Vanhainkoti ei ole vanhuksille samalla tavalla koti kuin lapsuuden- tai aikuisiédn koti,
vaan se on ulkopuolisten ihmisten luoma paikka, jossa toimitaan asukkaiden ja erilaisen
henkilokunnan institutionaalisissa kehyksissd. VVanhainkotia ei vélttaméatta voi sisustaa,
kuten itse haluaisi -varsinkaan, jos vanhuksella ei ole omaa huonetta. Nykyaikaiset
vanhainkodit ovat usein palvelu- ja pienkoteja sek& osittain geronteknologisia eli
henkilokunnattomia. (Marin 2003a, 40-41.) Vanhainkotien ymparistoon olisi hyva
paneutua, silla tuttu ja turvallinen ymparistd seka fyysisine puitteineen ettd sosiaalisine

suhteineen tukee ihmisen selvidmistg arjessa (Tedre 2003, 62).

Tutkimusten mukaan vanhukset viihtyvat vanhainkodeissa ja laitoksissa. Vanhus saattaa
kuitenkin hyvaksya tilanteensa, koska muuta vaihtoehtoa ei ole. Laitoksissa kaikki
vanhukset ovat samassa ja tasa-arvoisessa tilanteessa. Ikdantyessaédn ihmiset myos
alkavat asettaa tavoitteitaan alemmaksi kuin ennen ja muuttaa eldman arvoja.
Laitoksessa olevan vanhuksen aika kuluu televisiota katsellen ja radiota kuunnellen.
Muita toimintoja vanhuksilla ei paljon ole. Vanhukset kokevat tarkedmmaéksi
puheenaiheeksi sosiaalisen kanssakdymisensé ladkareiden ja hoitajien kanssa kuin omat
sairautensa. Vanhuuspolitiikassa tulisi ottaa huomioon vanhusten erityistarpeet ja
vanhusten mahdollisuus eri toimintoihin, jotka ovat jadneet vahéisiksi. (Elovainio 1995,
205, 209.)
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2.3 Vanhustyon ammatillisuus

Vanhustyossa tyoskentelee sairaan-, perus- ja lahihoitajia sekd hoitoapulaisia. Perus- ja
lahihoitajat ovat kouluttautuneet vahemman kuin sairaanhoitajat ja saavat matalampaa
palkkaa. Palvelujarjestelman arvojen ja aseman saavuttaminen on valttdmatontd, kun eri

koulutuksen tydntekijat ovat vanhustenhoidossa. (Solomon 2004, 193.)

Véeston ikd&ntyminen luo kysyntdd  vanhustyon  sosiaalityontekijoille.
Vastavalmistuneet sosiaalityon opiskelijat eivat kuitenkaan ole kovin kiinnostuneita
vanhustyostd. (Cummings & Galambos 2002, 77.) Sosiaalialalla vanhusty6n
ammattilaiset valmistuvat sosionomeiksi ammattikorkeakoulusta ja yliopistosta
sosiaalityontekijoiksi silloin, kun opintoihin kuuluu tarpeeksi sosiaaligerontologisia
opintoja. Ammattieettiset ohjeet ohjaavat ammattilaisia tydssddn mm. vanhuksen
voimavaraléhtoisyydessa ja itseméadrdadmisessad (Hakonen 2003, 111, 116). Suomessa
sosiaalityon koulutusohjelmassa gerontologia ei ole saanut vakiintunutta asemaa
(Ylinen & Rissanen 2007, 33), vaikkakin Suomessa vanhustydsséd edellytetaan
enemman koulutuksellista patevyytta kuin muualla Euroopassa.

Seniori- ja vanhustyon tavoite on tukea yksilotasolla ikdantyvan arkea ja elamaa seka
yhteisotasolla  yllapitdd ja vahvistaa yhteisollisida voimavaroja. Sosiaalialan
ammatillisuus on térkedd erilaisissa palvelu- ja toimintaympadristoissd, varsinkin
vanhusten  avopalveluissa, paivakeskustoiminnassa, palveluasumisessa  ja
Iyhytaikaishoidossa. ~ Gerontologinen sosiaalityd on ikdantyvien sosiaalityota
sosiaalityon palveluyhteisoissa ja terveydenhuollon palveluissa sek& vanhain- ja
palvelukodeissa. (Hakonen 2003, 116-117.) Sosiaalityontekijan rooli vanhainkodissa on
neuvontaa, ryhmdaohjausta, perhetyotd, asiakkaan edunvalvontaa ja kaytantojen
muuttamista. Sosiaalityontekijoiden tavoite on yllapitd4d ja parantaa vanhusten
elamanlaatua sek& varmistaa vanhusten oikeus yksityisyyteen. Sosiaalityontekijoilla
tulee myos olla valmiuksia sovitteluun, jos vanhusten ja hoitajien vélille tulee ongelmia.
(Solomon 2004, 201.) Lisaksi vanhuuden hoivan ydinasia on vanhuksen arvokas

heikkeneminen.

Toimivassa vanhustyossa tarvitaan ammattilaisia, palveluiden k&yttdji4, omaisia ja

omaishoitajia. Vuorovaikutus ja yhteistyd ik&ihmisten ja heidan tukiverkostojensa
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kanssa on tdrkedd. (Tedre 2003, 69-70.) lhannetilassa tyontekijoiden asema on sama
julkisella ja yksityiselld sektorilla. Nain tilanne ei kuitenkaan ole, jos yksityisten
yritysten yritystoiminta on epévarmaa ja jatkuvuus heikkoa (Rissanen 1999, 49).
Tyontekijoiden koulutus antaa perusosaamisen ja valmiudet tydskennelld vanhustyossa.
Vanhustyossa yhdistyvét eri alojen tiedot, osaaminen sekd vanhusten omaisten ja
vapaaehtoistyontekijoiden  tuki.  Vanhustyossd  korostuu myds reflektiivinen
ammatillisuus, joka on oman toiminnan tarkastelua. Jokainen tyontekija oppii
kéytdannon kokemuksista oman tyonsd kehittdmistd. (Koskinen ym. 1998, 251.)
Vanhainkotien johtajien tyotd, joilla on usein sosiaalityontekijan koulutus, on pidetty

hallinnollisena eiké& vanhussosiaalityona (Koskinen 2007, 20).

Opiskelijoita vanhussosiaalityohon rohkaisee eniten positiivinen asenne. Positiivisen
asenteen syntymiseen auttaa vanhuutta ja vanhuksia koskeva opinnaytetyd seké
k&ytannon tyd vanhusten kanssa. Liséksi kontaktit ik&&ntyviin l&dhisukulaisiin lisadvét
opiskelijoiden kiinnostusta vanhusty6hon. Gerontologiset kurssit lisadvat sosiaalityon
opiskelijoiden tietoa ikaantymisestd, mutta eivat vélttdmattd vaikuta opiskelijoiden
asenteisiin vanhuutta kohtaan. (Cummings & Galambos 2002, 81.) Gerontologinen
sosiaalityd on monialaista, koska vanhusasiakkaiden terveydentila, perhesuhteet ja

taloudellinen tilanne ovat nykyééan erilaisia (Ylinen & Rissanen 2007, 46).

Hyva tyoyhteisO tukee, kannustaa ja innostaa. Vanhustyossa tyoyhteisd voi olla koko
tyopaikan henkilokunta, osasto tai tiimi. Tyoyhteis6lla on suuri merkitys tyon
mielekkyydelle ja tuloksellisuudelle. (Koskinen ym. 1998, 252.) Esimerkiksi
ikdantyneiden tyontekijoiden perehdytyksessa tulisi ottaa huomioon heidén tarpeensa
valmentautua uusiin tyotehtéviin nopeasti muuttuvassa tydyhteisossé, jolloin heidén

tyomotivaationsa sailyisi (Vahtera & Pentti 1999, 57).
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3 TYOYHTEISON SOSIAALINEN TUKI

3.1 Sosiaalisen tuen maaritelma

Sosiaalinen tuki (social support) kuuluu jokapdaivaisiin elamisyhteisoihin (Kinnunen
1998, 30). Se liittyy jollakin tavalla jokaisen eldmadén ja sen mukana olemme osa
ympéristtdmme (HyvOonen 2006, 7). Sosiaalinen tuki madritelld&n eri tavoin (Uutela
1998, 219). Sen sisdltéon vaikuttavat aika ja tarkasteltava asiayhteys (Hyvonen 2006,
16) seké& kulttuuri. Sosiaalinen tuki méaéritellaan eri tavalla eri kulttuureissa. (Kinnunen
1998, 28.) Useiden tutkijoiden tiivistelman mukaan sosiaalinen tuki on ihmisten valista
vuorovaikutusta, jossa ihminen antaa ja vastaanottaa sosiaalisen tuen eri muotoja.
(Kumpusalo 1991, 14.)

Sosiaalinen tuki tarjoaa yksiloille todellista apua, rakkautta, hoivaa ja mieltymysta
(Hobfoll 1988, 121). Sosiaalinen tuki voidaan méaéritell& niin, ettd sosiaalinen tarkoittaa
yhteis64, sosiaalista verkostoa ja laheisid suhteita. Tuki tarkoittaa voimaa ja ihmisia
tukevia tekijoitd. Yhdistettynd sosiaalinen tuki tarkoittaa tukitoimia sosiaalisessa ympa-
ristossa. (Lin 1986, 17.) Sosiaalinen tuki on ihmisten, lahiyhteisdjen ja julkisen organi-
soimia toimintoja, jotka auttavat elamanhallinnan autonomisuudessa ja pyrkivét vahen-
tdméan kompetenttien vajauksia (Kinnunen 1998, 28). Sosiaalinen tuki on voimavarojen
vaihtoa sosiaalisissa suhteissa (Vahtera 1993a, 3), jonka vaikutukset vaihtelevat ja riip-
puvat kasitteen maarittelystd (Kumpusalo 1988, 51). Tuki ja sen vaikuttavuus riippuvat
avun tarvitsijasta ja hdnen ongelmistaan, annettavasta avusta ja sen maarasta, tuen ajoi-
tuksesta, auttajasta ja sosiaalisesta ymparistostd. Sosiaaliseen tukeen vaikuttavat avun
tarvitsija eli hanen ikansé, kehityksensd, koulutuksensa ja persoonallisuutensa. Annetta-
va apu ja sen maaré maérittyy tuettavan fyysisen, henkisen tai sosiaalisen selviytymisen
mukaan. Ongelman sisdltd antaa ohjeet omatoimisuuden ja osallistumisen asteelle.
(Kumpusalo 1991, 16.) Sosiaalinen tuki jakautuukin saatuun ja tuotettuun tukeen seka
tunteeseen tuen saatavuudesta (Vahtera 1993b, 28).

Sosiaalinen tuki voidaan méaaritella olevan yhteydessa ihmisten valisiin vuorovaikutus-
suhteisiin. Tukea saadaan verkostosta, johon ihmiselld on luotettavimmat suhteet. Sosi-

aalinen tuki vaikuttaa ihmisen identiteetin muodostamiseen, ihmisen selviytymiseen ja
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vaikeuksiin sopeutumiseen. Sosiaalisen tuen antajat voivat tukea ihmistd k&yttamaan
heiddn omia voimavarojaan ja selviytymaan vaikeuksista seka jakaa vaikeudesta johtu-
vaa taakkaa. Auttajat voivat myos auttaa konkreettisin menetelmien kuten taloudellisesti
sekd antaa palautetta ja ohjeistusta, jotta ihminen hahmottaa ja hallitsee eldmansa vai-
keudet. (Gothoni 1990, 11.)

Sosiaalinen tuki on sosiaalisten suhteiden positiivinen, terveyttd edistdvd ja stressia
ehkdiseva keino. Supportiiviset suhteet tuottavat ihmisille tukea ja apua terveyden
edistamisessd ja stressitilanteissa selviytymisesté. (Vahtera 1993b, 28.) Jo tunne siité,
ettd apua ja tukea on saatavilla, auttaa (Kumpusalo 1991, 17). Tunne sosiaalisen tuen
saamisen  mahdollisuudesta  on  tutkijoiden = mukaan  pysyvéisluonteinen
persoonallisuuspiirre, joka kertoo odotuksistamme saada sosiaalista tukea. TAma on osa
hyvéksytyksi tulemisen tunnetta. (Vahtera 1993a, 26.) Sosiaalinen tuki tuo henkil6lle
tiedon, ettd hantd rakastetaan, hénesta valitetddn ja hantd arvostetaan. Sosiaalinen tuki
tekee ihmisestd vastavuoroisuuteen ja -velvoitteisiin perustuvan verkoston jasenen. Se
antaa ihmiselle palautetta ja tunteen ympériston hallinnasta. Ympéristd antaakin
ihmiselle puuttuvia aineellisia resursseja. (Vahtera 1993b, 28-29.) Subjektiivinen
kokemus sosiaalisesta tuesta vaihtelee yksiloiden erilaisuuden mukaan. Tuen
kokeminen ja todellinen sosiaalisen tukiverkoston maarda voivat vaihdella
huomattavasti. (Gothoni 1990, 12.)

Henkilokohtainen eldménhallinta, l&hiyhteisd ja hyvinvointipalvelujérjestelmét
vaikuttavat kansalaisten sosiaalisen tuen toteutumiseen. Sosiaalinen tuki on
vuorovaikutteinen tapahtuma tai tapahtumasarja, joka syntyy tavoitteellisesta
toiminnasta. Tama edellyttdd mahdollisuuksien havaitsemista ja hyddyntamista.
Sosiaalisen tuen saaminen edellyttdd ihmiseltd reagointia. (Kinnunen 1998, 41-42.)
Sosiaalinen tuki myos riippuu sosiaalisten suhteiden olemassaolosta ja rakenteesta.
Esimerkiksi eristyneisyydessa asuvat ihmiset ovat vailla l&heisid, joilta voisi tarvittaessa
saada tukea. Mitd enemmé&n ihminen on integroitunut sosiaaliseen yhteisoon, sitd
enemman héanelld on mahdollista saada erilaista sosiaalista tukea. Sosiaalisten suhteiden
madréd sek&d kuuluminen ja osallistuminen eri sosiaalisiin organisaatioihin ovat

sosiaalista integraatiota. (Vahtera 1993b, 30.)

Sosiaalinen tuki auttaa ihmisen sopeutumista ymparistoon. Sen laadulla on enemman
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merkitysta kuin maaralla ja tiheydelld. Esimerkiksi mitd heikompi tuki nuorten kotona
on, sitd enemman nuorilla on psykosomaattisia oireita. (Kumpusalo 1991, 18-19 ja
1988, 50.) Sosiaalista tukea hyddynnetddn esimerkiksi sosiaalisen hyvinvoinnin
ohjelmissa, joissa on tarkoitus sailyttdd tai palauttaa asiakkaiden kyky itsendiseen
toimintaan ja omatoimiseen tukeen. Esimerkiksi psykoterapiassa kdytetdadn sosiaalisen
tuen eri nakokulmia. Sosiaalisia ongelmia, kuten avioeroja, pdihteiden kéyttéa ja
tyottomyyttd, voidaan ratkoa vaikeassa eldmantilanteessa olevien sosiaalista tukea
lisdavilla toimenpideohjelmilla. (Backman 1987, 125.)

Pienyhteisd antaa yhteisOturvaa, joka antaa varsinkin turvallisuus- ja yhteisyystarpeita
sekd arvostuksen ja itsensé toteuttamisen tarpeita. Kuntatasolla sosiaalinen tuki on
eriytynyt hallinto- ja toimintatasolle, jossa tuki on kontrolloitua vélitonta tai valillista
viranomaistyotd. Yhteiskunnan antama sosiaaliturva on myo6s sosiaalista tukea. Se
tyydyttda véeston aineelliset perustarpeet ja -palvelut, jotka ovat terveyden ja
hyvinvoinnin valttdméattomyys. Siind tuki ei ole persoonallista eikd se ole riittava
edellytys. Lahiyhteison antama turva on myos tdrked. (Kumpusalo 1991, 14))
Sosiaalinen tuki ja sen tehokkuus riippuvat sosiaalisen ympariston tuesta seké yksilon
kyvyistda hankkia ja kayttd4 tatd saatavilla olevaa tukea (Vahtera 1993a, 26-27).
Sosiaalista tukea voidaan tarkastella eritasoisten vuorovaikutusten kautta eli henkilon
persoonallisuudella, ihmissuhteilla ja tilanteilla. Persoonallisuuden siséiset piirteet
koostuvat yleisestd luottamuksen tunteesta saada tukea ja koherenssin tunteen
voimakkuudesta. (Vahtera 1993b, 35.)

Sosiaalisella tuella on olemassa kolme eri ndkékulmaa. Ensimmainen nakdkulma kuvaa
yksiloiden sosiaalisia liityntdmahdollisuuksia, jotka tarkoittavat sosiaalisten suhteiden
olemassaoloa ja lukumé&&rdé. Liitynndn ominaisuuksia ovat verkon koko, hetero- tai
homogeenisuus, interaktiotiheys tai -laatu sek& kuuluminen ryhmiin tai osallistuminen
ryhmien toimintaan. Sosiaaliset verkot voidaan jakaa neljdan eri osaan. Ns. merkitsevéat
muut -verkostot koostuvat tarkeistd tuen antajista kuten sukulaisista ja l&heisista
ystavistd. Vaihdantaverkot syntyvét henkiloista, joilla on mahdollisuus vastavuoroisesti
tarjota sosiaalista tukea. Vuorovaikutusverkot ovat seurustelusuhteita ja globaaliverkot

molemmin puolin tuttuja henkil6ita. (Uutela 1998, 209.)

Toinen sosiaalisen tuen n&kokulma on esiintyvan eli saadun tuen n&kokulma. Se
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korostaa ympaériston tukea seka esimerkiksi stressin hallintaa tukevia piirteité ja niiden
maéadrittelyd. Stressitilanteiden ratkaisussa voidaan kayttdd materiaalista ja tiedollista
arviointiapua avuntarvitsijan tilanteen mukaan. Kolmas sosiaalisen tuen nadkdkulma on
sosiaalisen tuen odotukset. T&m& odotus ei synny ainoastaan rahalainoista, neuvoista
ym., vaan sosiaalisen ympériston valittdmisestd ja huolenpidosta. Sosiaalinen tuki
saadaan kognitiiviseksi, kun se samastetaan odotuksiin. Samanaikaisesti persoonallisen
resurssin, koherenssin tunne, tulee sosiaalisen tuen kayttoémahdollisuudeksi.
Koherenssin tunne on sosiaalisen tuen kayttOresurssi. Sosiaalinen tuki taytyy myos
osata ottaa vastaan, mika ei valttamatta onnistu yli statusrajan. (Uutela 1998, 210-211.)

Odotukset sosiaalisen tuen saamisesta ovat eri asia kuin todelliset tuen
vaihtumistapahtumat. Hyvinvoinnin kannalta tarkeitd ovat paitsi tukitapahtumat, myos
ihmisten arviot tuen saatavuudesta. Kuva 1 Kkertoo tukitapahtumista ja t&hén
vaikuttavista vuorovaikutuksista, jossa nuolen osoittamat kohdat ovat tarkasteltavina.
Ylin laatikko kuvaa toiminnallisuutta ja suhteiden sisélt4d, joka riippuu yhdentymisesta
ja verkoston rakenteesta. Sosiaalinen tuki, sosiaalinen saately ja sosiaaliset ristiriidat
ovat sosiaalisten suhteiden sisélt6ja. Sosiaalinen tuki on suhteiden terveytta edistdvaa ja
sosiaaliset ristiriidat kielteisid, mahdollisesti terveyttd heikentévid. Sosiaalinen saately
on sosiaalisten suhteiden vaikutusta ihmisen kayttaytymiseen. Sen vaikutus ihmiseen on
myOnteinen tai kielteinen verkoston kayttdytymisen mukaan. Tiedollinen sosiaalinen
tuki on ihmisen tunne siita, ettd hanella on mahdollisuus saada sosiaalista tukea.
Todelliset tukitapahtumat ovat aikaisemmista tekijoista syntyvéa vuorovaikutusta, jotka
koostuvat kyseiseen tilanteeseen sopivan sosiaalisen tuen arviosta, tuen liikkeelle
panosta ja tuen tuottajan kasityksestd antaa tukea ja toisen tarpeeseen vastaamisesta
seka tuotetun tuen vastaanottamisesta ja saadun tuen ja sen riittdvyyden arviosta. Tuen
jarjestyminen ja sen vastaanottaminen on vuorovaikutusta, jonka onnistuminen riippuu

tuen antajasta ja saajasta. (Vahtera 1993a, 20—22.)
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KUVA 1: Sosiaalisten suhteiden luokittelu (Vahtera 1993a, 23.)

3.2 Sosiaalisen tuen muodot ja sosiaalisen tukiverkoston tasot

Sosiaalisen tuen muodoista on olemassa eri madrittelyja. Yhden maéarittelyn mukaan se
voidaan jakaa viiteen eri muotoon eli aineelliseen, toiminnalliseen, tiedolliseen,
emotionaaliseen ja henkiseen tukeen. Aineellinen tuki koostuu aineellisuudesta kuten
rahasta, tavarasta, apuvélineestd ja la&kkeestd. Toiminnallinen tuki on palvelua,
kuljetusta ja kuntoutusta. Tiedollinen tuki on neuvontaa, opastusta, opetusta ja
harjoitusta. Emotionaalinen tuki siséltdéd empatian, rakkauden ja kannustuksen.
Henkinen tuki tulee yhteisestd aatteesta, uskonnosta ja filosofiasta. (Kumpusalo 1991,

14.) Tatad madritelmaé kaytan empiirisen aineiston analysoinnissa.

Toisen méarittelyn mukaan sosiaalisen tuen muodot eroavat dskeisestd maérittelysta
arvostustuella ja henkiselld tuella. Tdman maarittelyn mukaan arvostustukeen kuuluvat
myOnteinen palaute toisen tekemisistd ja kyvyistd. Henkiseen tukeen kuuluvat halu
auttaa, luottamus, empatia, kuunteleminen ja rohkaisu. (Kiviméaki ym. 2002, 48.)
Kolmannen méaérittelyn mukaan sosiaalinen tuki koostuu henkisesta tuesta, tietotuesta,

avusta, sosiaalisesta toveruudesta ja roolituesta. Apu tarkoittaa toisilta saatavaa
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kdytdnnén apua eri tilanteissa. Sosiaalinen toveruus on osallistumista sosiaalisiin
toimintoihin, jolloin sosiaalisen tuen vaikutus syntyy. Roolituki on tuen vaikutusta
terveyteen, joka koostuu sosiaalisten suhteiden olemassaolosta. Sosiaalinen toveruus ja
erityisesti roolituki kuuluvat sosiaaliseen yhdentymiseen eikd niiden resurssien

vaihtoon. Tosin tdma jaottelu ei ole nykykasityksen mukainen. (Vahtera 1993a, 21.)

Kumpusalon (1991, 14) tuen muotojen méarittelyssa kay ilmi tuen maéard, laatu ja tuen
subjektiivinen ja objektiivinen luonne. Aineellisessa tuessa méaard ratkaisee; muissa
tuissa tuen laatu ja oikea ajankohta ovat térkeitd. Tuen mdadr&d4 voidaan mitata
aineellisesti, esimerkiksi rahan mé&érassd, vaikkakin sosiaalisen tuen laatu on oman
arvioinnin ja tulkinnan varassa. Myos tuen toimivuudella on merkitysta, silla suppea ja
toimiva tuki on yleensd parempi kuin laaja ja passiivinen. Ainoastaan perheeltd ja
lahiyhteisoltd voi saada emotionaalista ja henkistd tukea. (Kumpusalo 1991, 15.)

Aineellisen sosiaalisen tuen puutteessa elavat pienituloiset eldkeldiset ja opiskelijat.
Toiminnallisen tuen puutetta on erityisesti vanhuksilla, joiden n&kd, kuulo ja
liikkumiskyky ovat heikentyneet. Myos avun saanti l&hiyhteisostd voi olla vaikeaa.
Emotionaalisen tuen vaje ja puute johtuvat ihmissuhdeongelmista ja yksindisyydestd,
johon perhe ja lahiyhteisd voivat vaikuttaa. Henkisen tuen mittaaminen ei ole helppoa.
Henkinen tuki koskee sosiaalistumista ja ihmisen integraatiota maallisissa ja
hengellisissé yhteisdissd. Talloin syntyy joko alue-, ammatti- tai ryhméidentiteetti, joka
auttaa ihmistd suuntautumaan aikaan ja sosiaaliseen todellisuuteen sekd luo elamélle
tarkoitusta. (Kivimaki ym. 2002, 27-29.)

Joissakin tilanteissa sosiaalisen tuen ja sosiaalisen verkoston ajatellaan olevan lahes
sama asia, vaikka ne ovat eri asioita. Sosiaalinen tuki koostuu sosiaalisen verkoston
antamaan ja vastaanotettuun apuun ja tukeen. (Raihd 1995, 22.) Sosiaalisen tuen
tutkimuksissa sosiaalinen tuki ja sosiaaliset tukiverkostot ovat tulleet kahdeksi, selvésti
erillisiksi késitteiksi (Piekdinen 1990, 4). Hyvosen (2006, 68) mielestd sosiaalisen tuen
ké&site on myos lahestynyt sosiaalisen padoman kasitetté.

Sosiaalisen tuen verkostollisia tuottajia ovat
1) henkilokohtaiset tuttavat kuten perheenjasenet, sukulaiset ja naapurit
2) lahiyhteistjen ja jarjestdjen jasenet seka
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3) syy- ja normiperusteiset toimijat eli julkisen ja yksityisen sektorin viranomaiset, jotka
antavat sosiaalista tukea taloudellista etuutta vastaan. Perheenjasenten ja sukulaisten
antama sosiaalinen tuki on térkein, toiseksi tuttavien, seuraavaksi julkisen ja yksityisen
sektorin sosiaali- ja terveyspalvelujen tuottajien sekéd viidenneksi kolmannen sektorin
toimijoiden. Sosiaalisen tuen tuottajamuodot koostuvat alla olevan kuvio 2 mukaan.
Sosiaaliseen tukeen vaikuttavat yksilon omat ominaisuudet eli yksilollinen
elaménhallinta, kompetenttius ja autonomia. Seuraavaksi yksilod l&hinn& ovat perhe ja
muut l&heiset. Sukulaiset ja muut I&hiomaiset muodostavat toisen tason sosiaalisen tuen
verkostot. Kolmannen tason verkostot koostuvat tuttavista, naapureista ja muusta
ldhiyhteisostd. Lisaksi sosiaalista tukea tuottavat julkisen ja yksityisen sektorin

viranomaiset sekd ty0- ja vapaa-ajan organisaatiot. (Kinnunen 1998, 41, 77-78.)

Julkiset ja yksityiset
sosiaalisen tuen tuotta-
misjarjestelmat

Lihiomaiset,
.uku
N

=t

Ty6- ja vapaa-ajan
organisaatioiden ylla-
pitdmit sosiaalisen tuen
fuottamisjirjestelmét

KUVIO 2. Sosiaalisen tuen elementit (Kinnunen 1998, 41)

Lahiyhteisoihin ja jarjestdihin voidaan katsoa kuuluvaksi myds tyoyhteisd. Myos
fyysisen ympadriston ominaisuudet vaikuttavat sosiaaliseen tukeen (Backman 1987,
125). Sosiaalinen tuki ei synny itsestdén, vaan ihmisten integraatiolla eli yhdentymiselld
sosiaaliseen ymparistoon (Vahtera 1993a, 3). YhteisOpohjaisen tuen jarjestaminen ja
yllapitdminen on térkedd, koska sukulaissuhteiden sosiaalinen tuki on nykyaikana
puutteellista (Backman 1987, 125). Yksilon hyodylliseksi kokema sosiaalinen tuki
riippuu yksilon persoonasta, tunteista ja elamasta (Hyvonen 2006, 7).

Sosiaalinen tuki on vuorovaikutteinen tapahtuma, kun se koostuu yksittaisten ihmisten,

l&hiyhteisOjen, jarjestojen, kunnallisten ja valtiollisten sekd markkinatoteuttajien
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toiminnassa. Subjektiivinen, objektiivinen ja normatiivinen toteuttavat jokaisen toimijan
sosiaalisen tukemisen ehtoja, jotka ovat erilaisia, mutta samanaikaisesti mukana.
(Kinnunen 1998, 29.) Sosiaalisen tuen saamiseen ja vastaanottamiseen vaikuttavat
rakenteelliset tekijat kuten emotionaalisesti syvét suhteet ja niiden maard, suhteen
vastavuoroisuus, ystavyyssuhteiden mééara, verkoston tiheys, koostumus, koostumuksen
homogeenisuus tai heterogeenisuus eli verkoston jasenten samat ominaisuudet sek&
maantieteellinen sijoittuminen ja kontaktitineys verkoston jasenten valilla (Vahtera
1993b, 30). Véhdiset sosiaaliset yhteydet védhentdvat sosiaalisen tuen edellytyksia
(Vahtera 1993a, 3).

Kuva 2 kuvaa sosiaalisten verkostojen teorian mukaan sosiaalisten suhteiden rakennetta,
joka ohjaa ihmisten padsyn sosiaaliseen tukeen. Td&ma on ihmiselle tarpeellinen
erilaisten kuormittavien tekijoiden kohtaamisessa. Tyoeldmén rakennemuutos maaré- ja
osa-aikaisten toiden yleistyttyd vahentdd tyodyhteisén sosiaalista tukea, koska
tyoyhteistssa ei synny helposti tuttua ja turvallista tydyhteisdd. Sosiaalisista suhteista
saatava sosiaalinen tuki on tarked resurssi esimerkiksi tyon kuormitustekijoitd vastaan.
(Vahtera 1993a, 41.)
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KUVA 2. Voimavarojen mahdollinen yhteys terveyteen. Hallintamahdollisuuksien,
sosiaalisten suhteiden ja koherenssin tunteen Vvélilla ei ole esitetty molemminpuolista
vuorovaikutusta (Vahtera 1993 a, 42.)

29



3.3 Sosiaalisen tuen yhteys koettuun hyvinvointiin

Sosiaalista tukea on tutkittu paljon useista eri nakokulmista varsinkin terveystieteisséa
(Hyvonen 2006, 7). Sen liséksi sosiaalisen tuen vélineitd, esimerkiksi perherakenteita,
yksindisyyttd, sosiaalisia suhteita, vuorovaikutusta ja sosiaalisia integraatioita on
tutkittu diskreetteind sekd toteutettu tyoyhteison terveys- ja kasvatusohjelmia.
(Kivimaki ym. 2002, 27 ja Kumpusalo 1991, 72.)

Esko Kumpusalo tutki vuonna 1988 julkaistussa tutkimuksessaan Omatoimisuus,
sosiaalinen tuki ja terveys: teoreettinen analyysi ja vaestotutkimus neljassa
savolaiskylassa tyoikéaisen véeston omatoimisuutta, sosiaalista tukea ja terveyden
ymmartdmistd. Tutkimusotanta koski tutkimuksen aikana tyoikaisia vuosina 1922—1966
syntyneitd miehid ja naisia. Tyoik&isten luettelo tehtiin vaaliluettelon mukaan, jonka
jalkeen kyselylomake ja kutsu terveystarkastukseen lahetettiin jokaiselle tyoikaiselle.
Perusjoukon kooksi muodostui 996, josta lopulliseksi tutkimusjoukoksi kadon jéalkeen
tuli 793 tutkittavaa eli 80 prosenttia. Tutkimus toteutettiin kyselylla ja
terveystarkastuksella. Tutkimustulosten perusteella primaaritason sosiaalinen tuki
saadaan perheestd ja lahimmistd ihmissuhteista. Sekundaari ja tertidéritason sosiaalisen
tuen méérassa ja laadussa ei ollut miesten ja naisten valilla huomattavaa eroa. Naiset
identifioituivat perheeseen ja sukuun, miehet taas naapurustoon ja kylayhteiséon. Naiset
kuuluvat miehid harvemmin yhdistyksiin, seuroihin ja jérjestdihin. Naiset kayvéat kylan
kokouksissa ja tilaisuuksissa miehid aktiivisemmin. Tutkimuksen perusteella
ensisijaisen sosiaalisen tuen laadun ja itse arvioidun terveydentilan, toimintakyvyn ja
koetun terveyden vélilla oli selke& yhteys. Mitd huonompi ensisijainen sosiaalinen tuki
oli, sitd huonompi oli itse arvioitu terveydentila, toimintakyky ja koettu terveys.
Heikolla ensisijaisella sosiaalisella tuella oli yhteys myos terveyspalvelujen runsaaseen
kayttoon. (Kumpusalo 1988, 63, 66, 79, 132—133, 146—149.)

Vuonna 1990 julkaistussa tutkimuksessa Social support and hip fracture in the elderly
tutkittiin - 65 wvuotta tdyttdneiden lonkkamurtumapotilaiden sosiaalista tukea.
Tutkimuksessa oli mukana 109 henkilon tutkimusryhmd sekd samankokoinen
verrokkiryhmd. Haastattelututkimus tarkasteli idn, sukupuolen ja asuinpaikan vaikutusta
sosiaaliseen tukeen. Sosiaalinen tuki médritettiin sosiaalisen verkoston ja sosiaalisen

vuorovaikutuksen indekseilld. Laheisen ystdvan mahdollinen merkitys oli ryhmien
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valilla oleva erottava tekija. Terveydentilaa ja ladkitysta tarkasteltiin sekoittavina
tekijoind. Tutkimustulosten perusteella 65 vuotta tayttaneilld tarke&d lonkkamurtumia
ehkéiseva tekija oli sosiaalisen tuen, erityisesti sosiaalisen vuorovaikutuksen maaré.
Lonkkamurtuman saaneilla sosiaalinen tuki oli vé&hdisempdd kuin vertailuryhmén

vanhuksilla. Asuinpaikalla ei ollut merkitystd. (Piek&inen 1990, 51-52.)

Petri Kinnunen tutki vuonna 1998 vaditoskirjassaan Hyvinvoinnin ruletti: tutkimus
sosiaalisen tuen verkostojen jasentymisestd 1990-luvun lopun Suomessa mm.
kansalaisten kokemuksia hyvinvoinnista ja sosiaalisesta tuesta tutkimalla sosiaalisen
tuen yksilollisia toteutumiskaytantoja sek&d alueellisia eroja ja alueellisen aseman
merkitystd hyvinvointipalvelujen tuottajien kannalta. Kyselyt suunnattiin kunnan
asukkaille sek& palvelujen tuottajille. Asukaskysely toteutettiin lomakekyselylla
Joensuussa ja Oulussa kevéalla 1995. Kyselyt jaettiin ovelta ovelle tietyille
asuinalueille. Otoskooksi tuli 777. Syksylla 1996 tehtiin samanlainen kysely samalla
toteutustavalla Kuusamossa, Pudasjarvelld, Posiolla ja Taivalkoskella, jossa otoskooksi
tuli 518. Kyselyn tuloksia verrattiin Joensuussa ja Oulussa vuosi aikaisemmin tehdyn
kyselyn tuloksiin. Valtakunnallinen hyvinvointipalveluiden tuottajakysely toteutettiin
kokonaistutkimuksena kevéélla 1994 ja talvella 1995. Lisdksi tutkimuksessa kéytettiin
tilastoaineistoja. Kyselyyn vastasivat kuntien sosiaalijohtajat, Kansanelakelaitoksen
paikallisjohtajat ja tyovoimatoimistojen johtajat. Otoskooksi tuli yhteensa 1971.
Tutkimustulosten perusteella kansalaiset kokivat sukulaisten ja tuttavien antaman
sosiaalisen tuen suureksi. Viranomaisten antama sosiaalinen tuki koettiin véahaiseksi.
(Kinnunen 1998, 45-47, 49, 105.)

Sosiaalisen tuen tutkimustuloksista on hyoOtyd sosiaalisissa, psykososiaalisissa ja
terveyspoliittisissa tutkimuksissa. Tutkimustulokset ovat antaneet positiivisia tuloksia
esimerkiksi siing, ettd sosiaalinen tuki vaikuttaa myonteisesti terveyteen ja sairauteen
sopeutumiseen. Sosiaalisen tuen tutkimuksella on vaikutusta yhteiskunta- ja
sosiaalipolitiikalle. Tutkimustuloksia voidaan hyodyntdd terveyspolitiikassa seké
sosiaalisten ja psykososiaalisten ongelmien kasittelyssa. (Backman 1987, 124-125.)
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3.5 Sosiaalinen tuki tydssa

Ty0 on térked sosiaalisen tuen vuorovaikutuspaikka, jossa tukea annetaan ja
vastaanotetaan (Uutela 1998, 218). Tyodeldaman muutokset, kuten méaé&rdaikaiset
tyosuhteet, lisddvat sosiaalisen tuen tarvetta. TyoOyhteisOissa esimerkiksi johtaja ja
tyotoverit ovat térkeitd sosiaalisen tuen lahteitd. Sosiaalinen tuki vastaa ihmisen
tarpeisiin ryhmaan kuulumisesta, on voimavara tyon tarpeista selviytymiselle, vaikuttaa
aikuisuuden sosiaalistumiseen ja muodostaa yhdessa tuen hallinnan kanssa yhteisollisen
selviytymisjérjestelmén. Taman selviytymisjérjestelman avulla tyontekijd suojautuu
tyon rakenteellisilta vaatimuksilta ja paineilta. Jatkuvasti liikaa kuormittava ty6 voi
heikentdd tyoympariston sosiaalista tukea. (Kivimaki ym. 2002, 48, 72.) TyOpaikan
sosiaalisen tuen vaikutusmekanismit yksilolle ovat sosiaalisen tuen vastaaminen
ihmisen tarpeisiin kuulua sosiaaliseen ryhméan, sosiaalisen tuen tuova voimavara tyossa
selviytymisessd, aikuisidn aktiivista tai passiivista kayttdytymistd edistavé
sosiaalistuminen sekd tyontekijoitd suojaava yhteisOllinen selviytymisjarjestelma.
(Vahtera 1993b, 34.)

Seuraavalla sivulla oleva kuva 3 kertoo tyon hallintamallista. Tyontekijoiden vahdiset
mahdollisuudet tyon hallintaan ovat ympériston rajoja ja esteitd tyontekijoiden keinoille
reagoida tyon kuormitukseen. Tyon kuormittavuus johtuu tyon liiallisista henkisista
vaatimuksista. Terveys—sairaus-ulottuvuus kertoo psykososiaalisen tydympéristén ja
tyontekijan terveydentilan suhteesta. Passiivisuus—aktiivisuus-ulottuvuus  kuvaa
motivaatiota ja  tuottavuusndkemystd.  Passiivinen, vadhan vaatimuksia ja
hallintamahdollisuuksia sisdltava tyd on huono tyomotivaation ja tyon tuottavuuden
kannalta. Aktiivinen tyd, johon kuuluvat suuret henkiset vaatimukset ja tyon hyvéa
hallinta, on haasteellista. Se mahdollisesti vahvistaa tyontekijoiden oppimishalua ja
kyvykkyyttd. (Vahtera & Pentti 1995, 7—8.) Sosiaalinen tuki tuo tyon hallintaan mukaan
oman ulottuvuutensa. Aktiiviseen, kuormittamattomaan, passiiviseen tai kuormittavaan

tyéhon liittyy usein hyva tai huono sosiaalinen tuki.
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SOSIAALINEN TUKI

KUVA 3. Tyon hallintamalli (Vahtera 1993, 10)

Tyontekijan identiteetti ja omanarvontunne mahdollisesti vahvistuvat hyvéalla
sosiaalisella tuella, jonka avulla tyontekijan oma usko kyvykkyyteen ja
hallintamahdollisuuksiin lisdaantyy. Sosiaalinen tuki tuo tyontekijalle tietoa ja ohjausta
tyontekoon sekd ohjeita valttaa haitallisia riskeja ja stressitekijoita. (Vahtera 1993b, 29.)
Kun tyontekija voi hallita ja vaikuttaa tyohonsd, se todenndkdisesti véhentdd tyon
ylikuormittumista sekd lisdd tyOyhteisosta saatavaa sosiaalista tukea ja tyokyvyn
sdilymistd. Tyopaikalla on hyva luoda ja edistdd olosuhteita, jotka ovat hyvia ihmisten
valisten sosiaalisten suhteiden kehitykselle. Esimerkiksi toimivat tyo- ja taukotilat,
yhteiset ryhmadssa tehtdvat tyot ja ratkottavat ongelmat seké jaykén arvojarjestelman ja
valta-asemien purkaminen ovat merkittdvia tasavertaisten tyotoverisuhteiden
kehitykselle. Tyon hallinta, tyon sopivat vaatimukset ja sosiaalinen tuki muodostavat
yhdessa toimivan tyonhallinnan. (Vahtera 1993a, 9-10.) TyOyhteis6ssd, jossa sosiaalista
tukea esiintyy, on usein my0ds sosiaalista kontrollia (Kumpusalo 1991, 25). Kontrolli
onkin hyva, kun se auttaa tyontekijoitd, eika tule liian raskaaksi ja hallitsevaksi.

Kun sosiaalinen tuki auttaa tyontekijoitd tyOpaineissa, on tarkedd selvittdd, onko

johtajien ja ty6tovereiden antama tuki samanarvoista. Jos esimerkiksi johtajien antama
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tuki on térkeintd, johtajia on hyva kouluttaa hyvan tuen antajiksi ja yllapitdjiksi. Tuen
antajan ja tuettavan henkilokohtaisilla piirteillda on myo6s vaikutusta sosiaaliseen tukeen.
Sosiaalisen tuen saamismahdollisuus ei kuitenkaan kaikissa tilanteissa tarkoita oikeaa ja
toteutumiskelpoista mahdollisuutta saada tukea. (Vahtera 1993a, 5, 21.) Alla oleva kuva
4 Kkuvaa, ettd kuntiin tehtyjen tutkimusten perusteella tyotovereiden ja johtajien hyva
tuki véhensi sairauspoissaoloja viidenneksell& kuin huonosti koetussa tuessa. Varsinkin
johtajien antama tuki ja sen paraneminen oli yhteydessé terveyshyotyihin erityisesti
niill&, joilla oli huono tyon hallinta. (Kiviméki ym. 2002, 48—49, 73.)

KUVA 4. Johtajatuki ja sen yhteys sairauspoissaolojen riskiin tyontekijoill, joilla on
hyva ja huono tyon hallinta (Kivimaki ym. 2002, 48)

TyoOyhteison sosiaalinen tuki on enemmén yhteydessd tydyhteison ihmissuhteiden
rasitukseen kuin itse tyon rasittavuuteen. Tuki siis vaikuttaa tydyhteison kokemiseen
eikd tyon kokemiseen. Hyvaksi koettu sosiaalinen tuki kertoo toimivista
ihmissuhdeverkostoista, jolloin ihmissuhteisiin liittyva stressaantuminen on véhaista.
Sosiaalinen tuki kuvaakin tyoyhteison toimivuutta. (Rautiainen & Keskinen 1999, 29.)
Tuen oikea ajoitus on tdrked4, jotta avun tarvitsija ja tuki kohtaavat. Esimerkiksi
tyontekijoille on tarpeellista antaa vaikeissa tilanteissa tilanteeseen sopivaa sosiaalista
tukea. Oikea-aikainen tuki ei passivoi saajansa, vaan auttaa tuettavaa silloin, kun hén
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sitd tarvitsee ennen kuin ongelmat ovat monimutkaisia ja laajoja. Tuen laatu riippuu
tukijasta. Tyontekijat pyrkivétkin vélttdmaan stressia sitoutumalla vastaanottavaan ja
antavaan sosiaaliseen tukeen (Bowling ym. 2004, 479). Tuki, joka sopii toiselle, ei sovi
valttamattd toiselle. Sosiaalinen tuki on parhaimmillaan silloin, kun rasittavaan

tilanteeseen on olemassa juuri siihen sopiva tuki (Vahtera 1993a, 27).

Hyvistd ominaisuuksista huolimatta sosiaalinen tuki voi aiheuttaa haittavaikutuksia
lilallisuudellaan tai heikkoudellaan. Tuen pyytdminen voi osoittaa pyytdjan
kyvyttomyyttd ja ndin heikent&a tyontekijan itsetuntoa ja lisata avuttomuutta (Vahtera
1993b, 29). Liiallinen sosiaalinen tuki véhent&d tukea saavan omatoimisuutta, aiheuttaa
rilppuvuutta sosiaalisen tuen antajiin, ohjaa tuettavan rooliin sek& aiheuttaa hapeén ja
syyllisyyden tunnetta. Heikko tai liiallinen sosiaalinen tuki aiheuttaa ty0yhteisolle
itseluottamuksen, omatoimisuuden ja ongelmanratkaisukyvyn véhenemistd. Se on
epéoikeudenmukaista ja vahentdd tyontekijoiden valistd tasa-arvoa. (ks. Kumpusalo
1991, 21.) Huono sosiaalinen tuki on osin ihmisten kyvyttomyyttd luoda ja séilyttaé
tukea antavia sosiaalisia verkostoja, kommunikoida tuen tarpeesta tai hankkia
tarpeellista tukea (Vahtera 1993b, 29). Huonon sosiaalisen tuen ryhmissé vaikeudet ja
haitat lisdantyvét, mutta eivat hyvan sosiaalisen tuen ryhmissa (Vahtera 1993a, 13).
Ty0 voi olla jarjestetty tavalla, joka voi vahvistaa tai heikent&d sosiaalisia suhteita ja
niiden kehittymistd. Tama vaikuttaa yhteiséllisen hallinnan mahdollisuuksiin. (Vahtera
& Pentti 1997, 11.)

Vaikea tapahtuma voi aiheuttaa yhteison toisiin henkildihin avuttomuutta ja
kyvyttomyyttd, jolloin yhteison jasenet eivat pysty antamaan apua, josta vaikeuksiin
joutunut hyotyisi. Yhteison jasenet saattavat valttdd auttamisyrityksida tai tukea
vaikeuksiin joutuneen sairaus- tai ongelmakayttaytymistd. Saatu tuki voi myos lisata
vaikeuksia tilanteessa, jossa tuen saaja kokee Kiitollisuudenvelkaa saamastaan avusta.
Varsinkin tiheissd sosiaalisissa verkostoissa ne, joiden apua ei ole pyydetty tai otettu
vastaan, voivat tuntea syrjintdd, joka lisdd ristiriitoja. Hyodyllinen tuki voi jaada
syntyneiden ristiriitojen varjoon. Pitkdaikainen, heikko sosiaalinen tuki aiheuttaa
enemman haittaa kuin lyhytkestoinen, tiettyyn tilanteeseen liittyv& heikko sosiaalinen
tuki. Tiettyyn tilanteeseen liittyvd heikko sosiaalinen tuki aiheuttaa valittémia
kuormittumisongelmia. (Vahtera 1993a, 27.) Sosiaalisen tuen vastaanottaminen voi olla

tarkempaa pinnallisissa kuin l&heisissa ihmissuhteissa. lhmiset antavat vdhemman
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tukea, kun he vastaanottavat hé&peén, syyllisyyden ja Kkiittdméattomyyden tunteita.
(Bowling ym. 2004, 478-479.)

Jussi Vahtera on tehnyt useita tutkimuksia tyoyhteison sosiaalisesta tuesta. Vuonna
1993 Vahtera tutki voimavarojen vaikutusta tyontekijoiden terveyteen tutkimuksessa
Tyon hallinta, sosiaalinen tuki ja terveys. Kyselyssé selvitettiin tyon koettuja henkisié
vaatimuksia  ja  hallintaa, koherenssin  tunnetta, sosiaalista integraatiota,
ldhitukiverkostoa ja sen rakennetta, sosiaalisen tuen kokemista, terveydentilaa,
tyomotivaatiota ja terveyskayttaytymistd. Kyselyyn vastasi 1109 Raision kaupungin
tyontekijad. Tulosten mukaan naisilla oli enemman l&aheisempié sosiaalisia verkostoja
kuin miehilld. Lisaksi naisten sosiaalisiin verkostoihin kuului enemman sek& naisia etta
miehid. Vanhemmissa ikaryhmissa sosiaaliset verkostot ja sosiaalinen aktiivisuus olivat
sekd naisilla ettd miehilla nuoriin ik&luokkiin verrattuna pienemmat. Suuret sosiaaliset
verkostot ja sosiaalinen aktiivisuus olivat yhteydessd hyvéksi koettuun sosiaaliseen
tukeen. Samoin hyva tyon hallinta oli yhteydessa sosiaalisiin verkostoihin ja hyvéén
sosiaaliseen tukeen. Hyvé tyon hallinta, esimiestuki ja apu tydssa olivat yhteydessé tuki-
ja liikuntaelinoireiden véhaisyyteen, hyvdin terveydentilaan ja sairauspoissaolojen
vahdiseen maardédn voimakkaammin silloin, kun tyon vaatimukset olivat suuria.
Toisaalta suuret ja laheiset ihmissuhteet olivat yhteydessé tuki- ja liikuntaelinkipuihin ja
sarkyladkkeiden kayttoon. Tulos selittynee sillg, ettd tuen tuottaminen voi olla myds
rasite. (Vahtera 1993a, 119.)

Jussi Vahtera ja Sinikka Soini tutkivat vuonna 1994 julkaistulla tutkimuksellaan
Psykososiaaliset voimavarat ja tasa-arvo tydssa mm. voimavarojen ja tyon vaatimusten
yhteyttd eri toimialoissa ja ammateissa seké kuvailivat psykososiaalisia voimavaroja eri
ikd-, koulutustaso-, toimiala- ja ammattiryhmissé. Aineisto koostui Tilastokeskuksen
Tyoolot 1990 haastatteluaineistosta, jossa haastateltiin 3 503 palkansaajaa. Tyon
hallintaa  kysyttiin tyon siséltd, vaikutus- ja osallistumismahdollisuus seka
ennakoitavuuskysymyksilld. Sosiaalisia suhteita mitattiin  ihmissuhteiden laatuna
tyoyhteison puhumismahdollisuuksina, koettuna sosiaalisena tukena, johtamis- ja
tyopaikan ilmapiirimittareilla, esimiehen ja tyotoverien vélisten konfliktien maaralla
sekd tyopaikalla ilmentyvalla syrjinnélla. Miesten ja naisten tyon psykososiaalisilla
voimavaroilla ei ollut kokonaisuutena suurta eroa. lan mukaan nuoret tyontekijat

kokivat tyon hallinnan osamuuttujan, osallistumismahdollisuuden, muita ik&ryhmié
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huonompana. Paremmin koulutetuilla oli vuorostaan enemman mahdollisuuksia tyon
hallintaan. Naiset kokivat saavan sosiaalista tukea eli puhumismahdollisuutta, apua,
arvostusta, kollegatukea ja esimiestukea hiukan enemman kuin miehet. Koulutuksella ei
ollut suurta merkitysta sosiaalisiin tukivoimavaroihin, mutta vastaavasti toimialalla oli.
Toimihenkilot kokivat sosiaalista tukea enemmaén kuin ruumiillisen tyon tekijat. Naiset
olivat kokeneet tyOpaikalla miehid enemmaén konflikteja ty6tovereiden valilla. Eniten
syrjintad kokivat parhaiten koulutetut ja nuoret naiset. (Vahtera & Soini 1994, 28-30,
32-33, 40.)

Jussi Vahteran ja Jaana Pentin tutkimus Voimavarat, terveys ja tydéelaman murros tutki
lamakauden vaikutuksia kunnissa mm. tyoeldaman laatuun ja tyon psykososiaalisiin
voimavaroihin. Tutkimusosat olivat tyon hallinnan ja koherenssin tunteen yhteys
sosiaalisiin verkostoihin, sosiaaliseen tukeen ja tuen hakemiseen; voimavarojen
vaikutus tyomotivaatioon sekd tyon hallinta ja sen merkitys kuormitustekijoiden
lievittdjand. Tutkimusaineisto koostui Raision kaupungin palveluksessa olevien
tyontekijoiden vuonna 1990 tehdystd kartoituskyselystd seka seurantakyselynd vuosina
1992 ja 1993. Kartoituskyselyssa otoskoko oli 1 110, vuonna 1992 760 ja vuonna 1993
983. Kuntavertailun vuoksi kysely toteutettiin Turun kaupungin kolmen hallinnon
tyontekijoille otantakyselynd vuonna 1992 sek& seurantakyselynd vuonna 1993.
Alkukartoituksessa otoskoko oli 522 ja vuotta myohemmin 437. Tutkimustulosten
mukaan esimiestuki oli alhaisempi kuin kollegatuki. Miehet saivat vahemman tukea
kuin naiset, jopa vdhemman kollegoilta kuin esimiehilt4. Naisten sosiaaliset verkostot
olivat miesten sosiaalisia verkostoja suurempia, samoin toimihenkil6illa verrattuna
tyontekijoihin. k&, siviilisaty ja ansiotaso eivat olleet yhteydessa verkoston kokoon.
Kolmen vuoden seurannan aikana suuret sosiaaliset verkostot tulivat sosiaalisesta
aktiivisuudesta, hyvastd sosiaalisesta tuesta lahtOtilanteessa sek& hyvastd tyon
hallinnasta, tyopaikan ilmapiiristd, johtamisen kannustavuudesta, vahaisista ristiriidoista
esimiehen kanssa seka tyotyytyvaisyydestd. Sosiaalisen tuen hakeminen oli yhteydessa
kuluneen vuoden aikana koettuihin tyon Kkielteisiin muutoksiin, tyon uhka- ja
epavarmuustekijoinin, niitd koskevaan huonoon tiedonkulkuun ja perheen
heikentyneeseen taloudelliseen tilanteeseen. (Vahtera & Pentti 1995, 17-19, 48, 61,
109.)

Virpi  Rautiainen  (1998) tutki  Tyoyhteison  sosiaalisen  tuen  yhteydet
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paivakotihenkildston stressiin ja tyoviihtyvyyteen pro gradu -tutkielmassaan tyoyhteison
sosiaalisen tuen yhteyttd péaivakotien hoito- ja kasvatushenkiloston stressiin ja
tyoviintyvyyteen.  Tutkimusaineisto  Kkeréttiin  kyselylomakkeilla  paivékodeista
satunnaisesti valituilta tyontekijoiltd vuonna 1996. Otoskoko oli 210 henkilod, joka
koostui péiva- ja lastenhoitajista, lastentarhanopettajista, péaivakotiapulaisista,
paivékotien johtajista ja erityislastentarhanopettajista. ~ Tutkimustulosten perusteella
tutkittu paivakotihenkilostd sai enemman tukea tyotovereilta kuin paivakodin johtajilta.
82 prosenttia vastaajista koki tyotovereilta saadun tuen erittain tarpeellisena. Johtajalta
saadun tuen koki tarpeellisena 36 prosenttia ja hyvin tarpeellisena 58 prosenttia. Mité
tarkedmmaksi vastaajat kokivat tyGtovereiden ja johtajan tuen, sitd enemman he
havaitsivat tukea tyotovereilta, tydyhteisolta ja johtajalta. Mitd enemman tyokavereilta
haluttiin saada tukea, sitd enemmén tukea huomattiin ja arvioitiin olevan. Sosiaalista
tukea etsivat tyontekijat, jotka sitd halusivat ja hyotyivat siitd. Hyvaksi koetulla
sosiaalisella tuella sekd& véhdisellda stressilla ja hyvalla tyoviihtyvyydelld oli selvé
yhteys. (Rautiainen ja Keskinen 1999, 21, 23, 25, 28.)

Jussi Vahteran ja Jaana Pentin tutkimus TyoOntekijat talouden ristiaallokossa tutki
psykososiaalisten tyoolojen kehitysta vuosien 1990—1997 aikana. Tutkimus tutki
palkansaajien tyon psykososiaalisia tekijoitad kuten tyon kuormitustekijoitd, tyoyhteison
sosiaalista toimivuutta ja tyon hallintaa sekd niiden kehitystd. Aineisto perustui
tilastokeskuksen aineistoihin vuosilta 1990, 1994 ja 1997. Aineisto Kkeréttiin
kéyntihaastatteluilla. Tyoolot 1990 -tutkimusaineistoa varten haastateltiin 3 503
palkansaajan edustavaa otosta. Osallistumisprosentti oli 85. Elinolot 1994 -aineisto
kerdttiin tietokoneavusteisesti kayntihaastatteluina, jossa vastausprosentti oli 73.
Aineiston kerddmisessa kiinnitettiin  huomio otanta-asetelmaan ja katovirheeseen
sukupuolen, idn ja asuinpaikan mukaan painokertoimella. Tydolot 1997 -tutkimuksessa
oli mukana 3 800 palkansaajan otos, joista haastateltiin 2 979. Vastausprosentti oli 79.
Tutkimustulosten mukaan tydsuhteen epdvarmuuden kokemus lisdantyi huomattavasti
1990-luvun aikana. Ep&varmuutta tuovat tekijat olivat siirrot, pakkolomat, irtisanomiset
ja tyottomyys. Vastaavasti johtamisen laatu parani 1990-luvulla. Alaisten ja johtajien
valiset ristiriidat sekd tyOkavereiden tai johtajien kiusaaminen véhenivat huomattavasti.
(Vahtera & Pentti 1999, 9, 15, 22, 25.) Tami kuvaa tyOpaikan sosiaalisen tuen

parantumista.
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Vuonna 2001 tutkittiin tyon psykososiaalisuuden eli tyon vaativuuden, tyon hallinnan
ja oikeudenmukaisuuden seké tydssé ja tyon ulkopuolella esiintyvén sosiaalisen tuen ja
vaikeiden eldmantapahtumien yhteyttd psyykkiseen oireiluun. Tutkimusaineistona oli
Helsingin kaupungin 40 vuotta tdyttdneiden tyontekijoiden vuonna 2001 Keréatty
terveystutkimuksen peruskyselyaineisto. Otoskoko oli 3 065 ja vastausprosentti 68.
Tulosten mukaan vahdinen sosiaalinen tuki ja vaikea eldma olivat yhteydessa
psyykkiseen oirehdintaan. Mit4d enemman sosiaalista tukea oli, sitd véhemman oli
psyykkisté oirehdintaa. Miesten ja naisten valilla ei ollut merkittavaa eroa. (Talala ym.
2003, 163, 165166, 168, 170.)
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4 TUTKIMUKSEN TOTEUTTAMINEN

4.1 Tutkimusaineisto ja sen analyysi

Aineistona on kaytetty terveyshallinnon ja -talouden laitoksen Reaktioketju -hankkeen
aineistoa. Naisyrittdjyytta edistavd hanke toteutettiin ajalla 1.5.2005-28.2.2008. Tulin
hankkeeseen mukaan yhdeksi opinndytetyon tekijaksi, koska tutkimukseni aihe oli
siihen liittyva. Tutkimukseni aiheeksi muotoutuivat yksityiset vanhuspalveluyritykset ja
niiden tyontekijoille suunnattu kvantitatiivinen kysely. Reaktioketju -hankkeella oli
tutkimusaineisto, joka koostui yksityisten vanhuspalveluyritysten tyontekijoille
suunnatusta lomakekyselystd. Koska aineisto osui yhteen omien tutkimusajatusteni
kanssa, valitsin saman aineiston tarkastellen tyoyhteison sosiaalista tukea tyontekijoiden

nakdkulmasta.

Tutkimusaineiston Kkerédsi hoivayritysten tyontekijoiden ty6hyvinvointia tutkinut
opiskelija  (ks. Karhapdd 2007). Tutkimusaineisto keréttiin  strukturoidulla
kyselylomakkeella. Tutkimuksen yritykset valittiin Internetin www.hoivayrittajat.com -
tietokannasta tutkimusalueen ympdrivuorokautista hoivaa antavista yrityksista.
(Karhap&d 2007, 32.) Hoivayrittajat.com -tietokanta on valtakunnallinen tietokanta
hoiva-alan yrityksille, jossa hoivapalveluja markkinoidaan. Sivustoa voi kayttaa tiedon

tuottamiseen ja apuna kilpailuttamiseen. (Turun ammattikorkeakoulu 2006.)

Yritysten valinnassa pyrittiin  homogeenisuuteen. Kymmenen hoivayritystd sijaitsi
Pohjois-Karjalassa ja kahdeksan Pohjois-Savossa. Hoivayritysten johtajilta kysyttiin
suostumusta osallistua tutkimukseen, minka jalkeen kyselylomakkeet postitettiin.
Kyselylomakkeiden postitusméardédn vaikutti  yritysten  johtajien  ilmoittama
tyontekijamadrd. Kyselylomake testattiin ennen postittamista viidella tyontekijalla
kahdesta eri hoivayrityksestd. Yritysten tyontekijaméaarat vaihtelivat 3 ja 20 tyontekijan
valilla. (Karhapdd 2007, 32.) Keskimadrin yritykset tyollistivat 9 tyontekijdd (Hujala
2008, 36). Tutkimus oli kokonaisaineisto hoitokodeista, tosin kaikki tutkimukseen
valitut hoitokodit eivat osallistuneet kyselyyn.

Kysely toteutettiin postikyselynd, jossa vastaajat palauttivat tutkimuslomakkeen itse
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mukana olevalla palautuskuorella. Kyselykierroksia tehtiin kaksi, joista ensimmainen
marraskuussa 2005 ja toinen tammikuussa 2006. Ensimmdisellda kyselykierroksella
mukana oli 10 yritysta, joihin lahetettiin yhteensd 79 kyselylomaketta. Niista palautui
35 kappaletta. Toisella kyselykierroksella tehtiin uusintakysely sek& otettiin kahdeksan
yritystd lisdd tutkimukseen. Yhteensd kyselyja l&hetettiin 168 tyontekijélle, joista
kyselyyn vastasi molemmilla Kkierroksilla 94 tyontekijad 18 eri yrityksesta.
Vastausprosentiksi tuli 55. (Karhapéa 2007, 32.) Varsinkin vakituiset eli pitkaaikaisessa
tyosuhteessa olevat tyontekijat vastasivat aktiivisesti. Vakituisten tyontekijoiden
vastaamisaktiivisuus johtunee siitd, ettd heilla on ollut tietoa ja kokemusta

tyoskentelysté yrityksessa.

Valitsin  kyselylomakkeen taustakysymyksistd taustamuuttujiksi vastaajien ién,
koulutuksen, tydvuosien maaran tdman tyonantajan palveluksessa sekd tydsuhteen
luonteen vakinaisuuden ja maérdaikaisuuden mukaan. Vastaajien ika kuvastaa tyon ja
elamén arvoja, tyo- ja elaménkokemusta seka asennetta. Koulutus kertoo ammatillisista
taidoista, tiedoista ja tyoorientaatiosta. Tyovuodet yrittajan palveluksessa kertovat siita,
miten tutuksi yritys on tullut. TyOdsuhteen vakinaisuus ja mé&dardaikaisuus kertovat
tyontekijoiden tyohén sitoutumisesta, Kiinnostavuudesta ja motivaatiosta seka
tyontekijoiden turvallisuuden tunteesta. En ottanut sukupuolta tarkasteluun mukaan,
koska ainoastaan 6 prosenttia vastaajista oli miehid. Yleensakin melkein kaikki

hoivatyontekijat ovat naisia (Tedre 2003, 62).

Kyselylomakkeen kysymyksistd valitsin tarkasteltavaksi kysymykset, jotka koskivat
jollakin tavalla tydyhteison sosiaalista tukea sekd olivat yhteismitallisia eli
monivalintoja. Valitut kysymykset ovat liitetaulukossa 1. Kysymysosioissa 12, 13, 20,
22, 23, 29, 34, 35 ja 36 kaansin kyselylomakkeen asteikon toisinpain niin, ettd 1
tarkoittaa taysin eri mieltd tai erittain huonosti ja 5 tdysin samaa mielta tai erittain hyvin
kysymyksen mukaan. Kysymysvéitteen paikkansapitdvyys kasvaa, kun siirrytdan
asteikolla eteenpdin. Vaihtoehto 5:n kohdalla kysymyksen paikkansapitavyys on
taydellinen. Vaihtoehto 3 “ei samaa eik& eri mieltd” on vastausvaihtoehtojen keskella.

Vaihtoehtojen valinen etéisyys on 25 prosenttia.

Jaoin valitut kysymykset Kumpusalon sosiaalisen tuen tasojen mukaan, koska

Kumpusalon maéaritelmé sosiaalisen tuen tasoista on selkeé. Se sopii tdhén aineistoon ja
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tutkimukseen. Kumpusalon mukaan aineellinen tuki koostuu aineellisuudesta kuten
rahasta, tavarasta, apuvélineestd ja la&kkeestd. Toiminnallinen tuki on palvelua,
kuljetusta ja kuntoutusta. Tiedollinen tuki on neuvontaa, opastusta, opetusta ja
harjoitusta. Emotionaalinen tuki siséltdéd empatian, rakkauden ja kannustuksen.
Henkinen tuki tulee yhteisestd aatteesta, uskonnosta ja filosofiasta. (Kumpusalo 1991,
14.)

Tarkastelin sosiaalisen tuen tasoja omana kokonaisuutenaan. Tarkastelin aineistoa
yksittdisten muuttujien keskiarvoilla ja keskihajonnoilla sekd summamuuttujilla.
Muuttujien keskiarvot ja keskihajonnat ovat liitteessa 5. Keskiarvojen ja
keskihajontojen avulla vertailin muuttujien painotuksia. Summamuuttujat tiivistivat
aineistoa. Summamuuttujien luotettavuuden testasin Cronbachin alfa -kertoimella.
Aineellisessa tuessa Cronbachin alfa oli 0,575 eli se jéi alle viitearvon. Koska lukema
jai vain vahan viitearvon alle, otin tdmén tarkasteluun mukaan. Muiden ryhmien
Cronbachin alfa -kertoimet sijoittuivat vélille 0,601-0,872. Tutkin jatkuvaluonteisten
taustamuuttujien, eli vastaajien syntymévuoden, ammattikoulutuksen ja nykyisen
tyOpaikan tydvuosien maardd ja sosiaalisen tuen muotojen valistd riippuvuutta
Spearmanin  korrelaatiokertoimella.  Vastaajien  tydsuhteen  vakinaisuuden ja
madréaikaisuuden riippuvuutta sosiaalisen tuen muotoihin tutkin t-testilld, jolla
vertaillaan kahta riippumatonta ryhmaa (Metsdmuuronen 2005, 55). Muuttujien
rilppuvuutta kuvasi p-arvo, jossa pieni P:n arvon (0,05 tai pienempi) osoitti tilastollisesti
keskindista riippuvuutta. Aineistoa ja siité tehtyja tuloksia havainnollistin taulukoilla ja
kuvioilla. Liitetaulukot 3 ja 4 liitteessa 6 havainnollistavat sosiaalisen tuen muotojen ja

muuttujien valista riippuvuutta.

4.2 Tutkimuksen luotettavuus

Sain valmiin aineiston kayttoon Reaktioketju -hankkeelta, jolla on lupa kayttda
yrityksiltd kerddmééansa aineistoa. Hankkeen tarkoitus oli edistdd naisten yrittdjyytta
kehittdmiselld, koulutuksella ja tutkimuksella. Hankkeen hallinnoija oli Yla-Savon
koulutuskuntayhtymé&. Muut toteuttajaorganisaatiot olivat Kuopion yliopisto, Savonia-
AMK ja Pro-Agria Pohjois-Savo. Hankkeen rahoittajana toimi Equal-yhteisoaloite.
Kuopion yliopiston osuudesta vastasi Minna Canth -instituutti, joka hoiti hankkeen
koulutuksen ja tutkimuksen yhdessd Koulutus- ja kehittdmiskeskuksen seka
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Terveyshallinnon ja -talouden laitoksen kanssa. (ks. Rissanen ym. 2007, 5, 140.)
Valmiin aineiston kayttd on jarkevédd, koska se on taloudellista. Aineisto on myds
luotettava, koska kyseessé on laaja hanke.

Tutkimuksessa oli vahan vaikea luokitella muuttujat omiin sosiaalisen tuen muotoihin,
koska sekd muuttujat ettd sosiaalisen tuen muodot olivat 1ahelld toisiaan. Talla voi olla
vaikutusta tutkimuksen luotettavuuteen. Vastausprosentti, 55 prosenttia oli yli puolet
tutkimukseen lahetetyistd kyselylomakkeista. Se on tilastollisessa mielessd huono ja
toisaalta hyvé, koska kyselytutkimuksiin ei ole helppo saada vastaajia. Aineisto
kerattiin syksyn 2005 ja talven 2006 aikana, joten se on melko tuore.
Vanhuspalveluyritysten ty0yhteison sosiaalinen tuki antaa suuntaa yksityisten
sosiaalipalvelujen sosiaalisen tuen kokonaisuudesta. Niit4 ei voi kuitenkaan rinnastaa,
koska esimerkiksi vanhusty0 ja péaihdetyd ovat erilaisia. Muutenkin tdma
tutkimusaineisto oli pieni, se paikantui Pohjois-Karjalaan, pienehkdihin yksityisiin
vanhuspalveluyrityksiin ja vuosille 2005-2006. Tutkimustulokset eivét siis ole

yleistettavissa.

Aineistossa ei selvitetty kadon analyysié ja vastaamatta jattamisen syité (ks. Karhapéa
2007). Kyselyn vastaajat olivat seka pienistd ettd suurista yrityksistd, joten yritysten
koolla ei ollut merkitystd vastaamishalukkuuteen. Myo6s johtajan tyontekijoille
suuntaama informaatio kyselystd on voinut vaikuttaa vastaamisaktiivisuuteen.
Jokaisesta valitusta yrityksestd kyselyyn vastasi vahintddn yksi tyontekija. Muuten
vastanneita oli 3—8 tyontekijaa jokaisesta yrityksesta eli keskimaarin 4,7 vastaajaa.

Vastaajat vastasivat kaikkiin kyselyn kysymyksiin pa&saantoisesti, tosin joissakin
kysymyksissd vastaukset jaivat puuttumaan. Liitetaulukossa 2 liitteessd 4 on tdssa
tutkimuksessa mukana olevat vastaamatta jadneet kysymykset ja puuttuvien vastausten
méaérd. Suurin maard yksittaisessa vastauksessa oli kolme, joka jai vastaamatta. Talla on
jonkun verran merkitystd tutkimuksen luotettavuuteen. Toisaalta kyselylomakkeen
valmiit vastausvaihtoehdot helpottivat vastaamista ja vastausten tulkintaa, joten tutkijan
tulkintaongelmia ei padssyt syntymaan. Postikyselyssa vastaajalla oli myds enemman
aikaa vastata kuin puhelin- ja kdyntihaastattelussa. My0s tdma vaikutti tutkimuksen
luotettavuuteen. (Piispa 2006, 150.) Yhdessd kohdassa jouduin kayttdmaan toisen k&den

l&hdettd, koska alkuperaisté lahdetta ei ollut mahdollista saada edes kaukolainaamalla.
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Kvantitatiivisen tutkimuksen luotettavuutta arvioidaan reliabiliteetin ja validiteetin
avulla. Reliaabeliutta voidaan testata uudelleen- ja rinnakkaismittauksella sek&
Cronbachin alfa -kertoimen kaytolla. Uudelleenmittauksessa virheettéméan mittauksen
tulee antaa sama arvo kuin aikaisemmin. Rinnakkaismittauksessa samaa asiaa mitataan
eri kerroilla ja eri mittareilla. Samaa asiaa siis kysyt&dan eri tavalla. Kolmas keino
reliaabeliuden mittaamiseen on  yhdistettyjen mittareiden, esimerkiksi
summamuuttujien, tarkastelu eli Cronbachin alfa -kerroin. (Alkula ym. 1994, 95-97.)
Tassé aineistossa uudelleenmittausta ei k&ytetty. Vastaavasti rinnakkaismittausta
kaytettiin eli samaa asiaa kysyttiin eri kysymyksilla. Myds summamuuttujien
luotettavuutta eli Cronbachin alfa -kerrointa kéytettiin summamuuttujien luotettavuutta

testattaessa.

Mittauksen validiteetti tarkoittaa mittarin kykya mitata sitd, mita sen on tarkoituskin.
Validius on mittarin suunnittelun ja mittaamisen toteuttamisen aikainen tavoite.
Validiudesta on olemassa nelja eri ndkokulmaa; ennustevalidius, sisallollinen validius,
rakennevalidius ja prosessivalidius. Ennustevalidius tarkoittaa mittarin kykyd mitata
oikein mittarin ulkopuolista ilmiotd. T&m& tarkoittaa varsinkin mittarilla saatujen
tulosten samanlaisuutta. Talloin kriteeri- eli vertailumuuttuja on avuksi validiteetin
mittaamisessa. Siséll6llinen validiuden toteutuminen tulee siité, ettd mittarin siséltd on
tutkittavan asian kannalta sopiva perusteluineen. Rakennevalidius tarkoittaa sitd,
tutkimuksen tulokset ovat sopivia odotusten kanssa. Mittari toimii siis tutkimuksen
kokonaisuudessa niin kuin on tarkoitus. Prosessivalidius tarkoittaa kasiteanalyysin,
operaationalisoinnin ja mittauksen vaiheiden tarkkaa kuvausta. Operaationalisointi
koostuu késitteen rajaamisesta ja méaarittelystd. Késitteen ilmididen maarittelyn jalkeen
tutkijalla on kaytdssééan indikaattorit eli mittausoperaation vélineet. (Alkula ym. 1994,
75-76, 89, 91-92.)

Kyseessa oli toisen k&den aineisto, jonka ensisijainen tehtdvé ei ollut kerétd tietoa
sosiaalisen tuen merkityksesté ty0yhteisossa. TA&ma asetti omat haasteet ja rajoitukset,
jotka tosin olivat jouhevasti ratkaistavissa. T&mé& saattoi kuitenkin vaikuttaa
validiteettiin  jonkun verran. Kyselylomakkeessa kaytettiin likert-skaalaa, jossa
keskimmadisend vaihtoehtona oli "en osaa sanoa" -vaihtoehto. Se ei ollut toimiva ja
samansuuntainen muiden vastausvaihtoehtojen kanssa. Ennustevalidius toteutui, koska

mittarilla saadut tulokset olivat samansuuntaisia. Sisallollinen validius toteutui, koska
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tyontekijoiden sosiaalista tukea mitattaessa lomakekysely oli sopiva. Lomakekyselyll&
saadaan tietoa monesta osa-alueesta ja tutkijajoukko on suurempi kuin esimerkiksi
kdyntihaastattelussa. Rakennevalidius toteutui, koska tutkimustulokset ovat ainakin
osin yhteensopivia aikaisempien tutkimustulosten kanssa. Operaatioanalyysi toteutui,
koska kasitteet ja tutkimuksen kulku on kuvattu. Tutustuin sosiaalisen tuen kasitteeseen

aikaisempien tutkimusten ja kirjallisuuden avulla.

4.4 Tutkimuksen eettisyys

Humanistis-yhteiskuntatieteellisessa tutkimuksessa on nelja eri vaatimusta, joilla
tutkimuksen eettisyytta tarkastellaan. Ensimmainen on se, ettd tutkija antaa tutkittaville
totuudenmukaisen tiedon tutkimuksesta, sen tarkoituksesta ja tutkimukseen
osallistumisen ehdoista. Toinen vaatimus tulee siitd, ettd tutkittavilta tai heidan
edustajiltaan  kysytddn suostumus tutkimukseen osallistumisesta. Kolmas eli
luottamuksellisuusvaatimus ~ koostuu  siitd, ett4d ihmisid koskeva tieto on
luottamuksellista. Tietoa tulee sailyttdd ja kayttdd niin, ettd osallistuneiden
henkil6llisyys ei tule tietoon. Yksityisyyden suojaaminen perustuu velvollisuus- ja
seurausetiikkaan.  Velvollisuusetiikka  tulee ihmisarvon kunnioittamisesta.
Tutkimuksessa se tulee siitd, kun ihmiset voivat itse paattdd tutkimukseen
osallistumisestaan ja siitd, mité tietoja he itsestddn antavat. Vastaavasti seurausetiikka
tulee siitd, kun estetddn tutkittavien tietojen joutuminen vaariin kasiin ja yksittaisten
ihmisten tunnistaminen tutkimustuloksissa. Neljas vaatimus tulee tutkimustulosten
hyodynnettdvyydestd  eli  tutkimusaineiston  tietoja  tulee  k&yttdd  vain
tutkimustarkoituksiin.  Tutkija my6s tutkii ihmisid tutkijana eik& esimerkiksi
sosiaalityontekijan tai psykologin roolissa. (Hallamaa ym. 2006, 17; Kuula 2006, 127.)

Kyselylomakkeen mukana oli saatekirje, jossa kerrottiin tutkimuksen tarkoitus, joten
ensimméinen tutkimusvaatimus tayttyi. Toinen tutkimusvaatimus tayttyi, koska
tutkittavien suostumus huomioitiin kysymalla hoivayritysten johtajilta halua osallistua
tutkimukseen. Kolmas vaatimus eli tunnistamattomuus toteutui siten, ettd kukin vastaaja
palautti kyselylomakkeen omassa kuoressa suoraan tutkimuksen tekijalle. (Karhapaa
2007, 32, 35.) Tuloksia tarkasteltiin kokonaisuutena eikd niistd ollut mahdollista
tunnistaa yksittdisia vastauksia. Epésuorat tunnisteet, kuten tutkimusyksikot, eivét
tulleet tietoon. Tuloksia ei siis kasitelty yrityskohtaisesti. Tutkittavilta kysyttiin
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arkaluontoisia asioita esimerkiksi terveydentilasta, mutta tutkittavien anonymiteetti
séilyi. Tutkittavilla oli myds mahdollisuus jattdd vastaamatta kysymyksiin, jotka
tuntuivat vaikeilta tai vastenmielisiltd. Tutkimusaineisto oli ainoastaan tutkijoiden
kéytossd. Neljas vaatimus eli aineiston kayttd vain tutkimustarkoituksiin toteutuu.
Kerattdessa tietoja kyselytutkimuksella tulee vastaajille kertoa tutkielman tarkoitus ja
tavoite, tutkimuksen rahoittaja, vastaajan yhteystietojen saaminen, tietojen késittely ja
tutkijat (Piispa 2006, 146). Kaikkiin ndihin asioihin vastaa tutkimuksen saatekirje.
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5 TUTKIMUSTULOKSET

5.1 Tutkimusjoukon taustatiedot

Kyselyyn vastasi yhteensd 94 tyontekijad, joista 74 prosenttia oli vakituisessa
tyosuhteessa ja kokopdaivatyossa 80 prosenttia (Karhapad 2007, 37). Nuorin tyontekija
oli 21 vuotta ja vanhin 57 vuotta. Kuvio 3 havainnollistaa vastaajien ikaa tarkemmin.
Suurin osa vastaajista eli 32 prosenttia oli 41-50-vuotiaita. Toiseksi suurimman
ikdryhman muodostivat 31-40-vuotiaat, joita oli 29 prosenttia. Yli 50-vuotiaita
tyontekijoitd oli 25 prosenttia. Alle 30-vuotiaiden tyontekijoiden osuus oli pienin, 13

prosenttia.

lkdiluokka

[C]21-30-vuctisat
[l 31 -40-vuctisat
[ 41 -50-vuctisst
[ 51-60-vuctisst

KUVIO 3. Vastaajien ikaliokat

Jaoin vastaajien koulutuksen kolmeen eri luokkaan koulutustason mukaan. Ammatti-
koulutus -luokkaan kuuluivat tyontekijat, joilla oli ammattikurssi, oppisopimuskoulutus,
ammattikoulu, koulutason tutkinto tai ei ammatillista koulutusta ollenkaan. Opistotason
koulutukseen kuuluivat opistotason tutkinnon suorittaneet tyontekijat. Korkeakoulukou-
lutukseen kuuluivat ammattikorkeakoulu- seka yliopisto- tai tiedekorkeakoulututkinnon
suorittaneet. Seuraavan sivun kuvio 4 mukaan yleisin koulutus oli ammattikoulutus,

jonka osuus oli 53 prosenttia. Toisaalta tdmé voi johtua koulutuksen luokittelusta. Seu-
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raavaksi yleisin koulutus oli opistotason koulutus eli 33 prosenttia. Korkeakoulututkin-

non suorittaneita tyontekijoitd oli alle kolmannes eli 14 prosenttia.

Koulutus
|:| Ammattikoulutus
|:| Opistotason koulutus
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EUVIO 4. Vastaajen koulutus

Kuvio 5 mukaan suurin osa vastaajista eli 37 prosenttia oli tydskennellyt nykyisen tyon-
antajan palveluksessa kahdesta neljadn vuotta. Toiseksi yleisin tydsséoloaika oli alle
kaksi vuotta, jonka verran oli tydskennellyt 29 prosenttia. Kolmanneksi yleisin ty6ssa-
oloaika oli neljasta kuuteen vuoteen, jossa oli tyoskennellyt 17 prosenttia vastaajista. 14
prosenttia tyontekijoisté oli tyoskennellyt kuudesta kahdeksaan vuotta. Vain muutama
tyontekija eli 2 prosenttia oli ollut nykyisen tyonantajan palveluksessa yli kymmenen

vuotta.
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10 - 11 vuotta
2,17%

Tyévuodet
[Jao,1 - 2 vuotta
2.1 - 4 vuctta
4.1 - 6 vuotta
Els 1 - g vuotta
B0 - 11 vuotts
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KUVIO 5. Vastaajen tyossaolovuodet nylonsessa writyksessa

Madréaikaisia tyontekijoitd oli 26 prosenttia eli neljannes kaikista tyontekijoistéa.

5.2 Sosiaalisen tuen tulokset

5.2.1 Aineellinen tuki

Aineellisen tuen muuttujien keskiarvot sijoittuivat valille 2,30—3,49. Diagrammi 1
kuvaa yksittaisten muuttujien keskiarvoja suurimmasta pienimpaan. Tyontekijat kokivat
saavansa aineellista tukea eniten teknisistd apuvalineistd. Taméa johtunee siitd, etta
apuvélineet ovat hyvid hoitotyossd, joka on fyysisesti raskasta avustettaessa ja
nostellessa vanhuksia. Yrittdjat ovat myos voineet panostaa teknisiin vélineisiin, koska
kalustonpoiston kautta verottaja osallistuu hankintakuluihin. Panostus teknisiin
apuvélineisiin johtuu myos siitd, ettd yksityisten palvelujen on oltava samaa tasoa
kunnallisten palvelujen kanssa varsinkin silloin, kun kunta tai kuntayhtymd ostaa
palvelut yksityiseltd palveluntuottajalta (ks. Kauppinen & Niskanen 2005, 35).
Tyoterveyslaitoksen  tutkimuksen mukaan tyontekijoiden tulee my6s tietda,
minkalaisilla vélineill& heidan tulee tyotaan tehdd (Vahtera & Pentti 1995, 57).
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"Tyo6paikkani ei ole uhattuna ja olen varma sen pysyvyydesta." tuli aineellisessa tuessa
toiseksi. Tassa kohti myds cronbachin alfa -kerroin jai alhaiseksi. Tyontekijat siis
kokivat tyOpaikkansa varmaksi. Tulos on yllattdvd, koska eldamme epavarmojen
tyomarkkinoiden aikaa. Onko tyontekijoilla turvallisuuden tunne tyon sailymisestd,
koska vanhus- ja hoitoty0ssé tyota riittdd vaeston ikaantyessa? Kokevatko tyontekijat
yksityisen yrityksen turvalliseksi ja varmaksi, vaikka Kilpailuttaminen ja markkinat

voidaan mieltad epdvarmoiksi?

Vahiten tyontekijat kokivat saavansa rahallista palkkiota tai muuta kannustusta ja
tunnustusta hyvin suoritetusta tyostd. Hoitoalalla kannustuspalkkiota ei yleensédkaan ole
ja jos sita on, se on pieni, joten silld ei ole merkittdvad asemaa. Heinosen ym. vuonna
2006 sosiaali- ja terveysalan yrittgjille tekeman tutkimuksen mukaan yrittdjyyden
ongelmia ovat mm. tyontekijoiden palkkauksen ongelmat (Heinonen ym. 2006, 60).
Muutenkin kaksi kolmasosaa kustannuksista tulee henkilésto- eli palkkakustannuksista,
joten nama kustannukset joutuvat leikkauksen kohteiksi (Kovalainen & Osterberg 2000,
83).

Miten tekniset
apuvalinest edistavat _|

tydtertaviesi

suorittamista?

Tyépaikkani ei ole
uhattuna ja olen varma—|
sen pysyvyydesta.

Tyytyvaisyys palkkaan
ja muihin tyésuhde-—
etuihin.

Yrityksessd palkitaan
egim. raha, kannustus _|

ym. hyvasta

tydsuoriiuksesta.

I T T 1
0 1 2 3 4

Keskiarvo

DIAGRAMMI 1. Aineellisen tuen muuttujat keskiarvoittain.
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Tyontekijoiden ika oli ainoa taustamuuttuja, jolla oli yhteys aineellisen tuen kanssa. 1an
ja aineellisen tuen kohdalla p-arvo oli 0,091. (Liitetaulukko 3.) Johtuuko tdma4 siitd, etta
aineellinen tuki, esimerkiksi tekniset valineet ja palkkaus ovat pysyvampida kuin
esimerkiksi tyOpaikan ilmapiiri? TyOpaikan ilmapiiri muuttuu jatkuvasti paitsi
tyontekijoiden vaihtuvuuden, myods tyontekijoiden tyokyvyn ja wvoinnin mukaan.
Yksittéisid vastauksia tarkastellessa padsaantoisesti 41-57-vuotiaat tyontekijat kokivat
aineellisen tuen hyvaksi. Tamén ikéisilla tyontekijoilla on vertailukohtaa aikaisemmista
tyOpaikoista, joissa esimerkiksi teknisilla apuvalineilld ei valttaméatta ollut merkittavaa
asemaa. Tekniset apuvalineet ovat tarkeitd myos idn myotd heikentyneen terveyden

takia.

5.2.2 Toiminnallinen tuki

Toiminnallisen tuen muuttujien keskiarvot sijoittuivat valille 3,04—4,37. Diagrammi 2
kuvaa toiminnallisen tuen muuttujia. Suurimman keskiarvon saivat paivittaiset vuoron-
ja tiedonvaihtopalaverit. Pdivittdiset palaverit ovat valttdmattomid, koska niissé
vaihdetaan eri tyovuoroissa olevien tyontekijoiden tieto hoidettavien voinnista.
Seuraavaksi suurimman arvon saivat henkilokunnan suunnittelupalaverit. Henkilokunta
kokee suunnittelupalaverit tarkeiksi, koska niissa suunnitellaan toimintaa, johon

henkilékunnalla on mahdollista vaikuttaa.

"Tyokierto- ja tyoOparityoskentely tyontekijoiden osaamisen laajentamiseksi” on
keskiarvotaulukon puolessa valisséd. Vanhuksille on nimetty omat hoitajat, jotta
asiakasléhtoisyys korostuu. Asiakkaat, varsinkin vanhuspalveluissa, haluavat, etta
hoitaja ei vaihdu (Kanniainen 2002, 21). Ruumiillisen tydn ammateissa ei ole kovin
paljon mahdollisuuksia tdiden jakoon tyontekijoiden vélilla (Vahtera & Pentti 1997,
30). Mahdollisuudet tyokierto- ja tyoparityoskentelyyn eivét ole kovin suurer, koska
hoitotyokin on ruumiillista tyotéa.

Toiseksi pienimmén arvon sai tydsuojelun vahéisyys. Tydsuojeluun kuuluu paitsi tyon
turvallisuus ja terveydellisyys, my0s tydsuhteen ehdot, henkinen hyvinvointi,
johtaminen, organisaation toimivuus sekd tuottavuus. Tyonantajalle kuuluu tyon
turvallisuus ja terveellisyys sekd tyOsuojelutoiminnan ja tydympdriston parantamisen

kustannukset. TyOnantajat ja tyontekijat huolehtivat yhdessd tyésuojeluhallinnon ja
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tyoterveyshuollon kanssa tyopaikkojen turvallisuudesta. Tyon turvallisuus koostuu
koneista, teknisistd laitteista ja kemikaaleista. Tydsuojelupiirit seuraavat tyosuojelulain
toteutumista. TyOsuojelutarkastajilla  on oikeus tarkastaa tyOopaikka ja saada
tyonantajalta tietoa tyosuojelusta. (Tyosuojelu Suomessa 2006, 4, 7—8.) Tydsuojelu seka
sen valvonta ja vahvistaminen alkaa tyontekijoiden ty6hon perehdyttamisestd (Vahtera
& Pentti 1995, 56—57). Tyontekijoiden kokema véhéinen tydsuojelu saattaa johtua siita,
ettd vanhuspalveluyrityksissd tydsuojelulla on myds pienempi merkitys kuin
esimerkiksi rakennusalalla ja poliisin tyossd, koska tyontekijat eivat tyoskentele
tyooloiltaan vaarallisessa tyossa eivatkd asiakasvakivallan alueella. Tyosuojelun
vahdisyys johtunee siitg, ettd sitd ei tarpeeksi arvosteta eikd johtajalla ole tarpeeksi
tietoa siitd. Tyosuojelu voi my0s olla tydssa olemassa jokapéivaisend asiana esimerkiksi
rakennuksen rakenteissa ja huonesijoittelussa, ettd sitd ei edes huomaa.

Ty0Osuojelutarkastajat my0s tekevat tyopaikkakaynteji harvakseltaan.

Pienimman keskiarvon saivat epévirallisten illanviettojen, ulkoilupdivien tai vastaavien
tapahtumien eli niin sanotun tyokykyé yllapitdvan eli tyky-toiminnan vahaisyys. Tyky-
toiminta koostuu yhteistyostd, osallistumisesta ja toimintaan sitoutumisesta.
(Tykytoiminnan organisointi 2006). Pienissd yrityksissad tyonantajilla ei ole aikaa,
budjettia eikd tyovoimaa jérjestdd toimintaa. Epdvirallista toimintaa ei myoskaan aina
lueta tyOaikaan, joten tyontekijat osallistuvat toimintaan ns. omalla ajallaan, joten he
eivat koe hyotyvansa tasté. Jotta tyky-toiminta tulisi osaksi tyopaikan toimintaa, siitd on
hyva tehd& kehittamissuunnitelma, jossa kuvataan tyky-toiminnan kehittdmiskohteet ja
tavoitteet, toimenpiteet, toteuttajat ja aikataulut sek& seurannan toteutus. Tdma on hyvé

kirjata osaksi tyopaikan toimintasuunnitelmaa. (Tyo6terveyslaitos 2006.)
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Paivittaiset vuoron- tai _| |
tiedonvaihtopalaverit

Henkilokunnan_] |
suunnittelupalaverit

Henkilostokoulutus= |

Tydprosessien ja -tapojen _| |
arviointi

Yhteinen ongelmatilanteiden_| |
ratkaisu

Tyéterveyshuollon _| |
toimivuus

Tydkierto tai - _| |
paritydskentely

Liian vahan tyontekjoita | |
ty6tehtdviin ndhden

Avoin paatdksenteko - |

Tydsuojelu— |

Epaviralliset tapahtumat- |

I I I
0 1 2 3 4 5

Keskiarvo

DIAGRAMMI 2. Toiminnallisen tuen muuttujat keskiarvoittain.

Toiminnallisella tuella ja tyontekijoiden syntymévuodella oli voimakas riippuvuus
(Liitetaulukko 3). Yksittdisid vastauksia tarkastellessa padasiassa vanhemmat
tyontekijat eli yli 40-vuotiaat kokivat toiminnallisen tuen hyvéksi. Miksi nuoret
tyontekijat kokivat toiminnallisen tuen heikoksi? Johtuuko tdmé siitd, ettd vanhemmat
tyontekijat kokevat nykyiset k&ytannot hyviksi, eivatka halua niihin muutoksia? Nuoret
tyontekijat ehkd arvostavat ja haluavat uusia toimintamalleja. Eri-ikdiset tyontekijat

hyotyvét eri asioista erilaisten kokemusten ja asenteiden mukaan.

5.2.3 Tiedollinen tuki

Tiedollisen tuen muuttujien keskiarvot muodostuivat melko korkeiksi valille 3,16 -
4,41. Suurimmaksi tiedolliseksi tueksi tyontekijat kokivat laatukasikirjan tai muut
kirjalliset ohjeet toimintatavoista. Laatukasikirja vaihtelee yrityksien mukaan. Yleensa
laatukasikirjassa on esimerkiksi ohjeet johtajuudelle, toimintaperiaatteille ja strategialle,

arvoille ja henkilostélle. (Sjoblom ym. 2006.) Laatukasikirjan olemassaolo on tarkeaa
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palvelujen kayttajien ja ladninhallituksen seurannan takia. Laatuké&sikirja velvoittaa ja
ohjaa toimimaan sen ohjeiden mukaan. Kirjalliset ohjeet ovat térkeitd vuorotyon,
tydvoiman vaihtuvuuden ja sijaisten takia. Toiseksi suurin tuki tulee neuvojen ja avun
pyytamiseltd toinen toisiltaan. Millaisista neuvoista ja avusta on kysymys? Onko
kysymys asiakastilanteista, laitteiden k&ytosta vai tyopaikan kaytannoista? Tarkeint' on
se, ettd neuvoja ja apua on mahdollista saada. Tdmé& kohta on yhteydesséa myds kohdan
"ongelmissa saan apua ty6tovereilta” kanssa (vrt. 5.2.4 emotionaalinen tuki).

Toiseksi pienin tiedollinen tuki oli asiakaspalautteen kasittely palavereissa. Kasitteleeko
johtaja tai vastaava tyontekijd ne keskenddn asiakkaiden kanssa vai eikd niita ole?
Tiedollisen tuen mé&éra oli pienin tyotuloksista saadussa palautteessa. Tama tarkoittanee
ilmeisesti johtajalta tulevaa palautetta. Onko palautteenanto vahéista kohteliaisuussyista
vai siksi, ettd palautteenanto ei ole vakiintunut tapa? Myo6s "molemminpuolinen
palautteenanto johdon ja tyontekijoiden valilla" -véitteessé oli pieni keskiarvo. Tama
voi johtua kiireestd, jolloin johtajilla ja tyontekijoillé ei ole yhteista aikaa tai johtajilla ja
tyontekijoilla ei ole vélttdméatta tarpeeksi luottamuksellista suhdetta, jossa palautetta
voisi antaa. Palautteen antaminen olisi tarkedd, koska se lisaa tydssa viihtyvyyttd, tyon

tehokkuutta ja tuo uusia ideoita.
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Laatukasikirjan tai kirjallisten ohjeiden_
olemassaolo

Neuvojen ja avun pyytdminen toinen _|
toisiltaan

Yrityksen toiminta-ajatuksen tai _|
perustehtdvan madrittdminen

Tietoja ja osaamista jakavat henkil6t

Hyvét tyokaytannét koko yrityksen _|
kaytdssa

Tiedonkulun riittévyys tyon _|
suorittamisen kannalta

Molemminpuolinen palautteenanto_|
johdon ja tyéntekijoiden valilla

Asiakaspalautteen kasittely _|
palavereissa

Miten riittdvad on tydtuloksista saama _|
palaute

I
0 1 2 3 4 5

Keskiarvo

DIAGRAMMI 3. Tiedollisen tuen muuttujat keskiarvoittain.

Tiedollisella tuella ei ollut yhteyttd tydsuhteen vakinaisuuden, tyontekijoiden
koulutuksen, tyontekijoiden idn ja tyontekijoiden tydvuosien madrdn nykyisen
tyonantajan palveluksen kanssa (liitetaulukko 3 ja 4). Tiedollinen tuki ei ole esimerkiksi

arvosidonnainen, joten se voi olla yksi syy, etté eroavaisuuksia ei syntynyt.

5.2.4 Emotionaalinen tuki

Emotionaalisen  tuen  muuttujien  keskiarvot sijoittuivat  valille 2,34-4,37.
Emotionaalisen tuen suurin tuki (diagrammi 4) tuli ty6tovereiden antamasta avusta
hankalissa tyotilanteissa. Millaista annettu apu on? Onko kyseessd fyysinen apu,
esimerkiksi ty6toverin avustaminen vanhuksen nostamisessa vai psyykkinen apu

esimerkiksi kuunteleminen vaikeissa tilanteissa? Annettavan avun laadulla ei
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kuitenkaan ole suurta merkitystd, vaan silld, ettd apua saa. Jo tunne siitd, ettd apua ja
tukea on saatavilla, auttaa (Kumpusalo 1991, 17). Hyvaksi koettu sosiaalinen tuki
kertoo toimivista ihmissuhdeverkostoista, joten hyva tuki liittyy véhdiseen
stressaantumiseen ihmissuhteissa. Sosiaalinen tuki kuvaakin tydyhteison toimivuutta.
(Rautiainen & Keskinen 1999, 29.) Toiseksi korkein keskiarvo oli siind, etta tyontekijat
kertovat toisilleen tyohon liittyvia kokemuksia. Paivittéisissa tiedonantopalavereissa
(vrt. kohta 5.2.2 toiminnallinen tuki) on samoin suuri keskiarvo. Voisi ajatella, etté
vaikeat asiat ké&sitelladn muiden tiedotusasioiden ohella palavereissa. Toisten
kokemuksista tyontekijat saavat uutta nédkemystd tilanteisiin. Henkisesti rankalla

hoitoalalla tyontekijoiden hyvé yhteishenki on tarke&a.

"Muutostilanteissa huomioidaan tyontekijoiden nédkemykset" -kohdan keskiarvo tuli
kohtalaiseksi. Johtaja siis kysyy tyontekijoiden mielipidettd ja ottaa sen huomioon.
Tama onkin hyva, silla tyontekijat tietdvat kdytdnnon asioista johtajaa parhaiten. Johtaja
ei ole suinkaan kaytannon paras asiantuntija eikd paras tyontekija vaan johtajan tulee
tukea ja kannustaa tyontekijoita tdéh&n. "Virheista uskalletaan puhua." -kohdalle tuli
my0s kohtalainen keskiarvo. Tdéma kuvaa sitd, ettd tyoyhteisGssé asioista puhutaan
suoraan ja rohkeasti. TyOpaikalla taytyy télloin olla hyvda ja luottamuksellinen

tyOympaéristo.

Tyontekijat  kokivat tyontekijoiden véliset ristiriidat  toiseksi  pienimméksi
emotionaaliseksi tueksi. Tyontekijoiden valilla oli ristiriitoja, vaikka tyontekijat saivat
tyotovereiltaan apua ongelmissa ja kertoivat toisilleen tyohon liittyvista kokemuksista.
Apu ja keskustelu eivat takaa tyontekijoiden erilaisia ndkemyksid, tulkintoja ja
konfliktejakaan.

Vahiten tyontekijat kokivat emotionaalista tukea olevan johtajan passiivisuudella ja
asioihin puuttumattomuudella. Tdéma voi johtua monista syistd. Yksi syy voi olla
tiedonkulun ongelmat. Johtajan ja tyontekijoiden valinen tiedonanto oli véhaista (ks.
kohta 5.2.3 tiedollinen tuki). Johtajalla ei ole aina tietoa ongelmista esimerkiksi Kiireen
takia. Johtajan aika kuluu esimerkiksi hallinnollisiin tehtdviin eikd hanelld jaa aikaa
hoitotyohon toisten tyontekijoiden kanssa. Johtaja joutuu hankkimaan avustuksia ja
rahoitusta palvelujen tuottamiseen seka kilpailemaan julkisen sektorin tarjouskilpailussa

tehokkuudella ja edullisuudella. Johtaja tekee usein pitk&& tyopdivad, joka vaikuttaa
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jaksamiseen. Johtajan kokemat haasteet ja paineet voivat ndkya tydyhteisGssé
johtajuuden tapana. Myo6s johtajan taitamattomuudella késitelld asioita ja asenteella
“hoitakoot tyontekijat itse ongelmansa” voi olla vaikutusta. Johtajan passiivisuus voi
myo6s johtua siitd, ettd johtaja on ns. palkkajohtaja, joka tulee yksikon ulkopuolelta.
Johtajat saattavat kokea tunteen "ahtaalla" olemisesta tyomaaran, byrokratian,
ajank&yton ja talouden takia (Heinonen ym. 2006, 61). Johtajilla ei riit4 voimavaroja

huolehtia henkilokunnan hyvinvoinnista ja tyoviihtyvyydesta.

Vahteran (1993a, 119) tutkimuksen mukaan johtajan antama tuki on yhteydessa tuki- ja
lilkuntaelinoireiden vahéisyyteen, hyvédén terveydentilaan ja sairauspoissaolojen
vahdiseen maardédn voimakkaammin silloin, kun tyon vaatimukset olivat suuria.
Varsinkin johtajien antama tuki ja sen paraneminen oli yhteydessa terveyshyotyihin
erityisesti niillg, joilla oli huono tyon hallinta. (Kivimaki ym. 2002, 48-49, 73.)
Johtajan antama hyva tuki onkin tarke&dd tydyhteisOlle. Yksittdisen tyontekijan
mahdollisuudet vaikuttaa johtajan antamaan tukeen ovat rajalliset, koska ihmissuhteiden

korjaaminen on vaikeaa hierarkian alhaiselta tasolta (Keskinen 1985, 57).
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Ongelmissa saan apua tydtovereiltar

Kerromme toisillemme tyéhdn liittyvia kokemuksia |

Tydpaikallani on hyvé yhteishenkH |

Johto luottaa tydntekijoiden toimintaar |

Tybtani arvostetaan tydyhteisossant |

Pyrimme parantamaan toimintamme heikkouksia .= |

Johtaja auttaa selviytyméan ongelmissaq |

Késittelemme virhe- ja ongelmatilanteet lapi .= |

Johtaja ottaa huomioon nakemyksiamme ja ideoita |

Arvioimme johtajan kanssa tyotd ja sen kehitty |

Kriittisessé palautteessa keskustelu menee = |

Tyontekijat luottavat johdon paatoksentekokykyym |

Saan apua johtajalta, kun ty6 tuntuu hankalatt| |

Muutostilanteissa huomioidaan tyontekijan nakemykset |

Johtaja kohtelee kaikkia tydntekijoita tasapuolisest{ |

Virheista uskalletaan puhuar |

Johtajan kiinnostus tydntek. terv] |

Johtaja antaa palautetta tystamnmey |

Pystymme ottanaan esille vaikeita asioita ja puhumaa:] |

Johtaja rohkaisee meitd sanomaan mielip-] |

Pistiriitoja ei pystyta kasittelemaéan rakentavasti- |

Kaikkien parannusehdotukset huomioidaar |

Johto keskustelee kaikkien tydntekijdiden kanssa = |

Eridvat nakemykset voi tuoda turvallisesti esille=] |

Kaikki tydyhteison jasenet eivat ole yhta hyvaksyttyjé |

Johtajan ja tydntekijoiden valilla on ristiriitojar] |

Tydntekjoiden valilla on ristiriitojar] |

Johtaja passiivinen eikd puutu asioihim |

| | | |
0 1 2 3 4

Keskiarvo

DIAGRAMMI 4. Emotionaalisen tuen muuttujat

keskiarvoittain.

Emotionaalisen tuella ei ollut riippuvuutta valittujen taustamuuttujien kanssa
(Liitetaulukot 3 ja 4). Tam& kuvaa sitd, ettd tyOyhteisdissa ei ole eri-ikéisten, eri
koulutuksen saaneiden ja tydsuhteen pysyvyydesta ja pituudesta johtuvia eroavaisuuksia

tyontekijoiden valilla. TAmén mukaan kaikki tyontekijat ovat aika tavalla tasa-arvossa.
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5.2.5 Henkinen tuki

Henkisen tuen muuttujien keskiarvot sijoittuivat valille 3,52—4,22. Tydntekijat kokivat
saavansa henkistd tukea eniten siitg, ettd “toimintaa ohjaavat arvot on Kirjattu ylos.”
L&hes yht& suuri keskiarvo oli tiedollisen tuen (kohta 5.2.3) osion laatukéasikirjassa ja
toimintatavoissa. Toimintaa ohjaavat arvot on usein Kirjattu laatukdasikirjaan ja
toimintatapoihin. Tuoko toimintaa ohjaavien arvojen tietdmys todellista tukea vai
pelk&stddn tuen tunnetta? Onhan toki totta, ettd jo tunne tuen saatavuudesta ja selkedt
ohjeet auttavat.

Pienin henkisen tuen arvo tuli kohdasta "puhumme yrityksessémme “samaa kieltd".”
Tama ei tarkoittane sitd, ettd tyontekijat puhuvat asioista samoilla termeilld ja
nimityksilla vaan sitd, ettd tyontekijat ovat samalla aaltopituudella esimerkiksi
tyopaikan k&ytannon asioiden, hoitotyon toteutumisen ja eettisyyden kanssa. Yksi syy
pieneen keskiarvoon saattaa olla se, ettd johtaja joutuu ristiriitaan yrittdjyyshengen
taloudellisuuden ja hoivatyon pehmeiden arvojen ja huolenpidon kanssa. On haastavaa
yhdistdd empatia, hoiva ja huolenpito kilpa- ja tuottavuusajatteluun. (Heinonen ym.
2006, 61, 78.) Tama voi heijastua tyontekijoinin. Tyon lisd&ntyneet vaatimukset ja kiire
ovat lisddntyneet, mik& on ohjannut ja pakottanut tyontekijoitd tekeméan vain
valttamattomat tyot (Vahtera & Pentti 1997, 58).

Toinen syy ‘saman Kielen puuttumiseen” on se, ettd on eri-ikéisia tyontekijoita, joilla on
erilaiset arvot. Ainakin kotipalvelussa tyoskenneltdessa tyontekijoita erottaa enemman
sukupolvi kuin koulutus. Nuorten tydntekijoiden mielestd vanhat tyontekijat palvelevat
asiakkaita liikaa tai arvostavat vaaria asioita. Nuori tyosukupolvi tavoittelee ammatti-
identiteettid, jossa asiakkaiden yksilollinen kohtelu vahenee. Taman tukemisessa auttaa
tyoyhteison saman sukupolven edustajat. Tyontekijoiden yhteinen linja asiakkaiden
kohtelussa tukee tyontekijaa hanen oman ammatillisen paikkansa syntymisessa, vaikka
joissakin tilanteissa tyontekijalle voi tulla ristiriita asiakkaan tarpeiden ja tyoyhteison
tapojen kanssa. Yksityisen elaman kokemukset antavat tyontekijoille koulutuksen ja
rutiinien lisdksi ndkemyksen tyonteosta ja tavasta "tehd&d oikein". (Tedre 1995, 151,
165—-166.) Tyoyhteison yhdistdvana tekijand on visio eli ndkemys hyvastad vanhustyon
yhteisosté ja sen tavoitteista. Yhteinen tydote syntyy, kun kaikki ovat sitoutuneet tyohon
ja tyoyhteisoon, ja kun yksildiden ja organisaatioiden mahdollisuudet hyddynnet&én.
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(Koskinen ym. 1998, 252.) Eri-ik&isilla tyontekijoilla voi myos olla erilainen huumorin

kaytto, jolloin tyontekijat eivat valttaméatta ole samalla aaltopituudella.

Sosiaali- ja terveysalan yrittajat kokevat pitk&dn tyouran, idn ja eldmankokemuksen
lisddvén tyotyytyvaisyytta ja tydmotivaatiota (Rissanen ym. 2004, 81). Tama piténee
paikkansa myos tyontekijoiden kohdalla, vaikka toisaalta idkkaat tyontekijat voivat olla

uupuneita nopeatahtisessa tyteldmassa.

Toimintaa ohjaavat arvot on kirjattu _|
ylos.

Yrityksessamme uskotaan _|
yhteistoimintaan

Kaikki sitoutuvat yrityksen toimintaan. =

Yrityksell& on tulevaisuuden visio. =

Yrityksen toiminnalla on
maadrittelemamme tavoitteet, joita
noudatamme.

Puhumme yrityksessa “samaa kieltad". =

I
0 1 2 3 4 5

Keskiarvo

DIAGRAMMI 5. Henkisen tuen muuttujat keskiarvoittain.

Tyontekijoiden ika oli ainoa taustamuuttuja, jolla oli riippuvuus henkisen tuen kanssa.
P-arvo oli yli 0,01, joten yhteys oli voimakas. (Liitetaulukot 3 ja 4.) Yksittaisia
vastauksia tarkastellessa yli 40-vuotiaat tyontekijat kokivat henkisen tuen
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korkeammaksi kuin alle 40-vuotiaat tyontekijat. Tama vahvistaa sen, ettd tyoyhteisossa
on térke&a tunnistaa eri sukupolvien edustajat ja heidan vahvuutensa. (Koskinen ym.
1998, 252.) Vanhustytssa idkkaat tyontekijat ovat ialtddn hoidettavia vanhuksia lahelld,
joten heilld on erilainen suhtautuminen tyohon kuin nuorilla tyontekijoill4. Toisaalta
vanhemmat tyontekijat voivat olla tyon turruttamia ja rutinoituneita, kun taas nuorilla

on uusia ideoita.
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6 KESKUSTELUA TUTKIMUSTULOKSISTA

6.1 Yhteenveto

Sosiaalipalvelujen tuottamisessa on tapahtunut suuri muutos 1990-luvun alusta 2000-
luvun puolivéliin eli vajaan kahdenkymmenen vuoden aikana. Tyomaara on lisdantynyt
eikd tyontekijoita valttamatta lisatd samaa tahtia, vaikka tyon tuottavuuden vaatimus on
kasvanut. Sama ty0 tehdd&dn pienemmaéllad tyontekijamaaralla kuin aikaisemmin,
lakisadteiset palvelut hoidetaan, ja lisdpalveluista karsitaan. Julkiset palvelut ovat
markkinoituneet, kun kuntapalveluja on liikelaitostettu. Yksityinen ja kolmas sektori
jarjestavat julkisen sektorin lisdksi perus- ja erikoispalveluja. Sosiaalipalvelujen
laajetessa eri sektoreille julkinen sektori menettdd patevia tyontekijoita yksityiselle ja
kolmannelle sektorille. Tdm& on ongelma julkiselle sektorille, joka tuottaa edelleen
sosiaalipalveluja tilaaja-tuottajamallista huolimatta. Tulevaisuudessa yksityisen sektorin
tyontekijamadra lisadntyy yksityisen sektorin aseman kasvaessa. Julkinen sektori ei
endd vedd tyonantajana yksityisen ja kolmannen sektorin rinnalla, koska julkista

sektoria leimaa kiire, vahéinen tyévoima ja matala palkkaus.

Millaista on kunnan eli palvelujen ostajan ja yrittajan eli palvelujen tuottajan yhteisty?
Miten julkisen ja yksityisen sektorin valill4 onnistuu asiakastietojen eli asiakashistorian
tietojen luovuttaminen sektorilta toiselle? Yhteisty0 ja tiedonkulku saattaa olla vaikeaa
ja puutteellista, koska tydskennellddn eri organisaatioissa. Td&md on haaste ja
ajanhukkakin, jos siita ei ole sovittu etukéteen. Parhaimmillaan julkisen ja yksityisen
sektorin hyva yhteisty0d elvyttdd ja uudistaa juurtuneita toimintamalleja, tarjoaa uusia
mahdollisuuksia seka tukee ja tuo turvallisuutta molemmille osapuolille. Muutosten

keskelld kaiken takana on osaava, ammattitaitoinen tyontekija.

Sosiaalipalveluyrityksilla on myo6s paikkakunnallinen merkitys. Varsinkin pienilla
paikkakunnilla sosiaalipalveluyritys toimii esimerkiksi entisessg, remontoidussa
koulurakennuksessa. Tama on rakennusten uusiokayttod. Silla on tyollistamisvaikutus ja

vaihtoehto kunnallisille palveluille.

62



Sosiaalipalvelujen yksityistamisen, kilpailuttamisen ja markkinoitumisen rinnalla toinen
suuri muutos yhteiskunnalle on véeston ikadntyminen, joka lisd4d vanhuspalvelujen
kysyntdd ja vanhustydon ammattilaisten tarvetta. Tdmd on selvd markkinarako
yksityisille vanhuspalveluyrityksille. Yrityksilla on mahdollisuus hy6dyntaa julkisten
palvelujen ideoita. Yritykset voivat vahvistaa toiminnassaan julkisella sektorilla hyviksi
koettuja ominaisuuksia. Yrityksilla on paremmat mahdollisuudet vaikuttaa julkisissa
palveluissa koettuihin puutteisiin, koska julkisen sektorin mahdollisia juurtuneita
toimintatapoja on hidas muuttaa. Vanhuksille on luontevaa mennd yksityisten
vanhuspalveluyritysten kayttdjiksi, jos he ovat kéyttdneet yksityisia palveluja
esimerkiksi kotipalveluissa. Yksityisten kotipalvelujen kaytté on lisdantynyt, koska
julkiset kotipalvelut ovat vadhentyneet ja julkinen sektori on tukenut yksityisten
palvelujen kayttoa palveluseteleilla.

Vanhustyon arvostus ei ole kuitenkaan kovin hyvédssa asemassa varsinkin nuorten
tyontekijoiden asenteissa. Vanhustyon arvostus ja kiinnostus lisaantyy tyontekijoiden
kontakteilla omien, ikd&ntyneiden sukulaisten kanssa (Cummings & Galambos 2002,
81). Naitd kontakteja ei kuitenkaan nykyaddn kaikilla ole kaupungistumisen ja suvun
merkityksen pienenemisen takia. Jotkut kokevat vanhukset yhteiskunnan taakaksi, joilla
el ole end annettavaa yhteiskunnalle. lkuista nuoruutta  korostavassa
yhteiskunnassamme vanhuus koetaan usein pelottavaksi peikoksi. Ajatus "poissa

silmistg, poissa mielestd" toteutuu, kun vanhuksia kartetaan.

On toki totta, ettd vanhustydssa kuolema on eri tavalla l&helld kuin esimerkiksi lapsi- ja
perhetydssd, mutta vanhustyossa kuolema on luonnollisempi ja hyvaksyttavampi asia
kuin lapsityossa ja siten tyontekijankin helpompi kohdata. Téytyy muistaa, ettd vanhuus
ei ole sairaus, vaan ihmisen eldmédnkaareen kuuluva luonnollinen asia siind missé
lapsuus ja nuoruus. Vanhukset eivat itse koe tilaansa ja asemaansa vélttdmatta huonoksi.
Erds yli 75-vuotias vanhus, jolla oli idn tuomia vaikeitakin sairauksia, kuvasi eldvansa
elamansd parasta aikaa. Tam& ei varmaankaan tullut taloudellisesta turvallisuudesta
vaan ehka siitd, ettd vanhuksella oli pitkdn elaménkaaren tuomaa vertailukohtaa ja

kokemus ja tieto siitd, ettd asiat voisivat olla huonomminkin.

Elovainion (1995, 209) mukaan laitoksissa kaikki vanhukset ovat samassa ja tasa-

arvoisessa tilanteessa. Pitddk¢ tama kuitenkaan paikkaansa? Vanhuspalvelujen
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markkinoiduttua on olemassa se riski, ettd vanhuksestakin voi tulla markkinatavaraa,
jolloin vanhuksen saama tuki ja arvostus tulee taloudellisen aseman perusteella. My6s
omaisten suhtautumisella ja toivomuksilla on merkitystd. Voisiko yksityisten
vanhuspalvelujen lisdédntyminen nostaa vanhustyon arvostusta? Sosiaalityon nakdkulma
vanhustyossa tulee séilyttédd, koska vanhuksilla on yhd enemmén sosiaalisia ongelmia,

kuten péihteiden kaytto4, syrjaytymistd ja asunnottomuutta.

Hoivayrittajyys on uusi yrittdjyyden ala. Haasteet ja ongelmat johtuvat yrittdjyysalan
uutuudesta. Muutosten keskelld on tarke&d, ettd tyontekijat saavat tarvittavaa koulutusta
muutoksista esimerkiksi taydennyskoulutuksella. My0ds perehtymiskurssi yrittajyyteen
on hyodyllinen hoiva- ja sosiaalipalveluyrittdjyyden lisdantyessa. Koulutuksen lisaksi
tarvitaan jokaisen tyontekijan omaa joustavuutta, uudistumishalukkuutta ja avointa
asennetta muutoksille. Vaikka yritysten tulee noudattaa asetuksia ja lakeja, jokainen
yritys on erilainen. Julkisen sektorin tarjoamissa palveluissa on eroja paikkakunnittain,
mutta niiden valilla ei ehkd ole yhtd merkittdvad eroa. Eréds sosiaalityontekija kuvasi
julkisen sektorin sosiaalityon rakenteita tiukasti sddnnellyiksi ja lujiksi, jolloin
luovuudelle ei jaa tilaa. Toisaalta hdnen mukaansa tiukat rakenteet tuovat turvallisuuden
tunnetta tyontekijoille. Vaikka tiukat rakenteet eivat vélttdmatta tuo itse turvallisuutta,
yksityisen sektorin kevyemmét rakenteet voivat tuoda tyontekijoille turvattomuuden

tunnetta ja sitd kautta haasteita. Ty0yhteiso on talloin merkittdvassé asemassa.

6.2 TyOyhteison sosiaalinen tuki tutkimuksen empiirisessd aineistossa ja sen

laadun parantaminen

Tassa tutkimuksessa tutkittiin, mitd sosiaalisen tuen muotoja on tunnistettavissa
vanhuspalveluyritysten tyontekijoiden tyoyhteisossa. Liséksi tutkittiin sosiaalisen tuen
muotojen yhteyttd tyontekijoiden ikaan, ammattikoulutukseen, tydvuosien méaaraan
nykyisen  tyOnantajan  palveluksessa sek&  tyOsuhteen  vakinaisuuteen ja
madréaikaisuuteen.  Sosiaalisen tuen muodot jaettiin  viiteen eri muotoon.
Emotionaalinen ja henkinen tuki mielletddn puhekielesséd samaksi, vaikka ne ovat tdssa
tutkimuksessa eri asioita. Henkiselle tuelle osuvampi nimitys voisi olla aatteellinen tuki,

koska henkinen tuki tarkoittaa yhteisié arvoja ja ideologioita.
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Vastaajien keski-ika oli 41 vuotta. Yli 50-vuotiaiden ja alle 30-vuotiaiden kyselyyn
vastanneiden méaara oli pieni. Yli 50-vuotiaiden vahaisyys voi johtua siitd, ettd sen
ikdiset voivat olla tyokyvyttomyyseldkkeelld tai toisenlaisissa tyotehtévissa. Vuoro- ja
vanhusty® on raskasta, kun vanhuksia joutuu avustamaan ja nostamaan. Vastaavasti alle
30-vuotiaiden pieni osuus johtunee siitd, ettd sen ikaiset ovat vield opiskelemassa,
aitiyslomalla tai hoitovapaalla. Nuoret tyontekijat myos mielelld&n suuntaavat lapsi-,
nuoriso- ja aikuistyéhon.

Y leisin vastaajien suorittama koulutus oli ammatillinen koulutus eli ammattikurssi, op-
pisopimuskoulutus, ammattikoulu ja koulutason tutkinto. Kolmella prosentilla vastaajis-
ta ei ollut ammatillista koulutusta. Nailla tyontekijoilla oli madréaikainen tydsopimus.
N&ma tyontekijat olivat tyollistettyja tai madréajaksi sovitussa tehtdvassé. He tyoskente-
levat usein avustavissa tyotehtavissa. Korkeakoulututkinnon suorittaneiden tyontekijoi-
den véhyys voi johtua siitd, ettd ammattikorkeakoulu on ollut olemassa ainoastaan noin
kymmenen vuotta. Muutenkin korkeakoulututkinnon suorittaneita on vdhemman kay-

tannon tyossd, vaan he tyoskentelevat enemman johtamis- ja hallintotehtévissa.

Henkilokunnalla ei ollut kovin paljon kokemusta nykyisestd tyopaikastaan. Vahaiset
tyossdolovuodet nykyiselld tydnantajalla johtuvat siitd, ettd monet yksityiset yritykset
ovat syntyneet viime vuosina. Tyovdeston ikdantyminen myos aiheuttaa sen, ett tilalle
tulee nuoria tyontekijoita. My0s suositus tyopaikan vaihtamisesta kahdeksan vuoden
vélein voi vaikuttaa tdhan. M&aéardaikaisessa tyosuhteessa oli kolmannes vastaajista.
Sukupuolten vélisié eroja ei tassa tutkimuksessa tarkasteltu, koska 94 prosenttia kyse-
lyyn vastanneista oli naisia. Toisaalta olisi ollut kiinnostava tutkia, miten homogeeni-

suus vaikuttaa sosiaaliseen tukeen ja miten miehet kokevat naistydyhteison.

Tyontekijoiden ika oli ainoa valittu taustamuuttuja, jolla oli riippuvuutta sosiaalisen
tuen muotojen kanssa. Riippuvuus ilmeni ennen kaikkea toiminnallisessa ja henkisessé
tuessa. YKksi syy téhén on se, ettd elaman arvot vaihtuvat i&n mukana. Kokevatko nuoret
tyontekijat yksityissektorin vanhuspalvelujen olevan liiketoimintaa, jossa asiakkaan

hyvinvointi on toissijaista?

Tyontekijoiden koulutuksella, tydsuhteen vakinaisuudella ja tydsuhteen pituudella

nykyisen tyonantajan palveluksessa ei ollut riippuvuutta sosiaalisen tuen muotoihin.
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Tama tulos on yllattdva, koska varsinkin tydsuhteen vakinaisuuden voisi ajatella
vaikuttavan ainakin emotionaaliseen tukeen. Ovatko tydntekijat tottuneet nykyisessa
hektisessa yhteiskunnassamme vaihtuviin tyopaikkoihin? Taytyy kuitenkin huomioida,
ettd kolme neljésosaa tyontekijoistd oli vakituisessa tydsuhteessa, joten tdma ei ehka sen
takia tullut keskeiseksi. Koulutuksen osalta my6s Vahteran ja Soinin (1994, 33)
tutkimustuloksissa sosiaalisilla tukivoimavaroilla ei ollut yhteyttd koulutukseen. Voisi
kuitenkin ajatella, ettd koulutuksen sisalto vaihtelee. Johtuuko tdma4 siitg, ettd tyontekijat
tekevéat usein samoja tyotehtavid? Nain on ainakin vanhustydssé, koska vanhusten tila ei
ole akuutisti muuttuva kuin esimerkiksi tehohoidossa. Vanhuspalveluyrityksissa
tyontekijat voivat olla ennestddn toisille tuttuja, jos johtaja on palkannut téihin
esimerkiksi entisid tyokavereita tai sukulaisia. Aikaisemmissa tutkimuksissa ei ole
tutkittu erikseen sosiaalisen tuen eri muotoja, joten ndiden yhteyttd aikaisempiin
tutkimuksiin ei ollut mahdollista tarkastella.

Aineellisessa tuessa tyontekijat saivat eniten tukea teknisistd apuvalineistd. Té&té
tyonantajien kannattaakin tyossaan hyodynt&dd, kunhan se ei tapahdu tyontekijoiden
vahenemisen kustannuksella. Vahiten tyontekijat saivat aineellista tukea hyvan
tyosuorituksen palkitsemisesta rahalla, kannustuksella tai tunnustuksella. Hoitotyosséa
kannustuspalkkiota eli henkilokohtaisen palkan lisdé ei juuri ole, ja jos sitd on, niin se
on nimellinen. Tyontekijan tehokkuus ja omat ominaisuudet ratkaisevat
kannustuspalkan ja sen maaran. Tama tarkoittaa julkisten palvelujen ja markkinoiden
yhtymistad. Provisiopalkkausta on aikaisemmin kaytetty myyntityossd. Millainen
merkitys kannustuspalkkiolla olisi? Se lisdisi tyon aineellista tukea, mutta liséisiko se
hoitajien tydssa viintyvyytta vai vééaristéisikd se tyontekijoiden keskindisia véleja ja
aiheuttaisi tyontekijoiden valista kilpailua? Tulisiko talloin hoitotyostakin erdénlaista
myyntity6td? Entd onko mahdollista, ettd hoitotydsta tulisi tydvoimavuokrausyritysten
kautta keikkatyotd, kuten ladkarin tyossa on? Tyontekijapula antaa ainakin tahan
mahdollisuuden. Taytyy huomata, ettd hoitoty6ta ei yleensa tehda palkan takia, vaan
Sitd on perinteisesti pidetty kutsumusammattina. TyoOn laatu ja asiakaslahtOisyys eivat

saa kérsid tasta. Hoivatyon ei tule olla vain liiketointa ja yrittajyytta.

Toiminnallisessa  tuessa  tyOntekijdt  saivat  eniten  tukea  paivittéisista
tiedonvaihtopalavereista. Tassa on tarkead, ettd kaikki tyontekijat asettavat palaverit ja
kokoukset etusijalle. VVahiten tyontekijat saivat tukea epavirallisista tapahtumista kuten
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illanvietoista ja ulkoilupdivistd. Toiminnallisen tuen laadun parantaminen ja
yllapitdminen alkavat perusasioista kuten yhteisistd tyo- ja taukotiloista, yhteisista
tauoista, ryhmaétoisté ja yhdessa ratkottavista ongelmista. Lisaksi tyokykyéa yllapitavalla
toiminnalla eli tyky-toiminnalla voidaan parantaa ja edist&a tyopaikan yhteisollisyytta ja
toiminnallista tukea. Lisaksi koko tydyhteison yhteinen tyonohjaus esimerkiksi
tyoterveyshuollon kautta voi vaikuttaa sosiaalisen tuen parantamiseen. Kaikki
tyontekijat eivat kuitenkaan tiedd, mitd tyonohjaus tarkoittaa ja mitd se sisaltaa.
Tyontekijoilla voi my6s olla sitd kohtaan Kielteisia asenteita eivatka he koe sitd itselleen
hyodyllisiksi. Tyontekijoiden asenteiden muuttaminen on tdarkedd. Tyontekijoiden
vaihtuessa on haasteena siirtdd vanhat, toimivat kaytannot uusille tyontekijoille eli

osaaminen, jota ei opita kuin kokemuksen kautta.

Kelan jarjestamd TYK- eli tyokykyé yllapitava kuntoutus myos antaa tyoyhteisoille
uusia kehitysideoita. Tyontekijat ovat kuntoutuksessa joko yksin tai tyoyhteisoné.
Kuntoutuspaikasta riippuen kuntoutuksen aikana on usein tyOpaikkakaynti tai
yhteistoimintapaivéd. Tyopaikkakdynnissa osa kuntoutustyéryhméa menee kuntoutujien
tyOpaikalle, jossa yhdessd tyontekijan ja tyOnantajan kanssa etsitddn ratkaisuja
ongelmakohtiin.  Yhteistoimintapdivdssa on mukana koko tydyhteisd ja
kuntoutustyoryhmaén edustajat. Pdivan aikana pohditaan yhdessa ratkaisuja kehitettéviin

asioihin.

Tassé tutkimusaineistossa suullisella tiedonkululla eli kokouksilla oli merkittdva osuus.
Tiedollisen tuen pienin keskiarvo tuli tyotuloksista saadussa palautteessa. Tyopaikan
tiedollista tukea voidaan parantaa yhteisten asioiden tiedonkululla. Kokouksiin
osallistumista voi parantaa niin, ettd kokousajat ovat sopivia mahdollisimman monelle
tyontekijalle. Muita tiedonkulun keinoja ovat Kirjallinen ja sahkoinen tiedotus.
Kirjallista informaatiota voi valittd4 painetuilla tiedotteilla. (Katiska ym. 2007, 9.)
Jokaisella tyontekijalla on hyvd olla oma postilokero, josta tyontekijd saa itselle
kuuluvat viestit. Sahkdisessé tiedonkulussa séhkdposti ja tyopaikan intranet eli yhteison
sisdinen tietoverkko tarjoavat omat mahdollisuutensa. Tosin pienissé yrityksissa kaikilla
tyontekijoilla ei vélttdmatta ole omaa sahkopostia. Tiedotteiden ja intranetin
seuraaminen on myo6s viime kadessd tyontekijan omalla vastuulla. Tosin johtaja ja

tyOyhteiso voivat innostaa tyontekijad tahan.
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Muita tiedollista tukea parantavia keinoja ovat tyopaikan mikrotukihenkild, joka auttaa
ATK:n kaytossd. Koska pienissd yrityksissd ei ole véalttamatta tarvetta eikd
mahdollisuuksia palkata erillistd mikrotukihenkil6d, olisi hyvd, jos jollain tyontekijalla
olisi valmiudet ratkaista ATK:n kayttbongelmia. Kun tiedonkulku on yrityksessa
toimivaa, tdma helpottaa myos uusia tyontekijoitad. Yhdessé laaditut s&&nnot on hyva
kirjata ylos, jotta tyontekijoiden mahdollisesti vaihtuessa toimivat s&&nnot jaavat
perinnoksi. On kuitenkin hyvé olla joustava, jotta uudet ja erilaiset tavat tulevat
huomioitua. (Katiska ym. 2007, 8.) Vanhuspalveluyrityksissd voi olla kahdenlaisia
sdantoja: Ladninhallituksen antamat s&&nnot sek&d tydyhteisobn omat sdannot.
Vanhuksilta ja vanhusten omaisilta on hyva sdanndéllisin véliajoin kerdtd palautetta
esimerkiksi lomakekyselyilld, koska tdmakin vahvistaa yhteistd toimintalinjaa.
Tyontekijoiden tulee myds osata ottaa vastaan mahdollinen kritiikki ja rakentava palaute

tyostaan.

Emotionaalisessa tuessa tyontekijoille eniten tukea toi tyOtovereiden tuki
ongelmatilanteissa. Véhiten tukea he kokivat saavansa johtajan passiivisuudesta ja
asioihin puuttumattomuudesta. Johtuuko tdma statusrajoista, johtajan kiireestd ja
etaisyydestd ja siitd, ettd johtajalla ei ole samaa nékemystd kaytdnnon tyostd kuin
tyontekijoilla? Johtaja on se, joka viime kadessa tekee paatdkset. Tydntekijat voivat
kokea johtajan antaman tuen vahaiseksi, jos he ovat kokeneet johtajan kohdelleen heita
vaarin. Johtajan ja tyontekijan valisilla kehityskeskusteluilla sek& johtaja etté tyontekija
voivat tuoda uusia parannusehdotuksia ja palautetta molempien osapuolten tietoon.
Tyontekijoiden on hyvé kasitellda tyohon vaikuttavat henkilokohtaiset asiansa johtajan
tai tyoterveyshuollon kanssa. Tatd varten johtajan ja tyontekijoiden luottamuksellinen ja
toimiva suhde on tarked. Tutkimuksessa ei tutkittu sitd, tukivatko tyontekijat johtajaansa

ja millaista tukea johtaja heilt4d mahdollisesti sai.

Varsinkin emotionaalisen tuen laadun parantamisessa jokaisen tyontekijain oma
tyopanos on tarked. Yksittainen tyontekiji voi vaikuttaa tyossa jaksamiseen pitamalla
huolta fyysisestd ja psyykkisestd terveydestddn. Myos omien vahvuuksien ja
heikkouksien tunnistaminen on avuksi. Namé kaikki heijastuvat tyoyhteisoon. Vaikka
tyopaikoilla on eri koulutuksen saaneita tyontekijoitd, heidan vélilla ei tule olla
hierarkia- ja valta-asemia vaan tasavertaista tyGtoveruutta. Tdssé auttavat toimiva

tyonjako, jokaisen tyontekijan oma tydnkuva ja roolinsa seka yhteiset toimintalinjaukset
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auttavat tydssd. Esimerkiksi sellainen nédkemys voi olla hyvé, ettd apua ja neuvoja ei
tyrkytetd, vaan niitd annetaan, kun kollega sitd pyytdd. Tamad antaa jokaiselle
tyontekijalle tilaa. Mahdolliset status- ja hierarkiaongelmat eivat saisi vaikuttaa avun
pyytdmiseen ja vastaanottamiseen. Statusrajasta huolimatta tuki pitdisi osata ottaa
vastaan. Varsinkin isoissa ty0paikoissa on hyva nimetd puolueeton luottotyontekija,
jonka kanssa voi kasitella typaikan ristiriitoja ja ihmissuhdeongelmia. Sama tyontekijé
voi hoitaa uuden tyontekijan perehdyttdmisen. Tyodyhteisossd on myds hyva yhdessa
sopia vaikeiden asioiden késittelytapa.

Henkisessé tuessa tyontekijoiden suurin tuki tuli ylos Kirjatuista toimintaa ohjaavista
arvoista. Véhiten tyontekijat saivat tukea ‘saman kielen” puhumisesta yrityksessa.
Varsinkin yli 40-vuotiaat kokivat henkisen tuen paremmaksi kuin alle 40-vuotiaat. Eri-
ikdisilla tyontekijoilla on siis erilaiset arvot. Sukupolvien valisiin arvoeroihin voi auttaa
se, ettd eri sukupolvilla on tietoa toisten sukupolvien eldmésta ja tavoista. Tiedon avulla

henkinen tuki voi vahvistua.

Suurin vaikutus tyon laatuun, tydssd viihtymiseen ja tyon tehokkuuteen ei ole
tyOsektorissa, vaan tavallisilla asioilla kuten johtajalla, tyontekijoiden koulutuksella,
tyOilmapiirilla, tyoajalla ja tydymparistolla. Taytyy huomata, ettd johtaja ei ole paras
tyontekija ja asiantuntija, vaan niit4 ovat tyontekijat. Johtajan tulee tukea ja kannustaa
tyontekijoitd tahén ja kunnioittaa tyontekijoiden osaamista. Tosin néihin seikkoihin
vaikuttavat organisaatio ja kaytettdvissa olevat resurssit. Hoivayrittdjyyden
uutuudenalasta johtuen energia menee toiminnan vakiintumiseen, joten sosiaaliselle
tuelle ei ole vélttdmatta aikaa. Kun perustyd sujuu, voi paremmin panostaa ty®ssa
viihtyvyyteen ja sosiaaliseen tukeen. Myos se, ettd yksityiselld sektorilla ei ole julkisen
sektorin tapaan tiukkoja rakenteita turvana, voi vaikuttaa sosiaaliseen tuen laadun

heikkenemiseen.

Koska hoitotyd on itsessddn rankkaa, sosiaalisen tuen tuottamisessa ja antamisessa
jokaisen tyontekijan tulee kuunnella itsedén ja omia voimavarojaan, jotta tyontekija ei
ylitd omaa jaksamiskynnystédan. Sosiaalisen tuen tuottaminen ja antaminen voi

muodostua myos rasitteeksi.

Miten sosiaalipalvelujen markkinoituminen nakyy julkisen sektorin vanhuspalvelujen
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tyoyhteisoissa? Eroavatko tyontekijoiden tyOorientaatiot ja ty6hon sitoutuminen
julkisella ja yksityisella sektorilla? Millainen yhteys tyon hallinnalla ja sosiaalisella
tuella on? Néit& kysymyksid voi pohtia jatkotutkimuksissa.
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Y—=—1| Terveyshallinnon

POHJOIS*SAVON NAISYRITTAJAT KUOPION YLIOPISTO L-/

KEHITTYMISEN VOIMAVARANA Minna Canth -instituutti ja -talouden laitos

Arvoisa hoivayrityksen tyéntekija

Hyvinvointialan yrittdjyys on laajentunut Suomessa voimakkaasti vime vuosina ja
tulevaisuudessa sen merkitys kasvaa edelleen. Tama tutkimus on osa EU-
rahoitteista Reaktioketju-hanketta, jonka tavoitteena on naisyrittdjien aseman
vahvistaminen. Tavoitteeseen pyritdan seka tukemalla toimivia naisyrittdjia etta
rohkaisemalla uusia, potentiaalisia yrittdjia. Hankkeeseen liittyvan tutkimuksen ja
koulutuksen toteuttamisesta vastaa Kuopion yliopiston Minna Canth -instituutti
yhteistydssa Koulutus- ja kehittdmiskeskuksen ja Terveyshallinnon ja -talouden
laitoksen kanssa.

Taman tutkimuksen tarkoituksena on kartoittaa Pohjois-Savon ja Pohjois-
Karjalan alueella toimivien hoivayritysten tydntekijdiden tydhyvinvointia.
Tutkimustulokset raportoidaan seka osatutkimuksina ettd osana Reaktioketju-
hankkeen laajempaa yrittdjyytta koskevaa tutkimusraporttia.

Tutkimuksen kohderyhméana ovat kymmenen vanhusten hoito- ja asumispalvelua
tarjoavan yrityksen tyontekijat. Hoivayritykset on valittu sattumanvaraisesti
www.hoivayrittajat.com -yritysrekisterista.

Pyydamme ystavéllisesti, ettd vastaat huolellisesti oheisen kyselylomakkeen
kaikkiin kysymyksiin omien kokemustesi pohjalta.

Vastauksissa annettuja tietoja kasitelladan ehdottoman luottamuksellisesti eika
kenenkaan henkildllisyys paljastu tutkimuksen missddn vaiheessa. Jokaisen
vastaajan antamat tiedot ovat tutkimuksen onnistumisen kannalta arvokkaita ja
tarkeita.

Toivomme, ettd palautat lomakkeen oheisessa kirjekuoressa 25.11.2005
mennessa.

Annamme mielellamme lisatietoja tutkimuksesta.

Yhteistytsta kiittaen

Jaana Karhapaa Sari Rissanen Tarja Eskelinen
TtM-opiskelija ma. professori johtaja

Kuopion yliopisto Kuopion yliopisto Minna Canth -instituutti
Terveyshallinnon ja Terveyshallinnon ja Kuopion yliopisto
-talouden laitos -talouden laitos puh. (017) 163 395
puh. 0400 228 600 puh. (017) 162 615 email:

email: email: tarja.eskelinen@uku.fi
jkarhapa@hytti.uku.fi sari.rissanen@uku. fi
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= Terveyshallinnon

g

ja -talouden laitos

KUOPION YLIOPISTO
Minna Canth -instituutti

POHJOIS*SAVON NAISYRITTAJAT
KEHITTYMISEN VOIMAVARANA

Arvoisa hoivayrityksen tyéntekija

Lahetimme sinulle jokin aika sitten Reaktioketju-hankkeeseen liittyvan
kyselylomakkeen, johon emme ole viela saaneet vastaustasi. Koska jokainen
vastaus on tarked, haluamme nyt muistuttaa sinua asiasta. Lomakkeen
tayttamiseen kuluu aikaa noin 15 minuuttia.

Reaktioketju on EU-rahoitteinen kehittdmishanke, jonka tutkimusosion toteuttaa
Kuopion yliopiston Terveyshallinnon ja -talouden laitos. Taman tutkimuksen
tarkoituksena on kartoittaa Pohjois-Savon ja Pohjois-Karjalan alueella toimivien
hoivayritysten tydntekijéiden tyéhyvinvointia.

Tutkimuksen kohderyhméana ovat kahdenkymmenen satunnaisesti valitun
vanhusten hoito- ja asumispalvelua tarjoavan yrityksen tydntekijat.

Pyydamme ystavallisesti, ettd vastaat huolellisesti oheisen kyselylomakkeen
kaikkiin kysymyksiin omien kokemustesi pohjalta.

Vastauksissa annettuja tietoja kasitellaan ehdottoman luottamuksellisesti eika
kenenkaan henkildllisyys paljastu tutkimuksen misséén vaiheessa.

Toivomme, ettd palautat lomakkeen oheisessa kirjekuoressa 27.1.2006
mennessa.

Kiitos ajastasi!

Yhteisty6sta kiittaen

Jaana Karhapaa
TtM-opiskelija
Kuopion yliopisto
Terveyshallinnon ja
-talouden laitos

puh. 0400 228 600
email:
jkarhapa@hytti.uku.fi

Sari Rissanen

ma. professori
Kuopion yliopisto
Terveyshallinnon ja
-talouden laitos

puh. (017) 162 615
email:
sari.rissanen@uku.fi

Tarja Eskelinen

johtaja

Minna Canth -instituutti
Kuopion yliopisto
puh. (017) 163 395

email:

tarja.eskelinen@uku.fi
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LIITE 3 1/12

Ty6ntekijéiden tyéhyvinvointikysely
REAKTIOKETJU-HANKE

TAUSTATIEDOT

1. Sukupuolesi

1 nainen
2 mies

2. Syntymavuotesi

19

3. Siviilisaatysi

naimaton

naimisissa

avoliitossa

eronnut tai asumuserossa
leski

O b wWN PP

4. Kotona asuvien lasten maara?

1 eiyhtdéan lasta

2 lasta

5. Mika on ammattikoulutuksesi?
1 ei ammattikoulutusta

2 ammattikurssi (vahintaan 4 kk)

oppisopimuskoulutus
ammattikoulu
koulutason tutkinto
opistotason tutkinto

©o0o N OO W

joku muu, mik&

ammattikorkeakoulututkinto
yliopisto- tai tiedekorkeakoulututkinto

6. Kuinka monta tyontekijaa yrityksessa

tyéskentelee (yrittéjan liséksi)?

1 vakinaista
2 maaraaikaista
3 muut (tyollistetyt, harjoittelijat)

7. Kuinka kauan olet tyéskennellyt yhteensa
sosiaali- ja terveysalalla?

vuotta

8. Kuinka kauan olet ollut tdméan tyénantajan
palveluksessa yhteensa?

vuotta kk

9. Onko tdméanhetkinen tyosi

1 vakinaista, alkoi
2 maaraaikaista, alkoi
paattyy

10. Jos ty6si on maaraaikaista, oletko
1 sijainen
maaraajaksi sovitussa tehtavassa
tyollistetty
koeajalla
kausiluonteisessa tyfssa

kutsuttaessa tyohon tuleva

oppisopimuskoulutuksessa
muu, mika

co~N O O WDN

11. Tydaikasi

1 kokopéaivatyo
2 osa-aikatyd h/vko
3  muu, miké&
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HOIVAYRITYSTEN TYONTEKIJOIDEN TYOHYVINVOINTI

12. Miten tyytyvainen olet alla lueteltuihin tydsi piirteisiin?

Erittain Melko Silta Melko Erittain
tyytyvainen tyytyvainen valilta tyytymatén tyytymaton

1. Palkkaan ja muihin 1 2 3 4 5
tydsuhde-etuihin.

2. Henkildkohtaiseen kasvuun 1 2 3 4 5
ja kehittymiseen tydssasi.

3.  Tunteeseen, etta olet 1 2 3 4 5
saavuttanut jotain
merkittavaa tydssasi.

4.  Mahdollisuuksiisi ajatella ja 1 2 3 4 5
toimia itsendisesti tydssasi.

5.  Ty0si haasteellisuuteen. 1 2 3 4 5

6.  Kehitysmahdollisuuksiisi 1 2 3 4 5
tydssasi.

7.  Tulevaisuutesi 1 2 3 4 5

turvallisuuteen.

13. Miten alla luetellut vaittamat vastaavat sinun kasitystasi timéanhetkisessa tyéssasi?

Taysin Osittain Ei samaa Osittain ~ Taysin eri
samaa samaa eika eri eri mielta mielta
mielta mielta mielta
1. Tamatyo palkitsee jateen sita 1 2 3 4 5
siksi, etta pidan siité.
2. Kayn toissa hankkiakseni itselleni 1 2 3 4 5
korkeamman elintason.
3. Minulle merkittdvimmat asiat 1 2 3 4 5
littyvat yleensa tyéhoni.
4.  Tyoni on minulle erittdin tarke& 1 2 3 4 5
tyydytyksen lahde.
5.  Pidan nykyista tydtani hyvin 1 2 3 4 5
keskeisena osana elamaani.
6.  Olen henkilokohtaisesti hyvin 1 2 3 4 5
sitoutunut nykyiseen tydhoni.
7.  Toteutan itseani parhaiten juuri 1 2 3 4 5
tydssani.
14. Jos saisit joka tapauksessa riittavan toimeentulon, miten menettelisit mieluiten?
1 Jatkaisin tyontekijana nykyisessa yrityksessa.
2 Jatkaisin saman alan tyontekijand, mutta vaihtaisin tydpaikkaa.
3 Vaihtaisin ammattiani toisella ammattialalla.
4 Luopuisin tydsta kokonaan.
5 Haluaisin itse ryhtya yrittajaksi.
6 Jotain muuta, mita?
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15. Oletetaan, etta tydkykysi on parhaimmillaan saanut 10 pistetta ja O tarkoittaisi, etta et pysty

lainkaan tydhon. Mink& pistemaéaran antaisit nykyiselle tydkyvyllesi?

Nykyinen tydkykyni elinikdiseen parhaimpaan verrattuna

16. Onko sinulla laékarin toteamia pitkaaikaissairauksia?

pistetta.

LIITE 3 3/12

1 ei sairauksia
2 1 sairaus
3 2 sairautta
4 3 sairautta
5 4 sairautta tai useampi
17. Rengasta seuraavien asioiden kohdalla se numero, joka kuvaa parhaiten tilannettasi talla
hetkella.
Erittdin heikko Erinomainen
1. Fyysinen terveydentilasi 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
2. Henkinen vireytesi 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
3. Taloudellinen tilanteesi 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
4. Lahimmat ihmissuhteesi 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
18. Kuinka tyytyvainen olet nykyiseen ty6hdsi?
Erittain tyytymaton 1 2 3 4 5 Erittain tyytyvainen
19. Sairauspoissaolojen maara viimeisen 12 kuukauden aikana?
1 ei kertaakaan
2 1- 4 kertaa
3 5 -9 kertaa
4 10 - 15 kertaa
TAVOITTEET
20. Arvioi, miten hyvin mielestasi
Erittain Melko Silta Melko Erittain
hyvin hyvin valilta huonosti huonosti
1.  Olet selvilla oman tydsi tavoitteista. 1 2 3 4 5
2. Olet selvilla koko yrityksesi 1 2 3 4 5
tavoitteista.
3.  Yrityksen tavoitteet ovat selkeésti 1 2 3 4 5
kirjattu ja konkreettisia.
4.  Tyodntekijana voit vaikuttaa yrityksen 1 2 3 4 5
toiminnan tavoitteiden maarittelyyn.
5.  Kaikki tydntekijat toimivat tavoitteiden 1 2 3 4 5
suuntaisesti.
6.  Sitoudun yrityksen tavoitteisiin ja 1 2 3 4 5
toimin niiden suuntaisesti.
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LIITE 34/12

JOHTAJUUS

21. Kuinka kiinnostunut johtajasi on tyéntekijéiden terveydesta ja hyvinvoinnista?

ei lainkaan kiinnostunut
ei juuri kiinnostunut
suhtautuu neutraalisti
melko kiinnostunut
erittain kiinnostunut

abrwNPEF

22. Arvioi, miten hyvin seuraavat vaittamat koskien lahinta johtajaasi pitavat paikkansa.

Taysin Osittain Enosaa Osittain  Taysin
samaa samaa sanoa eri eri
mielta mielta mielta mielta
1. Johtaja kohtelee kaikkia tydntekijoita 1 2 3 4 5
tasapuolisesti.
2. Johtaja ottaa huomioon 1 2 3 4 5
nakemyksidmme ja ideoitamme toiden
suorittamisessa.
3. Johtaja auttaa selviytym&an tyohon 1 2 3 4 5
littyvista ongelmista.
4. Johtaja rohkaisee meitd sanomaan 1 2 3 4 5
mielipiteemme, kun olemme eri mielta
jostain asiasta.
5.  Arvioimme johtajan kanssa omaa 1 2 3 4 5
tyd6tamme ja sen kehittamista.
6. Arvostan johtajaani. 1 2 3 4 5
7. Johtaja antaa palautetta siitd, miten 1 2 3 4 5
hyvin olemme onnistuneet tydssamme.
8. Johtajan ja tyontekijoiden valilla on 1 2 3 4 5
paljon ristiriitoja.

MUUTOS

23. Arvioi, miten hyvin seuraavat vaittamat pitavat paikkansa

Taysin Osittain En osaa Osittain ~ Taysin eri
samaa samaa sanoa eri mielta mielta
mielta mielta
1. Olen tyytyvainen muutosten 1 2 3 4 5
suunnitteluun ja toteutukseen
yrityksessa.
2. Muutostilanteissa otetaan huomioon 1 2 3 4 5
tyontekijoiden asema ja
nakemykset.
3. Tyopaikkani ei ole uhattuna ja olen 1 2 3 4 5
varma sen pysyvyydesta.
4.  Saan osallistua muutosten 1 2 3 4 5

suunnitteluun.
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LITE 35/12
TYOSTRESSI

24. Stressilla tarkoitetaan tilannetta, jossa ihminen tuntee itsensé jannittyneeksi, levottomaksi,
hermostuneeksi tai ahdistuneeksi taikka hanen on vaikea nukkua asioiden vaivatessa
jatkuvasti mielta. Tunnetko sina nykyisin téllaista stressia?

en lainkaan
vain vahan
jonkin verran
melko paljon
erittain paljon

abrwNPEF

25. Kuinka usein koet seuraavanlaisia tuntemuksia / ajatuksia?

En Silloin Melko Usein Erittain
koskaan/ talléin usein usein/
harvoin jatkuvasti
1. Tunnen olevani 'kuitti' tydpaivan 1 2 3 4 5
lopussa.
2. Tunnen itseni vasyneeksi, kun on 1 2 3 4 5
lahdettava tyohon.
3. Tytskenteleminen koko paivan ihmisten 1 2 3 4 5
kanssa on minulle rasittavaa.
4. Tunnen olevani lopen uupunut tydsténi. 1 2 3 4 5
5. Tyé turhauttaa minua. 1 2 3 4 5
6. Tunnen olevani kestokykyni rajoilla. 1 2 3 4 5
7. Tunnen olevani henkisesti vasynyt 1 2 3 4 5
tyostani.
8. Tunnen tekevani liilan kovasti toité. 1 2 3 4 5
TYOMOTIVAATIO
26. Mitd asioita tavoittelet tydssasi?
En Jonkin Enosaa Melko Hyvin
lainkaan verran sanoa paljon paljon
1. Hyva ansiotaso. 1 2 3 4 5
2.  TyOpaikan pysyvyys. 1 2 3 4 5
3. Tyon helppous ja yksinkertaisuus. 1 2 3 4 5
4.  Tyo6n mielenkiintoisuus ja vaihtelevuus. 1 2 3 4 5
5. Mahdollisuudet edeta tytssa ja uralla. 1 2 3 4 5
6. Mahdollisuus kayttad omaa aloitekykya. 1 2 3 4 5
Tyon merkitys asiakkaiden hyvinvoinnille. 1
Tyon hyodyllisyys sosiaali-ja 1

terveystoimen palveluille.
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27.

LIITE 36/12

Miten motivoitunut koet talla hetkella olevasi toimimaan yrityksen tydntekijana?

erittain motivoitunut
melko motivoitunut
kohtalaisen motivoitunut
en erityisen motivoitunut
en lainkaan motivoitunut

O WNPF

28. Kuinka paljon voit vaikuttaa seuraaviin asioihin tyéssasi?

En Silloin Melko Usein Erittain usein/
koskaan/h talléin usein jatkuvasti
arvoin
1. Tybmaaraasi 1 2 3 4 5
2. Tyotahtiisi 1 2 3 4 5
3. Yleensd itsedasi koskeviin asioihin 1 2 3 4 5
tyopaikalla
4. Voitko kayttaa tietojasi ja taitojasi 1 2 3 4 5
tydssasi

TYOYHTEISO JA TYOILMAPIIRI

29. Miten seuraavat vaittamat tydpaikallasi pitavat paikkansa?

Taysin Osittain Enosaa Osittain  Taysin

samaa samaa sanoa eri eri
mielta mielta mielta mielta
1. Tyopaikallani on hyva yhteishenki. 1 2 3 4 5
Hankalissa tydtilanteissa saan apua 1 2 3 4 5
ty6tovereiltani.
3.  Tyopaikallamme on lilan vahan tyontekij6ita 1 2 3 4 5
ty6tehtaviin nahden.
4.  Tyd on huonosti organisoitu. 1 2 3 4 5
5.  Saan apua ja tukea johtajalta, kun tyo 1 2 3 4 5
tuntuu hankalalta.
6.  Tyontekijoiden valilla on ristiriitoja. 1 2 3 4 5
Johtaja on passiivinen eik& puutu asioihin. 1 2 3
8.  Johtajan ja tyontekijoiden valilla on 1 2 3
ristiriitoja.
30. Onko ty6paikallanne jarjestetty tydilmapiirikyselyja tai tydyhteisén kehittdmishankkeita?

Ty6ilmapiirikyselyja?

1 ei
2 kylla
kenen toimesta?

Ty6yhteistn kehittamishankkeita?

1 ei
2 kylla
kenen toimesta?
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ARVOSTUKSET

31. Arvioi, kuinka hyvin seuraavat vaittamat pitdvat paikkansa

LITE 37/12

Taysineri  Melko eri En osaa Melko Taysin
mielta mielta sanoa samaa samaa
mielta mielta
1.  Luotan siihen, etta tdma yritys kohtelee 1 2 3 4 5
minua reilusti
2. Yrityksessamme uskotaan 1 2 3 4 5
yhteistoimintaan
3. Yrityksessdmme palkitaan (esim. raha, 1 2 3 4 5
kannustus, tunnustus) hyvasta
tyosuorituksesta
4.  Tyo6téni arvostetaan tydyhteisdssani 1 2 3 4 5
TUKIJARJESTELMAT
32. Arvioi seuraavat seikat omalta kannaltasi.
Taysin Melko Silta Melko Taysin
riittma- riittma- valilta riittavaad riittavaad
ténta ténta
1.  Miten riittavaa on tiedonkulku tydsi 1 2 3 4 5
suorittamisen kannalta?
2. Miten riittdvaa on tyétuloksistasi 1 2 3 4 5
saama palaute?
33. Arvioi seuraavat seikat tydpaikkasi kannalta
Erittain Melko En osaa Melko Erittain
huonosti huonosti sanoa hyvin hyvin
1. Miten tyopaikkasi tyoterveyshuolto 1 2 3 4 5
mielestasi toimii?
2. Miten tydsuojelu hoidetaan 1 2 3 4 5
tyopaikallasi?
3.  Miten henkildstékoulutus on 1 2 3 4 5
jarjestetty tyopaikallasi?
4.  Miten hyvin tekniset apuvalineet 1 2 3 4 5

(koneet, laitteet, valineet, materiaalit,
tietokoneet) edistavat tyotehtaviesi
suorittamista?
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LIITE 3 8/12
YRITYKSEN JOHTAMINEN

Seuraavat kysymykset liittyvét yrityksen johtamiseen. Strategisella johtamisella tarkoitetaan
yrityksen toimintaa koskevien tarkeiden paatdsten ja valintojen tekemisté. Strategia on yrityksen
toiminnan 'punainen lanka'. Se on yhteinen linja, ohje koko yrityksen henkiléstélle siitd, miten
tulee toimia, jotta tavoitteet saavutetaan. Visio tarkoittaa nakemysta yrityksen halutusta
tulevaisuudesta.

34. Seuraavassa esitetaan vaittamia strategiasta. Ympyréi mielipidettasi parhaiten kuvaava

vaihtoehto.
Taysin  Osittain Enosaa Osittain  Taysin
samaa samaa sanoa eri eri
mielta mielta mielta mieltéa
1. Yrityksellamme on selked tulevaisuuden 1 2 3 4 5
visio.
2. Strategian linjaus on yrityksemme 1 2 3 4 5
jokapaivaista tyota.
3. Tyontekijat osallistuvat toiminnan linjan 1 2 3 4 5
maaritykseen.
4. Kaikki sitoutuvat yrityksemme toimintaan. 1 2 3 4 5
5. Tyontekijat eivét tunne strategiaa hyvin. 1 2 3 4 5
6. Meilla on tyontekijoita, jotka eivat noudata 1 2 3 4 5
sovittuja kaytantoja.
7. Tyontekijoilla on selva késitys siitd, mihin 1 2 3 4 5
yritys pyrkii.
8. Puhumme yrityksessdmme 'samaa kieltd'. 1 2 3 4 5
9. Strategiaan liittyvat asiat kuuluvat vain 1 2 3 4 5
johdon tehtaviin.
10. Yrityksemme visio ja toimintasuunnitelmat 1 2 3 4 5
ovat kirjallisessa muodossa.
11. Hyvat tydkaytannot kirjoitetaan esim. 1 2 3 4 5
ohjeiksi ja jaetaan koko yrityksen kayttéon.
12. Olemme maaritelleet yrityksen toiminnalle 1 2 3 4 5
konkreettisia tavoitteita, joita seuraamme.
13. Olemme kirjanneet ylos toimintaamme 1 2 3 4 5
ohjaavat arvot.
14, Meilla on kaytdssa laatukasikirja tai 1 2 3 4 5
kirjalliset ohjeet toimintatavoista.
15. Olemme méaéritelleet suullisesti tai 1 2 3 4 5
kirjallisesti yrityksen toiminta-ajatuksen tai
perustehtavan.
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35. Seuraavat vaittamat liittyvat ilmapiiriin ja vuorovaikutukseen. Ympyroi jokaisesta
mielipidettési parhaiten kuvaava vaihtoehto.

LIITE 39/12

Taysin Osittain En Osittain ~ Taysin
samaa samaa osaa eri eri
mieltéa mieltd sanoa  mielta mieltéa
1. Yrityksessamme on tiloja, joissa tyontekijat 1 2 3 4 5
voivat kokoontua keskustelemaan
rauhassa.
2. Tyontekijoiden kanssa kaydaan 1 2 3 4 5
saanndllisesti henkilokohtaiset
kehityskeskustelut.
3. Yrityksessdmme kaytetaan tyokiertoa ja/tai 1 2 3 4 5
paritydskentelya tyontekijdiden osaamisen
laajentamiseksi.
4. Yrityksessdmme pidetaan sdanndllisin 1 2 3 4 5
véalein koko henkilokunnan palavereja,
joissa suunnittelemme toimintaamme.
5. Tyo6n ohessa on liilan vahan aikaa vaihtaa 1 2 3 4 5
ajatuksia ja mielipiteita.
6. Kerromme usein toisillemme esim. 1 2 3 4 5
asiakaspalveluun liittyvia kokemuksia.
7. Erivuoroissa tai toimipisteissa 1 2 3 4 5
tyoskentelevét tyontekijat eivat tapaa
toisiaan tarpeeksi usein.
8. Vuoronvaihto- tai muut 1 2 3 4 5
tiedonvaihtopalaverit kuuluvat paivittaiseen
toimintaamme.
9. Meilla on yhteisia epavirallisia illanviettoja, 1 2 3 4 5
ulkoilupéivia tai vastaavia tapahtumia.
10. Johto luottaa tyontekijoiden toimintaan. 1 2 3 4 5
11. PAaatoksenteko yrityksessdmme on avointa. 1 4
12.  Yrityksessamme voi turvallisesti tuoda esiin 1 4
eriavat nakemyksensa.
13. Tyodntekijat luottavat johdon 1 2 3 4 5
paatoksentekokykyyn.
14. Pystymme ottamaan esille my6s vaikeita 1 2 3 4 5
asioita ja puhumaan niista.
15. Ristiriitatilanteita ei pystyta kasittelemaan 1 2 3 4 5
rakentavasti.
16. Kiriittista palautetta saatuamme keskustelu 1 2 3 4 5
menee usein puolustautumiseksi.
17. Kaikki tydyhteisomme jasenet eivéat ole 1 2 3 4 5
yht& hyvaksyttyja.
18. Virheista uskalletaan puhua. 1 2 3 4 5
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LIITE 310/12
36. Valitse mielipidettasi parhaiten vastaava vaihtoehto seuraavista vaittamista.

Taysin  Osittain En Osittain ~ Taysin
samaa samaa osaa eri eri
mielta mielta sanoa mielta mielta

1. Johto keskustelee séanndllisesti kaikkien 1 2 3 4 5
tyontekijoiden kanssa yrityksen toimintaan
liittyvista asioista.

2. Tyobyhteisdssamme on henkil6ita, jotka 1 2 3 4 5

innostuneesti jakavat muille tietojaan ja
osaamistaan.

3.  Molemminpuolinen palautteenanto johdon ja 1 2 3 4 5
tyontekijoiden valilla on vahaista.

4. Kaikki sanovat mielipiteensa palavereissa ja 1 2 3 4 5
kokouksissa.

5. Tyontekijat kyselevat usein johdolta yrityksen 1 2 3 4 5
toimintaan liittyvista asioista ja ottavat niihin
kantaa.

6. Ongelmatilanteissa mietimme ratkaisuja 1 2 3 4 5
yhdessa.

7. Jotkut henkil6t eivat juuri koskaan ilmaise 1 2 3 4 5

kantaansa kasiteltaviin asioihin.

8. Kysymme usein apua ja neuvoja toisiltamme. 1 2 3 4 5

9. Yrityksessdmme arvioidaan avoimesti 1 2 3 4 5
tybprosesseja ja tydtapoja.

10. Yrityksessamme ei kayteta riittavasti aikaa 1 2 3 4 5
uusien ideoiden kehittelyyn.

11. Pyrimme parantamaan toimintamme 1 2 3 4 5
heikkouksia yhdessa.

12. Kasittelemme asiakaspalautetta 1 2 3 4 5

saannollisesti yhteisissa palavereissa.

13.  Emme pohdi kriittisesti onnistumisia ja 1 2 3 4 5
epaonnistumisia tyéssamme.

14. Kaikkien parannusehdotukset huomioidaan 1 2 3 4 5
yrityksessamme.

15. Tydskentelemme rutiinilla, emmeka 1 2 3 4 5
kriittisesti pohdi ja kehita tydkaytantéjamme
yhdessa.

16. Kaymme l&pi virhe- ja ongelmatilanteita 1 2 3 4 5

jalkikateen ja yritamme ottaa niista opiksi.
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LIITE 311/12

ELAMANHALLINTA

37. Seuraavaksi on esitetty arkipaivan elaméaa ja mietteita koskevia kysymyksia. Kunkin
kysymyksen jalkeen on valmiiksi annettu kaksi vastakkaista vaihtoehtoa. Harkitse
avoimesti, kumpi vaihtoehto vastaa paremmin sitd, mita sina itse tunnet. Ympyro6i
numero l&himpéna sité vaihtoehtoa, joka vastaa paremmin omaa késitystasi.

1. Kuinka usein sinulla on sellainen tunne, ettet oikeastaan valita siita, mita ymparillasi
tapahtuu?

hyvin harvoin 1 2 3 4 5 6 7 hyvin usein
tai ei koskaan

2. Kuinka usein olet ollut yllattynyt sellaisten henkildiden kayttaytymisesta, jotka olet uskonut
tuntevasi hyvin?

en koskaan 1 2 3 4 5 6 7 jatkuvasti
3. Oletko joskus pettynyt ihmisiin, joihin luotit?
en koskaan 1 2 3 4 5 6 7 jatkuvasti

4. Millaista tahdnastinen elamasi on ollut?

taysin vailla 1 2 3 4 5 6 7 sen tarkoitus ja

selvaa tarkoitusta paamaara ovat

ja paamaaraa olleet taysin
selvat

5. Kuinka usein sinusta tuntuu, etta sinua kohdellaan epéoikeudenmukaisesti?

hyvin usein 1 2 3 4 5 6 7 hyvin harvoin
tai ei koskaan

6. Kuinka usein sinulla on sellainen tunne, etta olet oudossa tilanteessa, etka tieda mita
tehda?

hyvin usein 1 2 3 4 5 6 7 hyvin harvoin
tai ei koskaan

7. Koetko, etta paivittaisten tehtévien hoitaminen on

suuren mielihyvan 1 2 3 4 5 6 7 tuskallista ja
ja tyydytyksen lahde ikévaa

8. Kuinka usein tunteesi ja ajatuksesi ovat oikein sekaisin?

hyvin usein 1 2 3 4 5 6 7 hyvin harvoin
tai ei koskaan

9. Kuinka usein tunnet, etta tunteesi ovat ristiridassa keskenaan?

hyvin usein 1 2 3 4 5 6 7 hyvin harvoin
tai ei koskaan
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LIITE 312/12

10. Monet ihmiset - jopa lujaluontoiset - kokevat joskus tietyissa tilanteissa olevansa toisten
tielld. Kuinka usein siné olet kokenut nain?

en koskaan 1 2 3 4 5 6 7 hyvin usein

11. Kun jotain on tapahtunut, oletko jalkikéteen yleensé todennut, etta
olet yli- tai 1 2 3 4 5 6 7 nait asian

aliarvioinut asian merkityksen oikeassa
mittakaavassa

12. Kuinka usein sinulla on sellainen tunne, etta paivittaiset tekemisesi ovat jokseenkin
merkityksettomia?

hyvin usein 1 2 3 4 5 6 7 hyvin harvoin
tai ei koskaan

13. Kuinka usein sinulla on sellainen tunne, ettet voi olla varma, kykenetké pitamaan asiat
hallinnassa?

hyvin usein 1 2 3 4 5 6 7 hyvin harvoin
tai ei koskaan

Palautetta ja kommentteja kyselysta tutkijoille

Lampimat kiitokset vastauksistasi!

PoHJOIS-SAVON NAISYRITTAJAT
KEHITTYMISEN VOIMAVARANA
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Aineiston analyysissd mukana olevat kysymykset, vastaamatta jadneet

kysymykset ja puuttuvien vastausten maara

LIITETAULUKKO 1. Aineiston analyysissd mukana olevat kysymykset

Aineiston analyysissa  Aineiston analyysissa mukana olevat

mukana olevat

kysymykset
2)

5)

8)

9)
12) 1
21)

22) 1,2, 3,4,
23)2,3ja4

5ja7

kysymykset

29)1,2,3,5,6,7ja8

31)2,3ja4
32)1lja2

33)1,2,3ja4

34)1,4,8,11,12,13,14 ja 15

35)3,4,6,8,9, 10, 11, 12, 13, 14, 15, 16, 17

jal8

36)1,2,3,6,8,9 11,12, 14ja 16

LIITETAULUKKO 2. Vastaamatta jaaneet kysymykset ja

puuttuvien vastausten maara

Vastaamatta Puuttuvien

jaaneet
kysymykset
2)

8)
21)
22) 1
22) 2
22) 3
22) 4
22)5

22) 7

vastausten
maara

2 vastausta
puuttuu

2 vastausta
puuttuu

2 vastausta
puuttuu

1 vastaus
puuttuu

1 vastaus
puuttuu

1 vastaus
puuttuu

1 vastaus
puuttuu

1 vastaus
puuttuu

1 vastaus
puuttuu

Vastaamatta Puuttuvien

jaaneet
kysymykset
23) 2

23) 3

23) 4

31)3

33)3

34) 1

34) 3

34) 4

34) 8

vastausten
maara

1 vastaus
puuttuu

2 vastausta
puuttuu

1 vastaus
puuttuu

1 vastaus
puuttuu

1 vastaus
puuttuu

1 vastaus
puuttuu

2 vastausta
puuttuu

3 vastausta
puuttuu

2 vastausta
puuttuu

Vastaamatta

jaaneet
kysymykset
34) 11
34) 12
34) 13
34) 14
35) 3
35) 6
35) 11
36) 9
36) 11

36) 12

Puuttuvien

vastausten
maara

2 vastausta
puuttuu

2 vastausta
puuttuu

1 vastaus
puuttuu

1 vastaus
puuttuu

1 vastaus
puuttuu

1 vastaus
puuttuu

2 vastausta
puuttuu

1 vastaus
puuttuu

1 vastaus
puuttuu

1 vastaus
puuttuu
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Muuttujien keskiarvot ja keskihajonnat

Véittdmien jalkeen suluissa on kyselyn vastausten keskiarvo (x) ja keskihajonta (s).

Pienin ja suurin keskiarvo on tummennettu.

Aineellinen tuki

12) 1. Miten tyytyvéinen olet tyosi palkkaan ja muihin tyésuhde-etuihin? (3,35 - 0,96)

23) 3. Tyodpaikkani ei ole uhattuna ja olen varma sen pysyvyydesté. (3,37 - 1,20)

31) 3. Yrityksessémme palkitaan (esim. raha, kannustus, tunnustus) hyvasta tyésuoristuksesta.
(2,30-1,44)

33) 4. Miten hyvin tekniset apuvalineet (koneet, laitteet, valineet, materiaalit, tietokoneet)

edistavéat tyotehtdviesi suorittamista? (3,49 - 1,03)

Toiminnallinen tuki

29) 3. Tyopaikallamme on liian vahén tyontekijoita tyotehtaviin ndhden. (3,23 - 1,27)

33) 1. Miten ty6paikkasi tydterveyshuolto mielestdsi toimii? (3,30 - 1,27)

33) 2. Miten tyosuojelu toimii tyopaikallasi? (3,07 - 1,18)

33) 3. Miten henkildstokoulutus on jarjestetty tydpaikallasi? (3,73 - 1,09)

35) 3. Yrityksessaimme kaytetddn tyokiertoa ja/tai parityGskentelyd tyontekijoiden osaamisen
laajentamiseksi. (3,26 - 1,50)

35) 4. Yrityksessamme pidetddn sadnnollisin valein koko henkilékunnan palavereja, joissa
suunnittelemme toimintaamme. (3,94 - 1,32)

35) 8. Vuoronvaihto- tai muut tiedonvaihtopalaverit kuuluvat paivittdiseen toimintaamme. (4,37
- 1,06)

35) 9. Meilla on yhteisi& epévirallisia illanviettoja, ulkoilupdivia tai vastaavia tapahtumia. (3,04
- 1,47)

35) 11. P&aatoksenteko yrityksessémme on avointa. (3,08 - 1,27)

36) 6. Ongelmatilanteissa mietimme ratkaisuja yhdessa. (3,47 - 1,22)

36) 9. Yrityksessémme arvioidaan avoimesti tydprosesseja ja tyttapoja. (3,63 - 1,05)
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Tiedollinen tuki

32) 1. Miten riittdvad on tiedonkulku tydsi suorittamisen kannalta? (3,59 - 1,00)

32) 2. Miten riittdvad on tyotuloksistasi saama palaute? (3,16 - 1,14)

34) 11. Hyvét tyokéaytannot kirjoitetaan esim. ohjeiksi ja jaetaan koko yrityksen kayttoon. (3,82
—1,16)

34) 14. Meilla on kaytossa laatukasikirja tai kirjalliset ohjeet toimintatavoista. (4,41 — 0,96)

34) 15. Olemme maéritelleet suullisesti tai kirjallisesti yrityksen toiminta-ajatuksen tai
perustehtavén. (4,32 — 0,94)

36) 2. Tyoyhteisossimme on henkilitd, jotka innostuneesti jakavat muille tietojaan ja
osaamistaan. (3,90 — 0,95)

36.) 3. Molemminpuolinen palautteenanto johdon ja tydntekijoiden valilla on véhaistd.(3,43 —
1,27)

36) 8. Kysymme usein apua ja neuvoja toisiltamme. (4,36 — 0,67)

36) 12. Késittelemme asiakaspalautetta sadnndllisesti yhteisissé palavereissa. (3,23 — 1,37)

Emotionaalinen tuki

21) Kuinka kiinnostunut johtajasi on tyontekijoiden terveydesta ja hyvinvoinnista? (3,29 - 1,21)
22) 1. Johtaja kohtelee kaikkia tyontekijoita tasapuolisesti. (3,32 - 1,45)

22) 2. Johtaja ottaa huomioon ndkemyksidmme ja ideoitamme tdiden suorittamisessa. (3,63 -
1,18)

22) 3. Johtaja auttaa selviytymaan ty6hon liittyvistd ongelmista. (3,70 - 1,18)

22) 4. Johtaja rohkaisee meitd sanomaan mielipiteemme, kun olemme eri mieltd jostain asiasta.
(3,10 - 1,45)

22) 5. Arvioimme johtajan kanssa omaa tyotdmme ja sen kehittamisté. (3,59 - 1,28)

22) 7. Johtaja antaa palautetta siit4, miten hyvin olemme onnistuneet tydssémme. (3,27 - 1,44)
23) 2. Muutostilanteissa otetaan huomioon tydntekijoiden asema ja ndkemykset. (3,32 - 1,22)
29) 1. Tyopaikallani on hyva yhteishenki. (3,78 - 1,14)

29) 2. Hankalissa tyétilanteissa saan apua ty6tovereiltani. (4,37 - 0,78)

29) 5. Saan apua ja tukea johtajalta, kun ty6 tuntuu hankalalta. (3,33 — 1,32)

29) 6. Tyontekijoiden valill4 on ristiriitoja. (2,82 — 1,30)

29) 7. Johtaja on passiivinen eikd puutu asioihin. (2,34 — 1,23)

29) 8. Johtajan ja tyontekijoiden valilla on ristiriitoja. (2,95 — 1,36)

31) 4. Tyotani arvostetaan tydyhteisgssani. (3,71 — 0,97)

35) 6. Kerromme usein toisillemme esim. asiakaspalveluun liittyvid kokemuksia. (4,04 — 0,93)
35) 10. Johto luottaa tyontekijéiden toimintaan. (3,73 — 1,23)
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35) 12. Yrityksessaimme voi turvallisesti tuoda esiin eridvat ndkemyksensa. (3,02 — 1,34)
35) 13. Tyontekijat luottavat johdon paatoksentekokykyyn. (3,44 — 1,27)

35) 14. Pystymme ottamaan esille my6s vaikeita asioita ja puhumaan niista. (3,20 — 1,35)
35) 15. Ristiriitatilanteita ei pystyta kasittelemaén rakentavasti. (3,10 — 1,38)

35) 16. Kiriittista palautetta saatuamme keskustelu menee usein puolustautumiseksi. (3,48 —
1,12)

35) 17. Kaikki tydyhteisémme jésenet eivat ole yhtd hyvaksyttyja. (2,95 — 1,42)

35) 18. Virheista uskalletaan puhua. (3,31 — 1,25)

36) 1. Johto keskustelee s&&dnndllisesti kaikkien tyontekijoiden kanssa yrityksen toimintaan
liittyvista asioista. (3,02 — 1,33)

36) 11. Pyrimme parantamaan toimintamme heikkouksia yhdessa. (3,71 — 1,14)

36) 14. Kaikkien parannusehdotukset huomioidaan yrityksessamme. (3,07 — 1,35)

36) 16. Kaymme l&pi virhe- ja ongelmatilanteita jalkikateen ja yritimme ottaa niisté opiksi.(3,69

- 1,11)

Henkinen tuki

31) 2. Yrityksessémme uskotaan yhteistoimintaan. (3,93 — 0,99)
34) 1. Yrityksellamme on selkeé tulevaisuuden visio. (3,71 — 1,03)
34) 4. Kaikki sitoutuvat yrityksemme toimintaan. (3,82 — 1,08)
34) 8. Puhumme yrityksessamme “samaa kieltd". (3,52 — 1,12)

34) 12. Olemme méaritelleet yrityksen toiminnalle konkreettisia tavoitteita, joita seuraamme.

(3,70 — 1,13)

34) 13. Olemme kirjanneet ylds toimintaamme ohjaavat arvot. (4,22 — 1,07)
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Sosiaalisen tuen muotojen ja tyontekijoiden syntymavuoden,

koulutuksen, tydvuosien maaran ja tyon vakinaisuuden yhteys

LIITETAULUKKO 3. Sosiaalisen tuen muotojen yhteys tyontekijoiden

syntymavuoden, koulutuksen ja tydvuosien maarén (nykyisen tydnantajan

palveluksessa) kanssa

Sosiaalisen tuen

muodot

Spearmanin
korrelaatiokerroin

tyontekijoiden

Spearmanin
korrelaatiokerroin

tyontekijoiden

Spearmanin
korrelaatiokerroin

tyOvuosien maara

syntymavuosi ammattikoulutus nyk. tydnantajalla
Aineellinen tuki - 177* -,063 -,010
Toiminnallinen tuki -,226** -,023 -,048
Tiedollinen tuki -,139 ,013 ,002
Emotionaalinen tuki -311 ,011 ,041
Henkinen tuki -, 243** ,004 ,035

*=p-arvo > 0,05

**= p-arvo > 0,01

LIITETAULUKKO 4. Sosiaalisen tuen muotojen yhteys

tyosuhteen vakinaisuuden kanssa

Sosiaalisen tuen t-arvo tyon vakinaisuus
muodot ja madaraaikaisuus
Aineellinen tuki -1,520

Toiminnallinen tuki -1,224

Tiedollinen tuki -,878

Emotionaalinen tuki -1,677

Henkinen tuki -, 790

* = p-arvo > 0,05

** = p-arvo > 0,01
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