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Suomen vanhustenhuollon laatu on ollut yhteiskunnallisen keskustelun keskidssd pitkaan.
Oma tutkimukseni pyrkii osallistumaan tdhdn keskusteluun nostamalla esiin kunnissa
vallitsevaa ymmairrystd laadusta ja sen kehittdmisestd. Tutkimuksen tarkoituksena on
selvittdd, kuinka laatu ja laatujohtaminen ymmaérretdén kunnissa, erityisesti kunnallisen
vanhustenhuollon kentdssd Tutkimuksesta saadut tulokset auttavat ymmartiméédn laadun
merkitystd kunnallisessa vanhustyossa seké tekeméén toimia laadun parantamiseksi.

Tutkimus on laadullinen ja sen aineisto koostuu kuuden perusturvajohtajan
teemahaastattelusta. Tutkimukseeni on valikoitunut pienid, alle 4500 asukkaan kuntia Keski-
Suomen ja Pohjois-Savon alueelta. Keskeisin peruste aineiston rajaamiselle on ollut kuntien
koko. Haastattelut on litteroitu ja analysoitu kéyttden aineistoldhtdistd sisdllonanalyysia.
Tutkimuksen teoriatausta jakautuu kolmeen osaan, joita ovat yleinen laadun teoria, laatu
julkishallinnossa yleensi ja laatu vanhustyossa.

Tutkimustulosten mukaan kunnissa laadulle annetaan sille kuuluva painoarvo. Laatu on
huomioitu kaikissa kunnissa ja se ymmaérretddn samalla tavoin. Asiakkaan toiveet ja
palveluiden yksil6llisyys huomioidaan. Laatua ei kuitenkaan jarjestelmaéllisesti pyritad
kehittimédn. Asiakaspalautteita kerdtddn, mutta niitd ei tdysin hyddynnetd. Laadun
kehittdminen tapahtuu pddasiassa henkilokunnan asenteiden ja tydolojen kautta. Laadun
kehittamisen teorioissa korostetaan koko organisaation osallistumista, seka jérjestelméllista
ja madratietoista kehittimisotetta. Tutkimustulosteni mukaan timi on edelleen keskeinen
kehittamistehtdva kunnissa. Valtakunnallisia laatusuosituksia pyritddn noudattamaan, mutta
kiytannossd jaadadn suosituksista etéille.

Tutkimukseni mukaan kunnallista vanhusty6td voitaisiin kehittdd lisddmalla laadun
suunnitelmallista kehittdmistd sekd tehostamalla asiakaspalautteen kerddmistd. Tyontekijat
ovat laadun kehittdmisessi keskeisessd asemassa. Tyon kehittdminen vaatii méératietoista ja
hyvin johdettua tydotetta.

Asiasanat:  Vanhustyd, laatu, laatujohtaminen, sosiaalityd, teemahaastattelu,
sisdllonanalyysi
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1 JOHDANTO

Pro gradu -tutkimuksessani olen perehtynyt laadun ja laatujohtamisen késitteisiin ja
merkitykseen kunnallisessa vanhustyossi. Taustaksi olen nostanut laadun ja laatujohtamisen
pioneerien ajatusten pohjalta nousevia teorioita sekd niiden sovelluksia palvelualoilla ja
julkishallinnossa. Olen tutkinut, kuinka perusturvajohtajat ymmartavét tuottamansa palvelun

laadun, ja kuinka he kerdévit siité tietoa ja kdyttavat sitd mahdollisesti johtamisen vilineené.

Julkisella sektorilla palveluiden perustana on lainsdédanto, joka ohjaa julkishallinnollista
palveluiden tuottamista. Julkisen sektorin ei ole aiemmin siis tarvinnut erityisesti panostaa
laatuun, vaikkakin tyon laatu ja vaikuttavuus ovat kokemuksieni mukaan asioita, jotka ovat
paljon esilld tyOyhteisdissd. Myods sosiaalitydn ammattieettiset ohjeet sanovat, ettd
tyoyhteisobn on arvioitava omaa toimintaansa kerddmélld asiakaspalautetta tai tietoa
vaikutuksista ja vaikuttavuudesta (Heikkinen 2017, 30). Laadulla on siis paikkansa my0s

lakisdateisten palveluiden tuottamisessa.

Ensimmaéinen valtakunnallinen suositus sosiaali- ja terveysalan laadunhallinnasta julkaistiin
vuonna 1995. Laatusuosituksen johtoajatuksia oli ensinndkin se, ettd laadunhallinnan tulisi
olla osa pdiivittdistd tyotd; lisdksi laadunhallinnan painopisteen tulisi olla
asiakaslahtoisyydessd ja laatua tulisi hallita ja johtaa tietoperusteisesti (Outinen, Haverinen
ym. 1995). Piivitetty versio suosituksesta julkaistiin vuonna 2000. Siind kehotettiin
ensimmadisen kerran ottamaan huomioon myos asiakkaat laadunhallinnassa. Piivitetty ohje
pyrki edelleen edistiméédn asiakasldhtdisyyttd ja kuvaamaan laadunhallinnan merkitysté

hyvéssa palveluntuotannossa. (Outinen ja Lindqvist 1999, 4; 7.)

Vanhustenhuollossa on viimeisen reilun vuoden aikana puhuttu runsaasti laadukkaasta
tyOstd, henkildston riittdvyydestid ja talouden vaikutuksista laadukkaisiin vanhuspalveluihin.
Kunnallisen vanhustenhuollon laatua ei ole juurikaan tutkittu, mik& on mielestédni jokseenkin
yllattdvaa, ottaen huomioon aiheen viimeaikaisen nédkyvyyden, mutta ennen kaikkea
vanhustenhuollon tilan. Pentti Arajérvi (2017, 76) toteaa, etté julkisen palvelun tuottavuutta
on mitattu vasta 2000-luvulla, mutta edelleenkdén laadullisia tekijoitd ei saada esille.
Erityisesti haluan osaltani olla alleviivaamassa laadun merkitysti vanhusty0ssa ja nostaa siti
entisti enemmin kaikkien vanhustenhuollon toimijoiden tietoisuuteen. Aiheeni on
merkityksellinen my0s siksi, ettd laatu tulee uskoakseni olemaan keskeinen kilpailutekija

sosiaali- ja terveyspalveluiden uudistamisen jilkeen.



2 LAATU JA LAATUJOHTAMINEN

Laatua on vaikea mdidritelld yksiselitteisesti. Philip Kotler, Gary Armstrong & Margaret
Cunningham (2005, 472) ovat kuvanneet, ettd laatu on tuotteen tai palvelun ominaisuus, jolla
on merkitystd asiakkaalle. Joseph Juran (1988, 15) kuvaa laatua hyodykkeen tai palvelun
sopivuudeksi  kayttotarkoitukseensa. Mikko Mintysaari (2018) toi sosiaali- ja
terveydenhuollon johtamisen kurssilla pitiméssddn luennossa esiin, ettd ensimmaisid kertoja
laatuun alettiin kiinnittdd huomiota Yhdysvaltojen sisédllissodassa. Silloiset tykinkuulat
olivat hyvin ylimalkaisesti valettuja: osa niistd oli liian suuria tykkeihin ja osa taas liian
pienid. Tarvittiin siis tasalaatuisempia kuulia, jotta hukka ei olisi niin suurta. Oletettavasti
kuulia on myds ollut kéytettdvissd rajoitetusti. (Mintysaari 2018.) Teoreettisen
viitekehyksen keskeisend osana on laadun méiérittely: esittelen erilaisia ndkdkulmia laatuun
ja laatujohtamiseen niin yleiskésitteind kuin palvelualoilla ja julkishallinnossa seka
erityisesti vanhustenhuollossa. Tykinkuula-ajatus muuttaa teoreetikkojen ajatukset
konkreettisiksi. Tykinkuulien laadulla on todellakin ollut merkitysté sotilaille, joiden henki
on ollut niiden varassa. Laatu palveluntuotannossa on abstraktimpaa ja moniulotteisempaa,
mutta mielestidni vdhintddn yhtd merkittdvai: palveluita tuotetaan isolle joukolle ihmisié,

joiden eldménlaatu on riippuvainen niista.

2.1 Laadun ja laatujohtamisen kehitys

Ensimmadiset henkil6t, jotka jdrjestelmillisesti alkoivat kehittdd edelld mainittuja
kuvitteellisia tykinkuulia ja joiden ajatuksia on laajasti hyddynnetty, ovat Philip Crosby,
Joseph Juran ja William Edwards Deming. Heidén ajatuksensa ja teoriansa laadusta ja laadun
kehittdmisestd ovat ldhteneet litkkeelle teollisuudesta ja sen kehittdmisestd toisen
maailmansodan jélkeisend jélleenrakennuskautena. He ovat alusta ldhtien soveltaneet

ajatuksiaan myos esimerkiksi palveluihin niin yksityiselle kuin julkisellekin sektorille.

Crosbyn mukaan laatu on kokonaisuus, joka voidaan saavuttaa ja jota voidaan mitata. Laatu
on kannattavaa ja sen tuottaminen voidaan aloittaa saman tien, kun sen merkitys tulee
ymmaérretyksi kaikille. Laatu on keskeinen tekijd niin yrityksen menestyksessd kuin

mahdollisessa tappiossakin. Laadun edellytyksend on kuitenkin se, ettd kaikkien



tyontekijoiden on sitouduttava noudattamaan laadittuja standardeja ja ajattelutapaa. Crosbyn
ajatuksen mukaan jokaisella on halu tehd4 asiat oikein heti ensimmaiselld kerralla. (Crosby

1986, 6-24.)

Crosbyn mukaan laadun kehittdminen on prosessi, jossa on erilaisia kypsyysvaiheita.
Laaduttomuudesta syntyvit kustannukset aiheutuvat siitd, ettei asioita tehdd heti
ensiyrittdmalld oikein. Laaduttomuus maksaa, mutta laatu on ilmaista. Laadukas tyoskentely
koskee koko yritystd ylimmistd johdosta suorittavaan henkilostoon. Laatu on todettu
vhdenmukaisuus vaatimuksiin ndhden”, eli oikeinkokoiset ja -malliset tykinkuulat oikeissa
tykeissd. Virheellisesti tehdystd tyoOstd aiheutuneita kustannuksia Crosby kutsuu

laatukustannuksiksi, joiden kautta laatu on mitattavissa. (Crosby 1986, 1-3, 18-19.)

Juranin (1988) mukaan laatuajattelu ldhtee liikkeelle universaaliuden ajatuksesta: laadun
kisitteet, tekniikat ja vilineet soveltuvat niin tavaroille kuin palveluillekin. Niitéd voi soveltaa
yrityksen koko henkildstoon ylimmaéstd johdosta alkaen ja yhtd lailla eri tehtévissd ja
organisaatioissa: samalle viivalle asettuvat niin palvelualat ja tuotantoteollisuus kuin

julkinen ja yksityinen sektorikin. (Juran 1988, 1-15.)

Juranin laatuopin (7The Juran Trilogy) keskiossd ovat kolme toisiinsa liittyvéaé laatuprosessia.
Laadun suunnittelu (Quality Planning) tarjoaa toimivat tavat tuottaa esimerkiksi asiakkaan
tarpeisiin vastaavia tuotteita tai palveluja. Prosessin toisena vaiheena on laadun valvonta
(Quality Control). Laadun valvonnassa huolehditaan siit4, etti tuote tai palvelu on sité, mité
on luvattu tuottaa. Viimeinen prosessi on laadun parantaminen (Quality Improvement), jonka

mukaan palvelua tai laatua pyritdédn jatkuvasti kehittiméén. (Juran 1988, 15.)

Demingin (1982) kritiikki kohdistui erityisesti perinteiseen yhdysvaltalaiseen tavoite- ja
tulosjohtamiseen, joka ei huomioinut prosessien, kumppanuussuhteiden ja jatkuvan itsensi
kehittdmisen mahdollisuuksia. Hén esitti johtamisfilosofiansa 14-kohtaisena ohjelmana

(vapaasti suomennettuna):

1. Tuotteiden ja palveluiden laadun kehittimisestd muodostetaan luonnollinen osa
organisaation toimintaa.

2. Luodaan kumppanuussuhde asiakkaan kanssa ja varmistetaan, ettd he ovat

tyytyvaisid tuotteisiin ja palveluihin.

Luovutaan laajasta tarkastustoiminnasta ehkdisemélld ongelmien synty ennakolta.

4. Keskitytddan muutamien alihankkijoiden kéyttdmiseen ja luodaan pitkdaikainen

luottamukseen perustuva kumppanuussuhde heiddn kanssaan.

Kehitetdén jatkuvasti suunnittelu-, tuotanto- ja palveluprosesseja.

6. Kiytetddn tyossd oppimisen vélineita.

(98]
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7. Keskitytddn ihmisten johtamiseen ja pyritddn auttamaan ihmisid saavuttamaan
parempia tuloksia tyossédén.
8. Poistetaan pelko niin, ettd jokainen voi tyoskennelld tehokkaasti.
9. Poistetaan osastojen véliset raja-aidat. Eri toimintojen tdytyy tyoskennelld tiimind
toiminnan kehittimiseksi ja ongelmien ratkaisemiseksi.
10. Lakataan kayttimésta iskulauseita kampanjoissa.
11. Lopetetaan tavoite- ja tulosjohtamisen kayttd ja poistetaan numeeriset tavoitteet. Sen
sijaan keskitytddn ihmisiin.
12. Poistetaan sellaiset esteet, jotka estavit tyontekijoitd, toimihenkilditd, asiantuntijoita
ja johtoa kokemasta ylpeytta tyostddn.
13. Luodaan vahva itsensé kehittdimisen ja kouluttautumisen henki.
14. Otetaan kaikki mukaan timan muutoksen toteuttamiseen, silld muutos on kaikkien
asia. (Deming 1982, 24-25.)
Deming on johtanut ohjelmastaan konkreettisen laadunkehittimisen menetelmin, jota
kutsutaan yleisesti Demingin ympyrdksi. Téhdan menetelmiin kuuluvat vaiheet ”Plan — Do —
Check — Act” eli suomennettuna suunnittele — tee — tarkista — toimi. Menetelma

havainnollistaa eri vaiheiden avulla laatutyon prosessia. (Deming 1982, 88.)

Kaikkien ndiden laadun pioneerien tausta on kuitenkin teollisuudessa. He pohjaavat oppinsa
siis tietynlaiseen teolliseen yhteisdon, jossa jokainen kohtaaminen voidaan hoitaa
liukuhihnalla samalla tavalla. Tydskennellessd ihmisten kanssa ei kuitenkaan jokaista
asiakasta voida hoitaa tai kohdella samalla kaavalla. Viimeiseksi esittelemdni Demingin
laadun periaate pohjaa teoriaansa vahvasti jatkuvaan kehittdmiseen ja huomioi myos
asiakkaat laadun tekijoind. Hinen ndkemyksensd ovat mielesténi néistd eniten sovellettu ja

sovellettavissa palvelualoille.

Varhainen ja osin edelleen vallalla oleva oletus laadusta on ollut se, ettd laatua
parannettaessa tuotanto vihenee. Kiytdnnossd on kuitenkin huomattu, ettid tuotanto onkin
kasvanut, kun laatuun on kiinnitetty huomiota. Merkittdvimpénd tekijdna tdssd on ollut
tyOoajan tehokkaampi kaytto: tyontekijoiden tydpanos on suuntautunut enemmédn uusien
tuotteiden tekemiseen, eikd endd aiemmin tehtyjen korjaamiseen. Kun laatua parannettiin,
viahenivit siis hukkaan menevit tyStunnit ja hukatun tydajan sijaan pystyttiin tuottamaan

enemman laadukkaampia tuotteita tai palveluita. (Deming 1982, 1-2.)

Laadun kehittdmisessé ja koko laatutyossd keskeisessd osassa etenkin Demingin ja Juranin
nidkemysten mukaan on laatujohtaminen. Laatujohtaminen sai alkunsa Japanissa, josta se
levisi Yhdysvaltojen kautta koko maailmaan. Huomion kiinnittiminen laatujohtamiseen on

yleisesti ymmarrettynd syy, miksi Japanilla on edelleenkin erityisen vahva asema



maailmantaloudessa. Suomeen laatujohtaminen rantautui ja vakiintui 1980-luvulla.

(Lumijérvi ja Jylhdsaari 1999, 11; 20; Tervonen 2001, 47.)

Laatujohtamisen keskeisend vilineend on laatujohtamismalli Total quality management
(TQM). TQM on kehittynyt 1900-luvun jalkipuoliskolla ja sitd pidetddn aikansa yhtend
merkittdvimmistd johtamisinnovaatioista. TQM tiivistdd koko laatujohtamisen sanoman.
Quality on yhtd kuin keskiOossd oleva laatu. Total alussa viittaa yhtdéltd vaatimukseen
sitouttaa koko organisaatio laatulupauksiin ja toisaalta laadun totaalisuuteen ja laadun
kehittdmiseen sen kaikissa ilmenemismuodoissa organisaatiossa. [Imenemismuotoja voivat
olla esimerkiksi palvelun laatu, tuotteen laatu ja prosessin laatu. Management tarkoittaa
laatua korostavaa johtamismallia ja lisdksi koko johdon sitoutumista laadun keskeisyyteen

ja kehittdmiseen. (Lumijdrvi ja Jylhdsaari 1999, 27.)

Yksinkertaisemman médritelmin mukaan laatujohtaminen tarkoittaa ldhestymistapaa, jonka
tavoitteena on parantaa tuotteen tai palvelun laatua ja parantaa asiakastyytyvéaisyyttid. Tdhin
tavoitteeseen padstddn muokkaamalla uudelleen johtamismalleja ja johtamisfilosofiaa niin,
ettd kdytdssd olevista resursseista pyritddn saamaan paras mahdollinen hyoty jatkuvan

kehitystyon kautta. (Lumijérvi ja Jylhdsaari 1999, 28; Haverinen 2001, 46.)

Olli Lecklin (2002) maidrittelee, ettd laadun johtaminen on osa yrityksen johtamista.
Johtamiseen kuuluvat perusarvot, visio, missio ja strateginen paddmadrd. Keskeisti
laatujohtamisessa on se, ettd laatu on vietéva ldpi koko yrityksen perusarvoista ldhtien, jotta
se voi toimia yrityksen menestystekijana. Lisdksi keskeisena tekijénid laatujohtamisessa on
organisaation itselleen asettamat strategiset laatutavoitteet, joilla tarkoitetaan tuotteille,
palveluille tai toiminnalle asetettavia avaintekijdvaatimuksia. Téllaisia vaatimuksia voivat
olla esimerkiksi méérdajoissa pysyminen tai tyytyvdisten asiakkaiden mééra tai toiminnasta
aiheutuvat valitukset. Laatutavoitteet taytyy kuitenkin pystyd mittaamaan yksiselitteisesti.
Yrityksen johdon on myds huomioitava laatu organisaation johtamispolitiikassa. Yrityksen
laatupolitiitkan on sovelluttava asiakkaiden tarpeisiin ja vaatimuksiin vastaamiseen, koska
laadun keskeisend ideana on edelleen asiakkaiden toiveiden tdyttiminen kannattavalla ja
tehokkaalla tavalla. Kokonaisvaltaiseen laadun hallintaan ja siten myds laatujohtamiseen
kuuluu keskeisesti kolme eri osa-aluetta. Ensin palveluntuottajan on ymmérrettdva
markkinoiden tai asiakkaiden tarpeet, jotka muodostavat perustan toiminnalle ja laadulle.
Tarpeen ymmartdmistd seuraa prosessi, eli mahdollisimman korkealaatuinen toiminta.

Viimeisena tekijdnd on tyytyvéinen asiakas, joka lopulta arvioi palvelun laadun. Asiakkailta



saatu palaute kéynnistdd kehdn uudelleen ja toimintaa kehitetdin jatkuvasti

laadukkaammaksi. (Lecklin 2002, 18—-19; 37-44.)

Laatujohtamisen ja prosessijohtamisen seuraavana kehitysvaiheena on pidetty oppivaa
organisaatiota. Lecklin toteaa oppivan organisaation olevan yhteiso, joka edistdd jokaisen
jdsenen oppimista. Organisaatio siten kehittdd ja muuttaa itsedéin. Oppiva laatuorganisaatio
tunnistaa tosiasiat ja luo omaa tulevaisuutta ndiden tosiasioiden pohjalta. Tdhdn on
kaytettdvissd useita erilaisia vélineitd, mutta yksi perinteisimmistd on SWOT-analyysi.
Oppivassa organisaatiossa on kehittdvd ilmapiiri. Organisaatio edellyttdd tyoyhteisolta
ilmapiirid, jossa kehittyminen ja oppiminen on luonnollista ja jatkuvaa. Oppivan ilmapiirin
luominen on haaste erityisesti julkishallinnollisessa organisaatiossa. (Lecklin 2002, 257—

262.)

Keskeistd jatkuvaan oppimiseen tdhtddvédssd organisaatiossa on, ettd myoOs henkilokunta
pddsee osallistumaan pédédtoksentekoon ja heilld on todellisia vaikuttamismahdollisuuksia
organisaation toimintaan. [lmapiiri oppivassa organisaatiossa on my0s avointa, eikd virheita
peldtd. Laadun, tuottavuuden ja prosessien kehittiminen huomioi erityisesti asiakkaat.
Edelleen henkilostod kehitetddn ja toimintaa pyritddn jatkuvasti parantamaan.
Henkilokunnan tulee oppivassa organisaatiossa olla myos itseohjautuvaa. Heiddn tulee
tunnistaa omat kehittymistarpeensa ja omatoimisesti hankkia tietoa ja koulutusta
osaamisvajeisiinsa. My0s yhdessd oppiminen ja tiimioppiminen ovat aktiivisesti kaytossa.
Oppiva organisaatio edistdd oppimista jatkuvasti sekd luo laatuverkostoja, jotka tukevat
kehittdmistoimintaa. Laatuverkostot voivat olla organisaation sisdlld tai ulkopuolella.
Organisaatio hyddyntdd my0s epidvirallisia organisaatioita ja erilaisia verkostoja. (Lecklin

2002, 257-262)

2.2 Palveluiden laatu ja laatujohtaminen

Christian Gronroos toteaa, ettd palvelut ovat usein monimutkaisia ja moniulotteisia. Siksi
palveluiden laatukin on hyvin moniulotteinen asia. Palveluiden monimutkaisuus johtuu siité,
ettd ne ovat prosesseja, joissa tuotanto ja kulutus tapahtuvat paillekkéin ja asiakas on usein
itse osallisena prosessissa. (Gronroos 2010, 96.) Leena Oulasvirta on Grénroosin kanssa
samoilla linjoilla. Hinen mukaansa yhteistd laadun kéisitteille on se, ettd niissd on mukana

asiakasnidkokulma. Palveluiden laadun kehittdmisessd on ldhes aina kyseessd asiakkaan



tarpeiden ja odotusten tyydyttdminen. Niin ollen laatua ei voida kehittdd ilman, ettd
asiakasnidkokulma otetaan huomioon. Tastd syystd asiakkaan kuuntelu on laatutydssi

valttdmatontd. (Oulasvirta 2007, 21.)

Demingin mukaan palvelut kaipaavat laadun kehittdmistd siind missa teollisuuskin. Hianen
mukaansa samat metodit ovat sovellettavissa kaikkeen kehittimistoimintaan. Palveluiden
kohdalla heikko laatu lisdd esimerkiksi yhteiskunnalle aiheutuvia kustannuksia. Myos
palveluiden laadusta 16ytyy helposti mitattavia elementtejd, samoin kuin teollisesta
tuotteestakin, esimerkiksi toimitusaikojen luotettavuus. Huonoon palveluun asiakas yleensi
reagoi vélittomasti, kun taas huonon tuotteen kohdalla reaktio tulee yleensd viiveelld.
Asiakkaan mielipide tuotteesta tai palvelusta saattaa muuttua. Markkinoille saattaa tulla
myohemmin my0ds uusia palveluita, jotka saattavat muuttaa asiakkaan ajatusta aiemmin

laadukkaaksikin kokemastaan palvelusta. (Deming 1982, 183—186.)

Samoin kuin teollisessa tuotannossa pystytddn laadukkailla palveluilla hallitsemaan kuluja,
kun virheiden korjaamiseen ei jouduta kdyttiméédn aikaa ja siten viltytddn yliméardisilta
kustannuksilta. Palveluntuotannon tehokkuus ei vélttaméttd tarkoita samaa kuin laadukas
palvelu. Parhaansa yrittdva tyontekijd ei pelkédstddn auta, vaan tyOyhteisossd tdytyy olla
yhteinen ndkemys ja tietimys siitd, mitd tehdd. Johdon pitdd kiinnittdd huomiota aina
kuitenkin yksittdisiin ihmisiin. Parhaansa tekemiselld on merkitystd, mutta mikili paddmaéra
tai periaate ei ole yhteinen, voi tehokaskin tyontekija siis aiheuttaa organisaatiolle vahinkoa.

(Deming 1982, 2, 11-18.)

Sosiaali- ja terveysministerion Laatusuositus hyvdin ikddntymisen turvaamiseksi ja
palveluiden parantamiseksi 2017-2019 vuodelta 2017 (jatkossa Laatusuositus 2017)
médrittelee laadukkaan palvelun tekijdt rakenteellisiin ja prosessitekijoihin sekd
lopputulokseen. Rakennetekijdt luovat toiminnalle edellytykset. Niitd ovat esimerkiksi
henkilokunnan méérid, johtamiskdytdnnot tai hoitoympaéristot. Prosessitekijét kasittavit koko
palveluprosessin siitd hetkestd, kun asiakas saapuu palveluiden piiriin siithen, kun hénen

palvelutarpeensa paittyy. (Laatusuositus 2017, 35-36.)

Gronroos sekd Laatusuoritus puhuvat toiminnallisesta laadusta, joka tarkoittaa
tuotantoprosessia. Prosessi johtaa tekniseen laatuun eli lopputulokseen. Arvioitaessa laatua
lopputuloksesta, palvelu on ollut laadukasta, kun asiakas on tyytyvidinen saamaansa
palveluun. Asiakkaalle on tdrkedd se, millaista palvelua hdn on saanut. Ravintolassa asiakas

saa hyvin aterian tai autohuollossa hidnen autonsa tulee korjatuksi. (Gronroos 2010, 100—



101; Laatusuositus 2017, 35-36.) Sosiaalitoimessa tekninen laatu on mielestini pdéttyneita
asiakassuhteita. Néiden asiakassuhteiden aikana henkild on saanut apua niihin eldméin

epakohtiin, joiden vuoksi hén on palveluiden piiriin hakeutunut tai joutunut.

Laatua arvioitaessa pitdé aina arvioida lopputulosten lisdksi kuitenkin myds rakenteellisia ja
prosessitekijoitd. Laadun arviointi ndiden kohdalla on arviointia siitd, luotiinko
rakennetekijoilld sellaiset olosuhteet prosessitekijoille, ettd vaikuttavat tulokset ovat
mahdollisia. Prosessitekijoiden laatua arvioitaessa kiinnitetddn huomiota sithen, takaako
toiminta laadukkaan palvelun asiakkaalle. (Laatusuositus 2017, 35-36.) Gronroos kuvaa
prosessilaatua samalla tavoin. Hédnen mukaansa toiminnallinen laatu on huomattavasti
vaikeammin arvioitavissa oleva elementti. Asiakas pystyy kuitenkin useissa tilanteissa
nidkemiin organisaation resurssit, toimintatavat tai prosessit. (Gronroos 2010, 100-101.)
Vanhuspalveluissa tima mielestani nédkyy esimerkiksi siind, kuinka monen henkilon kanssa
asiakas joutuu asioimaan tai kauanko prosessi kestdd. Vaikka asiakas tulisi palveltua siten,
ettd hdnen avuntarpeensa tulee tiytettyd, palvelu ei vilttiméttd ole ollut laadukasta, jos se
on kestényt suhteettoman kauan tai asiakasta on tarpeettomasti jouduttu ohjaamaan luukulta
luukulle. Asumispalveluyksikoissd palvelut ovat helpommin asiakkaiden ja ldheisten

tarkasteltavissa.

Lecklinin jakaa laadun jopa kuuteen osa-alueeseen. Ndma ovat va/mistuslaatu, eli prosessin
laatu ja toisena tuotelaatu, eli lopputuloksen laatu, jotka myds Gronroos ja Laatusuositus
edelld kuvaavat. Nelja muuta ovat arvolaatu, jonka mukaan laadukkain tuote on sellainen,
jonka kustannus—hyotysuhde on korkein mahdollinen. Kilpailulaadussa laatu on riittavaa,
kun se on yhtd hyvéd kuin kilpailijoilla. Asiakaslaatu on asiakkaan tarpeet tyydyttidvaa
laatua, joka on riittdvdid. Viimeisend Lecklin tuo esiin ympdristélaadun, jonka mukaan laatua

voidaan mitata myds ympériston kannalta. (Lecklin 2002, 257-262)

Gronroosin mukaan kokonaislaatuun liittyy myds imago. Imagolla ei ole merkitystd
palveluntuottajan tosiasiallisesti tuottamaan laatuun, mutta silld voi olla merkitysta siihen,
millaista laatua asiakas kokee saaneensa. Asiakkaan myoOnteinen mielikuva
palveluntarjoajasta vaikuttaa hdnen kokemukseensa myonteisesti ja hén antaa pienet virheet
anteeksi. Mikéli asiakkaan mielikuva on kielteinen, pienikin virhe vaikuttaa suhteellisesti

enemmaén. Imago on erdédnlainen laadun suodatin. (Grénroos 2010, 102—-103.)

Gronroos kokoaa yhteen aiempien tutkimusten oppeja siitd, mitd tulee huomioida, kun

halutaan arvioida ja kehittdad laatua palveluntuotannossa. Hén on tunnistanut seitsemén eri
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tekijdd. Ensimmadinen hyvin keskeinen oppi on se, ettd laatu on sitd, mitd asiakkaat kokevat
sen olevan. Toinen oppi on, ettéd laatu on erottamaton osa koko prosessia. Kolmantena oppina
on paikallisuus. Laatua on kehitettdva sielld missé sitd toteutetaan. Neljdntend oppina on se,
ettd jokainen palvelutapahtumaan vaikuttava henkil6 on osa laadukasta palvelun tuottamista.
Tama pitdd myos jokaisen osallisen tiedostaa. Viidentend Gronroos huomioi myds asiakkaat
osaksi laadukasta palveluntuotantoa. Kaksi viimeistd oppia nivoutuvat yhteen. Laatua on
jatkuvasti seurattava ja arvioitava. Palvelulupauksissa on oltava rehellinen palvelun laadun
tasosta. Palvelun laadun ylikorostaminen johtaa asiakkaiden odotusten tayttymattomyyteen.
(Gronroos 2010, 154-156.) Yhteenvetona Gronroosin opeista ajattelen, ettd usein aivan
ensin palveluntuottajan on oltava rehellinen itselleen. Kriittinen palaute tydsséd haudataan
helposti yksittdisen henkilon mielipiteeksi tai todetaan sen olevan ehki oikean suuntainen,
mutta sithen ei kuitenkaan reagoida. Uskotaan siihen, ettd oma nikemyksemme on oikea,
eikd palautetta oteta vakavasti. Oma ajatuksemme ohjaa myds sitd, miten tuottamastamme

palvelusta viestitdan.

Palvelualalla laatu saa merkittdvimmin roolin tilanteissa, joissa asiakas on
vuorovaikutustilanteessa palvelun tuottajan, tdmin resurssien ja toimintatapojen kanssa.
Palvelutapaamiset maédrittelevit toiminnallisen laadun tason. Kohtaamistilanteissa myds
tuloksen tekninen laatu siirtyy ainakin osittain myds asiakkaalle. Kohtaamisissa
palveluntuottajalla on mahdollisuus tuoda asiakkaalle ndhtdviksi tuottamansa palvelun
laatu. Kohtaamisen jilkeen ei ole endd olemassa juurikaan mahdollisuuksia tuottaa lisdarvoa
palvelulleen tai sen laadukkuuteen. Asiakkaan kokemuksen parantamiseksi on luotava uusi
tilaisuus osoittaa palveluiden laatua, joka on aina sitd haastavampaa mitd heikompi
ensimmdisen tapaamisen laatu on ollut. Palveluiden prosessi ja asiakastilanne on
suunniteltava ja toteuttava siten, ettei huonoja kokemuksia asiakkaalle pddse syntymién. Jos
kohtaamistilanteita ei pystytd hallitsemaan, on olemassa vaara, ettd syntyy ylimadrdisia

laatuongelmia. TéllGin erityisesti toiminnallinen laatu kérsii. (Gronroos 2010, 111.)

Palvelun laadun kokemista on tutkittu jonkin verran. Useimmin palveluissa laatua on
suhteutettu siithen, millaiset odotukset henkil6lld on ollut etukdteen palvelusta. Néiden
tutkimusten perusteella on erotettu neljd keskeistd tekijdé, joita asiakkaat ovat piténeet
keskeisind laadun osatekijoind. Ndmd osatekijagt ovat huolenpito, spontaanius,
ongelmanratkaisu ja normalisointi. Huolenpidon kokemuksessa asiakkaalle tulee tunne, ettd
organisaatio ja sen tyOntekijdt paneutuvat juuri hidnen ongelmansa ratkaisemiseen.

Spontaanius tarkoittaa sitd, ettd tyontekijdt osoittavat halua ja aktiivisuutta ratkaista
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asiakkaan ongelmat. Tyontekijit 1dhestyvit asiakasta aktiivisesti ja osaavat my0s ajatella
itsendisesti, eikd ainoastaan noudattaa tiukasti organisaation sdantdjad. Ongelmanratkaisu
tarkoittaa sitd, ettd tyontekijdt pystyvit hoitamaan asiat tietyn laatutason mukaisesti. Tama
koskee koko organisaation henkildstod. Viimeisend normalisointi tarkoittaa sitd, ettd jos
kohtaamisessa ilmenee jotain odottamatonta, niin saatavilla on joku, joka tekee kaikkensa

tilanteen hoitamiseksi. (Gronroos 2010, 112—113.)

2.3 Mittaaminen ja laadun kehittimisen menetelmét

Mittaaminen on mielestini yksi ensimmadisid asioita, joihin on kiinnitettdva huomiota, kun
laatua ldhdetdadn kehittdimaidn. On oltava tieto siitd, minkd kokoinen on tykissid oleva
suuaukko, jotta sithen osataan tehdd oikean kokoisia kuulia. Palveluitakaan ei voida alkaa
kehittéé, jos ei tiedetd, mita tdytyy kehittdd. Maérallisilla mittareilla voidaan mitata tehtyjen
padtosten madraa tai padtdsten pysymistd lainsdddinnon méadradmissa aikarajoissa. Laadun
mittaamisen keskeisen haasteen luo se, ettei laadulle ole olemassa yhtd ja selvda
madritelmédd. Alan Tuckman tuo esiin, ettd laatu on saatava muutettua tdsmallisemmaksi ja
siten myOs mitattavaksi. Aina kun voidaan médrittdd vaatimukset tuotteelle tai palvelulle,
saadaan laatu mitattavaksi. Samalla pystytddn selvittdmiin, ovatko palvelut yhdenmukaisia.
Monet laadun mittarit on kuitenkin tehtdva subjektiivisen arvioinnin kautta. (Tuckman 1994,

744.)

Kai Laamasen (2008, 30) mukaan useissa organisaatioissa ei kiinnitettd riittdvasti huomiota
tdmin tyyppisen informaation kerddmiseen. Gronroos nostaa esiin kaksi paljon kiaytettyd
viélinettd palveluiden laadun mittaamiseen. Molempien menetelmien perustana on kuitenkin
asiakkaalta kerdttivd palaute. Namd kaksi menetelmdd ovat attribuutiopohjaiset
mittausvélineet ja kvalitatiiviset mittausvilineet. Attribuutiopohjaisessa mittaamisessa
palveluiden ominaisuudet jaetaan attribuutteihin, joita voidaan mitata. Attribuutit kuvaavat
palvelun ominaisuuksia. Ndméi rakennetut ominaisuudet arvioitetaan sitten palveluiden
kayttdjiltd. Kvalitatiivisten mittausvélineiden kéytossd esimerkiksi kriittiset tapahtumat
arvioidaan. Palautteen antajaa pyydetddn kuvailemaan késitystd palveluista. Laamasen
mukaan tiedon avulla parannetaan onnistumisen todenndkdisyyttd. Organisaatio voi

alitajuisesti” hoitaa asiat ja kerdtd ainoastaan informaatiota, jonka avulla voidaan reagoida
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muutoksiin. Toisaalta hankkimalla tietoa pédtoksenteon tueksi voidaan parantaa

onnistumisen todennékoisyyttd. (Laamanen 2008, 30-35; Gronroos 2010, 113-114.)

Organisaatioiden toiminnan tehokkuuden yleisimpédnd mittarina on kéytetty taloudellisia
tunnuslukuja. Yksikko on aina tehokkaampi, mitd paremmassa taloudellisessa asemassa se
on. Nyky-yhteiskunnassa toimintaympéristd on muuttunut kuitenkin monimutkaisemmaksi.
Asiantuntijatyon osuus organisaatioissa on lisddntynyt samalla kun joustavuusvaatimukset
ja kyky reagoida nopeasti muutoksiin toimintaymparistdssa ovat lisddantyneet. Taloudelliset
tunnusluvut eivét endd useinkaan anna riittdvaa tietoa padtoksenteon pohjaksi. (Laamanen
2008, 3.) Usein organisaatioiden johdossa laadun parantaminen laitetaan samalle viivalle
tuottavuuden kanssa. Laadun parantamisen ajatellaan maksavan niin paljon, ettei sen
kustannuksia saada katettua saavutettavalla hyodylld. Usein ajatellaan myds, ettd laadun
parantaminen haittaa tuottavuutta ja siksi organisaatioissa keskitytddn vain jompaan

kumpaan, eli useimmiten tuottavuuteen. (Gronroos 2010, 175.)

Lecklin kehottaa muuttamaan organisaatiorakennetta niin, ettd se palvelee laatua ja
tehokkuutta. Néin organisaation suorituskykyd ja laatua pystytddn parantamaan. Jaykka
funktionaalinen ja byrokraattinen organisaatio pitdi pystyd muuttamaan niin, ettd suorittavan
portaan ja johdon vilinen ero pienenee. Kun tiimit ottavat enemmaén vastuuta itselleen, myos
laatutietoisuus kasvaa. Laadukkaasti ja tehokkaasti toimivassa organisaatiossa esimies on

enemmaéin valmentaja, joka mahdollistaa huippusuoritukseen padsyn. (Lecklin 2002, 68.)

Laamanen puolestaan tuo esiin, ettd organisaatioissa on kuvattu prosessit, mutta niiden
suorituskykyd ei tiedosteta. Suorituskyvyn tuntemattomuus aiheuttaa sen, ettd tuloksia
tuottava ja tehokkuuteen pyrkivda kehittdmistyd on haasteellista. Perinteinen organisaatio
pohjaa toimintansa vahvasti linjaorganisaation mukaiseen johtamiseen ja toiminnan
suunnitteluun. Laamasen mukaan merkityksellisen tiedon kerddmiseen ei ole organisaatiossa
kiinnitetty riittdvdsti huomiota. Aiemmin toiminnan tehokkuutta on mitattu numeroilla ja
yleensd taloudella. Nykyddn organisaation menestys riippuu subjektiivisesta mittaamisesta.
Subjektiivisilla mittareilla Laamanen tarkoittaa keinoja, joilla voidaan mahdollistaa dialogi

erilaisissa verkostoissa toimivien ihmisten kanssa. (Laamanen 2880, 3-4.)

Kun tuotteen tai palvelun vallitseva laatu on pystytty mittauksilla todentamaan, laatua
voidaan ldhted parantamaan erilaisin menetelmin. Néistd menetelmistd ajankohtaisin ja ehkd
parhaiten tunnettu on niin kutsuttu Lean-menetelmi. Leanin syntyhistoria sijoittuu 1.

maailmansodan jilkeiseen Japaniin ja erityisesti Toyotan autotehtaille (Toyota Motor
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Corporation), joissa sodan jilkeisen niukkuuden aikana tehtaat joutuivat kehittiméan
tehokkaampia ja laadukkaampia menetelmid tuotantoon. Toyotan tukena oli pitkddan myds
W.E. Deming. (Liker 2004.) Leanin maéiritelmid 10ytyy kirjallisuudesta ja muista
lahdeaineistoista lukuisia. James P. Womack ja Daniel T. Jones seka Kaij Karrus tiivistavét
Leanin ajatusta siten, ettd Lean-menetelmaa hyodyntdmailla halutaan saada enemmén arvoa
asiakkaalle kayttdmilla vdhemmaén resursseja. Tarkoitus on luoda kevyt ja joustava
organisaatio sekd kehittdd toimintatapa, josta on poistettu toiminnot, jotka eivit tuota
asiakkaalle lisdarvoa. Lean hyodyntda kasitteitd, periaatteita ja tydkaluja, jotka hyodyntévit
asiakasta mahdollisimman paljon mahdollisimman vihilld resursseilla hyddyntien samalla
tdysin tyontekijoiden osaamisen ja taidot. Lean on siis ajattelua, jonka seurauksena pyritdén
tekeméédn enemmén vihemmalla. Vihemméll4 voi tarkoittaa esimerkiksi vahemmalla tyolla,
vilineilld, ajalla tai tiloilla. Lean ajattelun lopullisena tavoitteena on tehdéd vain juuri se,

mink4 asiakkaat haluavat. (Womack ja Jones, 1996, 8; Karrus 2003.)

Lean-menetelmi voidaan myds mééritelld tarkoittavan yksinkertaisesti sitd, ettd toiminta
organisoidaan asiakasnikokulmasta. Asiakkaat tai potilaat virtaavat palvelupolun lépi
mahdollisimman sujuvasti ja nopeasti. Lean pyrkii jatkuvasti tehostamaan tuota virtaamista
kehittdmalld tyd- ja palveluprosesseja. Parhaiksi todetut tyoskentelytavat vakioidaan.

Vakioituja tydtapoja kellotetaan ja saatuja tuloksia verrataan. (Aho ym. 2019.)

Lean menetelméé on viime vuosina jalkautettu vahvasti myos terveydenhuoltoon. Markku
Makijérvi on tutkinut Lean-menetelmén sopivuutta suomalaiseen terveydenhuoltoon. Hédnen
tutkimuksessaan yhtend kohteena oli Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirin (HUS)
kehittamistyd Leania hyddyntden. Hén esittdd, ettd HUS:n kehittimishankkeilla on saatu
lisittyd tuotantoa 15-35 % ilman merkittdvdd henkiloston lisdresursointia.
Kustannussééstojen on arvioitu olevan yli kaksi miljoonaa euroa. Mékijédrvi toteaakin, etti
menetelmd sopii erinomaisesti prosessiluontoisen toiminnan kehittdmiseen HUS:ssa.

(Makijarvi 2010, 2.)

Timo Aho, Helena Hirvonen, liris Lehto, Laura Mankki ja Eeva Jokinen tutkivat Lean-
menetelmdd erityisesti sosiaalialalla. Heiddn mukaansa Leanin viehétys johtuu siitd, ettd
menetelmd lupaa enemmaén vihemmalld ilman, ettd tehostaminen tapahtuu tyontekijéiden
kustannuksella. Heidén havaintojensa mukaan Leanilla saadaan nopeastikin tuloksia, mutta
menetelmén juurruttaminen toimintamalliksi pitkélld aikavililld on vaikeaa. Usein Lean-

projektin jidlkeen toiminta palautuu nopeastikin takaisin entisiin uomiin. Tutkijoiden mukaan
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Leanin avulla ei myoskdéin pystytd vihentdmaén sosiaali- ja terveysalan henkisti tai fyysisté
kuormitusta. Myoskéddn henkilostopula tai aikapula ei Leanin avulla tule korjaantumaan.

(Aho ym. 2019.)

Laatukésikirjat ovat yksi keskeisimpid menetelmid, joiden avulla organisaatiot hallitsevat
laatua. Néitd laadunhallintajédrjestelmia kutsutaan organisaatioissa eri tavalla. Keskeisti on,
ettd ndilld jarjestelmilld pyritddn vaikuttamaa tuotteiden tai palvelun laatuun. Yleisesti
erilaiset laatukdsikirjat kasittdvit organisaation rakenteen sekd sen suunnittelun, prosessit,
resurssit sekd dokumentaation. Nditd hyddyntden organisaatio pyrkii jarjestelmallisesti
saavuttamaan sen asettamat tavoitteet laadun suhteen sekd parantaa palveluiden laatua ja
tdyttdimadn paremmin asiakkaiden vaatimukset. Kaikissa yrityksissi on olemassa
johtamistapa, ja tdmidn tulisi olla perustana rakennettavalle laadunhallintajérjestelmaille.
(ISO 9001 pk-yrityksille, 17.) Koko organisaation johtamisesta ja sen keskeisestéd
merkityksestd hyvin laadun tuottamiseen kirjoittaa myos Gronroos (2010, 140-141).

Laadunhallintajérjestelmélld yritykseltd odotetaan enemmin luotettavuutta. Se on myos
mahdollinen viline parantaa liiketoimintaa ja tuottavuutta. Laadunhallintajirjestelmén
avulla yritys pystyy paremmin tiyttdméédn asiakkaiden odotukset sekd myods mahdollisten
omistajien odotukset. Kun asiakkaiden odotukset tdytetddin, paranee myoOs
asiakastyytyvéisyys. Yksinddn tai automaattisesti laadunhallintajdrjestelmit eivét johda
tuotteiden ja palveluiden laadun parantumiseen, mutta ne ovat yksi keino organisaatiolle
ottaa jdrjestelmillisempi toimintapa tavoitteiden saavuttamiseksi ja palveluiden laadun

kehittdmiseksi. (ISO 9001 pk-yrityksille, 19.)

ISO 9001 rakentaa laadunhallinnan kahdeksaan periaatteeseen, joita johto voi hyddyntida
yrityksensd toimintajdrjestelmdn parantamisessa. Niilld periaatteilla, kuten kaikilla
muillakin laadun parantamiseen tihtddvillda menetelmilld, on tarkoitus saada organisaation
kasvu ja menestys parantumaan. Nama kahdeksan periaatetta, jotka muodostavat perustan
ISO 9001 laadunhallintajirjestelmélle ovat asiakaskeskeisyys, johtajuus, henkiloston
osallistuminen, prosessimallinen toimintatapa, jdrjestelméllinen johtamistapa, jatkuva
parantaminen, tosiasioihin perustuva pédtoksenteko ja molempia osapuolia hyodyttivit

suhteet toimituksissa. (ISO 9001 pk-yrityksille, 179-180.)

Oma nidkemykseni kaikkiin laadunhallinnan menetelmiin on kriittinen. Laadun kehittdminen
lahtee aina liikkeelle siitd, ettd organisaatio haluaa todella alkaa kehittdd tuottamiensa

palveluiden laatua. Epdilen, ettd usein organisaatiossa otetaan kdyttoon joku menetelma,
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joka annetaan alaisten kdyttoon ilman, ettd organisaatio siithen todella sitoutuu. Aluksi
varmasti saadaan hyvié tuloksia, mutta ne haihtuvat, jos koko organisaatio ei ole sitoutunut
laatuun. Suomalaista vanhustenhuoltoa ei saada korjattua kéyttdmalld jotain

laadunhallintamenetelmii. Usein vaaditaan laajempia rakenteellisia uudistuksia.

2.4 Laatu ja laatujohtaminen julkishallinnossa

Julkishallinnon tehtdvdnd on tuottaa péddasiassa palveluita, joiden tehtidvidnd on palvella
kaikkia kansalaisia. Asiakkaan tilanne ja palveluntarve voi olla siis hyvin yksilollinen.
Kuitenkin tuotettavan palvelun tulee olla sellaista, ettd silld on konkreettista merkitysta
asiakkaalle. Ollaankin sellaisessa tilanteessa, jossa tykit ovat jokaisella sotilaalla erilaiset,
mutta niihin tarvitaan silti sopivan kokoinen kuula. Julkishallinnossa on siis sellaisia

ominaispiirteitd, jotka riitelevat taloudellisuutta ja tehokkuutta vastaan.

Julkishallinnon laatutydssd toinen erityinen haaste on sen asema yhteiskunnassa.
Laatuajattelu ja laadun kehittdminen ovat vahvasti ldhtdisin yksityiseltd sektorilta, missé
laadun kehittdmiselld on haettu kilpailuetua. Julkinen sektori on vahvasti sidoksissa
lainsdddantoon. Julkisella sektorilla asiakkuus on usein hyvin moniulotteista ja usein
toiminnalla on vahva yhteisollinen luonne. Julkista sektoria ohjataan poliittisesti ja silld on
moniportainen rakenne. Laatuajattelun soveltaminen julkiselle sektorille vaatii usein

periaatteiden ja késitteiden uudenlaista tulkintaa. (Oulasvirta 2007, 14.)

Lainsdddannossd médratadn tietyt hyvinvointipalveluiden lupaukset, joihin julkishallinnon
on pyrittdva. Kuitenkin 1990-luvun laman aikana ja sen jdlkeen on talouspolititkan merkitys
hyvinvointivaltion palveluiden tuottamisessa korostunut. Perusoikeuksien ja talouspolitiikan
vélinen suhde on jénnitteinen, vaikka laillisuuden perusteella perusoikeuksien toteutuminen

el saa olla riippuvainen taloudellisista tekijoistd. (Metteri 2012, 199.)

Niukkenevat taloudelliset resurssit ovat johtaneet julkishallinnon uudistamistoimiin. Koska
taloudellisia voimavaroja ei ole endd ollut mahdollista lisdtd, huomiota on kiinnitetty
tuottavuuteen ja tehokkuuteen. Tdstd syntyi New Public Management -doktriini (jatkossa
NPM) joka on vaikuttanut laajalti julkisen sektorin uudistamiseen. Uusliberalismin tulon
jalkeen sosiaali- ja terveyspalvelut ovat olleet taloudellisten laskelmien mairittdmia.

Taloudellinen ajattelu on lyhytjénteistd, eikd se ota huomioon sosiaalisia seurauksia.
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Monesti ehkdisevé politiikka hyldtédén sddstdmisen nimissd, mistd kuitenkin lopulta aiheutuu

suuremmat kustannutukset. (Aucoin 1995, 1-9; Metteri 2012, 197.)

NPM toi julkishallintoon ajatusmaailman, jonka mukaan se ei endd tuottanut palveluita
tehokkaasti. Tehottomuuden syyksi nihtiin  esimerkiksi hyvinvointipalveluiden
eristiytyminen kilpailusta. Aiempien mallien rinnalle tuli siksi uuden ajattelun mukaan
hakea uusia palveluntuotanto-organisaatioita ja esimerkiksi yksityistdmistd. Johtamisen ja

palveluiden tuottamisen mallia haettiin yksityiseltd sektorilta. (Lahdesmaki 2003, 15.)

NPM voidaan ndhdéd suorana jatkeena laatutyon pioneerien tyodlle. Kirsi Lihdesméki tuo
esiin, ettd rajatuimmillaan New Public Management sisdltdd tuloskeskeisyyden,
sddstelidisyyden, yrittdjadmadiset toimintatavat, toiminnan valvonnan ja arvioinnin. Liséksi
New Public Managementin ytimeen liitetddn usein laadukkuus ja asiakkaiden tai
kansalaisten osallistuminen. Haverinen (2003) vahvistaa Lihdesméen ajatuksia ja tuo osaksi
New Public Managementia vield korostetusti asiakasorientaation, suorituksen arvioinnin ja
yksityisten ja julkisten palveluiden kumppanuuden. (Ldhdesmiki 2003, 59; Haverinen 2003,
333)

Lahellda NPM-doktriinia on my6s Managerialismi. Managerialismin keskeisend ajatuksena
on johtamisrakenteiden parantaminen ja byrokratian purkaminen. Julkishallinnossa tehtdvéan
ja toiminta-ajatuksen tulee olla korostetussa asemassa, jotta voidaan panostaa henkildstoon
ja asiakkaisiin. Niin pystytddn parantamaan vaikuttavuutta. Julkishallinto pyritdén
muutoinkin hajauttamaan ja mahdollisuuksien mukaan yksityistimdan. Managerialismissa
korostuu my0s kokonaisvaltainen laadunhallinta eli Total Quality Management, jota on

esitelty jo edelld. (Aucoin 1990, 117-118; Ingraham 1997, 326; Haverinen 2003, 324.)

Naomi Pfeffer ja Anna Coote korostavat julkishallinnon erityispiirteitd, jotka on
huomioitava kunnallisessa laatujohtamisessa. Kunnissa ei voida huomioida laatua
ainoastaan asiakaslidhtoisesti, koska instituutioista ja niiden tuottamista palveluista on
paitetty poliittisesti. Julkishallinnon asiakkaat eivdt myoskddn muodosta yhtd selkedd
ryhméi, vaan kunta joutuu huomioimaan palveluiden tuottamisessa koko kunnan vieston.
Kuntalaisilla ei myoskddn ole vélttimattd aitoja mahdollisuuksia valita palveluitaan.
Esimerkiksi terveydenhuollon palveluita ei alueella useinkaan ole valittavaksi kuin yhden

tuottajan toimesta. (Pfeffer & Coote 1991, 22-29; 51-61.)

Kunnallisen viranomaisen on huomioitava my0s roolinsa yleison palvelijana. Julkisia

palveluita arvioitaessa on huomioitava, ettd palveluntuottaja toimii aina annettujen
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resurssien puitteissa. Tdlloin laatua pitdd arvioida myos suhteessa kustannuksiin. Poliittisen
paidtoksentekojérjestelmédn  rinnalla  pitdisi  huomioida  asiakasarviointia  ja
kansalaisndkokulmaa. Palveluiden tuottajalla tulisi olla hyvd késitys siitd joukosta, jolle
palveluita tuotetaan. Useinkaan kunnallisessa palvelussa asiakas ei osta palvelua, vaan
hénelld on oikeus tai velvollisuus kdyttdd sitd. Palveluiden tuottamista koskevat paatokset
tehddin poliittisessa prosessissa eikd markkinoiden ohjauksessa. (Stewart & Clarke, 1987,
161-177.) James Swiss on tiivistdinyt esittelemieni laatutyon  pioneerien
laatujohtamisperiaatteita siten, ettd ne sopivat paremmin julkishallinnolliseen toimijaan.
Hénen mukaansa keskeiset laatujohtamisen elementit julkishallinnollisessa palvelussa ovat
asiakaspalautteen hyoddyntdminen, tuloksellisuuden mittaaminen, jatkuvan kehityksen

tavoittelu ja tyontekijoiden osallistumisen edistdminen. (Swiss 1992, 356-358.)

2.5 Laatu vanhustyossa

Kuten edelld on huomattu, laadun méirittelyjd on runsaasti yleisistd ja abstrakteista hyvinkin
yksityiskohtaisiin. Omassa tutkimuksessani keskiossd on vanhustyd. Laatusuositus (2017,
35-36) madrittdd laadun palvelun kyvyksi vastata asiakkaiden tunnistettuihin
palvelutarpeisiin jirjestelméllisesti, luotettavasti, vaikuttavasti, sddnndsten mukaan ja
kustannustehokkaasti. Terveyden- ja hyvinvoinnin laitoksen (THL) Laatu-julkaisussa

madritelma kuuluu puolestaan seuraavasti:

”Hyvd sosiaali- ja terveydenhuollon laatu tarkoittaa sitd, ettd asiakas saa tarpeensa
mukaista palvelua oikeaan aikaan ja oikeassa paikassa. Hyvd laatu on parhaaseen
kéytettavissa olevaan tietoon tai ndyttéon perustuvaa palvelua, joka tuottaa
kansalaisille hyvinvointia ja pyrkii terveyden ja hyvinvoinnin maksimointiin ja riskien
minimointiin. Laatua on hyvd toiminta sille asetettujen vaatimusten ja siihen
kohdistuvien odotusten mukaisesti annettujen taloudellisten voimavarojen

asettamissa rajoissa.” (Laatu 2017.)

Vanhuspalveluiden laatua ei voi ldhted tutkimaan ilman, etti on selvitetty lainsdddénto, joka
vaikuttaa palveluihin. Kaiken lainsdddédnnén perustana on luonnollisesti perustuslaki
11.6.1999/731, joka médrda pykaldssé 19 oikeudesta sosiaaliturvaan. Tuo perustuslain kohta

tarkentuu tarkemmissa lainsdddanndissé, joista esittelen tyoni kannalta kolme keskeisinta.
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Keskeisin vanhuspalveluiden tuottamista ohjaava laki on laki ikddntyneen vieston
toimintakyvyn tukemisesta seké idkkéiden sosiaali- ja terveyspalveluista (28.12.2012/980).
Kéytdn tdstd myohemmin yleisesti kidytettyd nimitystd vanhuspalvelulaki. Tama
lainsdddanto vaatii esimerkiksi viidennessd pykaldssa, ettd kunnan on laadittava suunnitelma
toimenpiteistidn ikddntyvén vieston hyvinvoinnin, terveyden ja toimintakyvyn tukemiseksi.
Pykélédssd 16 puolestaan vaaditaan, ettd jokaiselle palveluiden piirisséd olevalle asiakkaalle
on laadittava palvelusuunnitelma, jossa huomioidaan hinen tarpeensa, sekd sosiaali- ja
terveydenhuollon palvelujen kokonaisuus, mitd hinen hyvinvointinsa, terveytensi,
toimintakykynsd ja itsendisen suoriutumisensa tukemiseksi sekd hdnen hyvén hoitonsa
turvaamiseksi tarvitaan. Tuossa samassa pykildssd vaaditaan myOs huomiomaan ja
kirjaamaan hdnen toiveensa. Pykildssd 19 madritddn vield erikseen palveluiden laadusta:
”ldkkéélle henkildlle tarjottavien sosiaali- ja terveyspalvelujen on oltava laadukkaita ja
niiden on turvattava hinelle hyvd hoito ja huolenpito.” (Laki ikddntyneen vieston

toimintakyvyn tukemisesta seki idkkéiden sosiaali- ja terveyspalveluista 2012.)

Sosiaalihuoltolaki 1301/2014 on toinen keskeinen laki, jolla on merkitystd kunnallisissa
vanhuspalveluissa. Tuo lainsdddénté maarid esimerkiksi pykaldssd kahdeksan, etti erityista
tukea tarvitsevien henkildiden hyvinvointia on seurattava ja edistettdva. Samassa pykéldssa
madrdtddn my0s yhteistyOstd eri viranomaisten kesken. Sosiaalihuoltolain kolmannessa
luvussa madritddn palveluista, joita jokaisen kunnan on tuotettava asukkailleen. Né&itd
palveluita on vanhusten kohdalla useita alkaen sosiaalityOstd ja sisdltden esimerkiksi

kotihoidon ja laitospalvelut. (Sosiaalihuoltolaki 2014.)

Kolmas keskeinen laki on laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista
22.9.2000/812. Lain neljas § mdadrad, ettd asiakkaalla on oikeus laadultaan hyvédn
sosiaalihuoltoon ja hyvéddn kohteluun. Samassa pykéldssd vaaditaan my0s, ettd asiakkaan
mielipide, etu, toivomukset ja yksilolliset tarpeet huomioidaan palveluissa. Samainen laki
madrdd myos pykéldssi kahdeksan, ettd sosiaalihuollon palvelua toteutettaessa ensisijaisesti
on otettava huomioon asiakkaan toiveet ja muutoinkin kunnioitettava hanen

itsemadrddmisoikeuttaan. (Laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista 2000.)

Tutkimusta vanhustenhuollon laadusta Suomessa on jonkin verran. Ruotsissa
sosiaalihuollon palveluiden yksityistiminen on Suomea jonkin verran edelld ja sieltd
tutkimusta 16ytyy enemmén. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos suorittaa sddnnéllisesti

vanhustenhuollon tilan tutkimusta. Tutkimus toteutetaan kunnissa joka toinen vuosi.
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Viimeisimmin, vuonna 2018 valmistuneen tutkimuksen perusteella kotihoidossa ei ollut
kaikkialla riittdvdsti henkilokuntaa. Ympérivuorokautisen hoivan piirissé silloiseen 0,5
henkildstomitoitukseen padstiin ldhes kaikissa kunnissa. Kotihoidon ja ymparivuorokautisen
hoidon piirissd ndkyi yhteiskunnan linjaus tehostaa kotihoitoa. Ympérivuorokautisessa
hoivassa olevien asukkaiden mééri laski, mika oli parantanut henkildstomitoitusta. Edelleen
asiakkaan omat tavoitteet oli kirjattu suunnitelmiin kuitenkin liian harvoin. Erityisesti
kotihoidossa asiakas- tai ldheispalautetta ei keritty riittdvdsti. Toimintakyvyn mittareita
hyddynnettiin ymparivuorokautisessa hoivassa kotihoitoa paremmin. Tutkimusten mukaan
kunnallinen palveluntuotanto oli kalliimpaa kuin yksityinen ja laadultaan heikompaa. (THL

2018.)

Riitta Résinen on tutkinut vaitoskirjassaan [lkddntyneiden asiakkaiden eldmdnlaatu
ympdrivuorokautisessa hoivassa sekd hoivan ja johtamisen laadun merkitys sille
huonokuntoisten vanhusten eldménlaatua. Han on huomioinut tutkimuksessaan myos
johtamisen merkitystd. Hinen tuloksiensa mukaan vanhusten eldménlaatu ei eronnut
kunnallisen tai yksityisen palveluntuottajan vililld. Hyvdd eldminlaatua tuottaneissa
yksikoissd henkilostomitoitukset ja kustannukset olivat alhaisimpien joukossa. Paremman
eldménlaadun tuottaminen vaatii gerontologista osaamista ja hyvdd johtamista. Myos
asiakkaiden tyytyvdisyys hoitajiin vaikutti myonteisesti kokemukseen hyvésti
elaméanlaadusta. (Rasdnen, 2011, 3—4; 61-62; 125.) Résdsen tutkimuksen mielenkiintoisin
tulos minusta on havainto siitd, ettd hyvdd eldménlaatua tuottaneiden yksikdiden
kustannukset olivat keskimaaraistd alhaisemmat. Hanen tutkimuksensa siis osaltaan todistaa,

ettei laadukas tyo vélttdmaittd maksa enempia.

Mats Brandt on tutkinut valinnanvapauden merkitystd sosiaali- ja terveydenhuollossa
Suomessa ja Ruotsissa. Hinen tulostensa mukaan valinnanvapaus nostaa palveluiden laatua.
Merkittdvd ero Suomen ja Ruotsin vélilli on siind, kuinka viranomaiset suhtautuvat
markkinoihin, kilpailuun ja palveluvalikoiman vaihteluun. (Brandt, 2019, 3.) Brandtin
tutkimus on mielenkiintoinen, koska siind on verrattu Suomen ja Ruotsin viranomaisten
suhtautumista yksityistdmiseen. Hianen tutkimustuloksiensa pohjalta voi todeta, ettd Suomi

ja Ruotsi ovat keskenddn verrannollisia, vaikka erojakin virkamiesten suhtautumisesta

16ytyy.

Seija Muurinen, Marja Vaarama, Hannele Haapaniemi, Susanna Mukkila, Petteri Hertto ja

Minna-Liisa Luoma ovat tutkineet osana laajempaa eurooppalaista tutkimusta
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vanhainkotiasiakkaiden eldmédnlaatua, hoidon laatua ja hoidon kohdennustehokkuutta.
Heidén tuloksiensa mukaan vanhainkotiasiakkaiden elaménlaatu oli keskinkertainen. Lahes
kolmasosa dementoituneista asiakkaista oli myds masentuneita. Asiakkailla esiintyi my0s
yksindisyyttd. Tutkimuksen mukaan kuitenkin ldhes kaikki asiakkaat saivat sitd hoitoa ja
palvelua, mitd tarvitsivat. Konkreettisen hoivan laatuun, kuten hygieniaan ja lddkehoitoon
asiakkaat olivat tyytyviisid. Sen sijaan esimerkiksi ulkoiluun ja yhteydenpitoon ldheisten
kanssa ei oltu tyytyviisid. 49 % vastaajista oli sitd mieltd, ettei hoidossa ollut mitién
parannettavaa. (Muurinen ym. 2006, 2; 38-43.) Jéin itse pohtimaan téstd tutkimuksesta
suomalaisten asennetta vanhustenhuoltoon. Nyt tuloksissa ilmoitetaan positiivinen
ndkokulma. 49 % vanhuksista on tyytyviisid (konkreettisen) hoidon laatuun. Olisiko

keskeisempad ilmoittaa, ettd 51 % ei ole tyytyviisid?

Tiina Méki (2004, 5; 265-268) on viitdskirjassaan tutkinut laatusuositusten suhdetta
hoitohenkilokunnan ndkemyksiin laadusta. Hinen kohderyhminéan on ollut vanhainkotien
tyontekijoitd sekd terveydenhuollon henkilostod. Varsinaista ristiriitaa hén el
tutkimuksessaan havainnut henkildston ja suositusten vililld. Vanhustenhuollon tyontekijat
kuitenkin painottivat enemmain vastauksissaan konkreettisia tyohon ja asiakkaisiin liittyvid
tekijoitd, kuten itsemddrddmisoikeutta ja hyvid tydohjeita. Mien tutkimuksen mukaan
laatusuositukset ovat asiakastyon ja johtamisen kannalta liian yleisid, joten ne jddvét
normitasolle, eivdtkd ohjaa konkreettista laadunkehittdmistd. Pédivi Voutilaisen tutkimus
vuodelta 2007 on tavallaan jatkoa Méien tutkimukselle. Voutilainen on selvittinyt
ensimmaisen vuonna 2001 julkaistun vanhustenhuollon laatusuosituksen vaikutuksia seké
sen piivittdmistoimia. Hén toteaa tutkimuksessaan, ettd suositus on huomioitu hyvin
erilaisissa vanhustyon strategioissa, mutta hidnen havaintojensa mukaan suositus ei yksistdan

ole riittdva keino turvata vanhuspalveluiden laatua. (Voutilainen 2007, 3-4.)

Ruotsissa esimerkiksi Ulrika Winblad, Paula Blomqvist ja Andreas Karlsson ovat tutkineet
laatueroja yksityisen ja julkisen palveluntuotannon vililld. Heiddn havaintojensa mukaan
mitddn merkittidvid laatueroja ei ollut 16ydettivissa. Julkisella puolella henkildston mééra ja
yksilollinen asuminen toteutuivat laadukkaammin, kun taas yksityiselld puolella
laatuindikaattorit ~ olivat tehokkaammin kaytdssd. Esimerkiksi ldédkityksen ja
aliravitsemuksen hoito toimi yksityiselld puolella tehokkaammin. (Winblad ym. 2017, 1.)
Terveyden- ja hyvinvoinninlaitoksen (2018) tutkimuksen mukaan kunnallinen
palveluntuotanto oli kalliimpaa ja heikkolaatuisempaa kuin yksityinen. Ruotsalainen

tutkimus on siis ristiriitainen suomalaiseen tutkimukseen verrattuna.
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Mats Bergman, Per Johansson, Sofia Lundberg ja Giancarlo Spagnolo ovat puolestaan
tutkineet yksityistimisen vaikutusta vanhustenhuollon laatuun. He selvittivét erityisesti
kuolleisuuden kehittymistd. Heiddn keskeisen tuloksensa mukaan yksityisessd
vanhustenhuollossa olleet asukkaat elivdt pidempddn. He huomioivat tutkimuksessaan
erilaiset sosioekonomiset tekijdt. Samalla kun elinikd kasvoi, laski asukaskohtaisen palvelun

hinta. (Bergman ym. 2016, 109; 117-118.)

Muita kunnallisia palveluita on Suomessakin tutkittu laadun ndkdkulmasta. Haluan niista
nostaa esiin oman tutkielmani kannalta yhtend olennaisimmista Kirsi Alilan, joka on tutkinut
laadun kehittdmistd varhaiskasvatuksessa. Hinen tutkimuksensa keskeiseni tuloksena on,
ettd kunnissa on suuria eroja. Suuremmissa kunnissa ollaan padsaéntoisesti pidemmalla kuin
pienissd. Alila toteaa myos, ettd laatu ja sen arviointi ovat késitteind selkiytyméttomia.
Laadun  kehittdmisessi taytyy kiinnittaa entisti enemmdn  huomiota
laadunarviointimenetelmiin, laadun johtamiseen, kehittimiseen ja suunnittelemiseen.
Péivittdisen tyon tarkastelu laadun ndkdkulmasta oli hdnen mukaansa myds puutteellista.
Mairéllistd arviointia, kuten hoitopdivin hintaa arvioidaan sdénndllisesti. Laatutyotd
ohjaavia suunnitelmia ja asiakirjoja on kunnissa hyvin vahan. (Alila 2003, 3.) Alilan halusin
nostaa esiin tutkimukseni yhteydessi, koska ajattelen, ettd kunnissa suhtaudutaan samalla

tavalla niin varhaiskasvatuksen kuin vanhustenhuollon laadun kehittamiseen.

2.6 Yhteenveto

Gronroos tuo esiin, ettd laatu on riippuvainen yrityksen tavoitteesta ja strategiasta.
Palveluntuottaja ei vilttdmattd pyrikddn tuottamaan korkeinta mahdollista laatua.
Palveluntuottaja saattaa olla tyytyvdinen, mikdli hidn pystyy tuottamaan tietyn tasoisen
palvelun, joka on mahdollisesti edullisempaa kuin mitd korkein mahdollinen laatu vaatisi.
Laadukas palvelu tuottaa kuitenkin asiakkaalle enemmén kuin mitd hén odottaa. Gronroos
puhuu asiakkaan ilahduttamisesta. Konkreettisesti tdmé tulee esiin esimerkiksi hotelleissa.
Parasta laatua tuottaa mahdollisesti kallis viiden tdhden hotelli, mutta asiakas voi silti kokea
saaneensa hyvélaatuista palvelua my6s kolmen tdhden hotellissa. (Gronroos 2010, 141—

142.)

Oulasvirta esittdd, ettd laadun arvioiminen julkisella sektorilla on moniulotteinen asia.

Aluksi on méidariteltdva, mihin arviointi kohdistuu. Laadun arvioimisella voidaan tarkoittaa
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koko organisaatiota, yksittdistd projektia tai lopulta yksittdistd palvelua tai tuotetta.
Yksittédistd palvelua arvioitaessa ajatellaan, ettd organisaation hyvyys tai onnistuneisuus

ndkyy asiakkaalle nékyvéssa palvelussa. (Oulasvirta 2007, 19.)

AsiakastyOssd laadukkaan palvelun ldhtokohtana ovat asiakkaan tarpeet. Laadukas palvelu
ylldpitdd tai parantaa asiakkaan toimintakykyd tai esimerkiksi lisdd hyvinvointia.
Laadukkaan palvelun keskeinen mittari on asiakkaan kokemus saamastaan palvelusta.
Laadukas palvelu vastaa asiakkaan palveluntarpeeseen oikea-aikaisesti. Palvelu on samalla

vaikuttavaa, turvallista, koordinoitua ja hyvin johdettua. (Laatusuositus 2017, 35-36.)

Laadun Kkésitettd palveluiden kohdalla ei ole helppo maiiritelld tarkasti, koska laatu
yleiselldkddn tasolla ei ole mikddn yksiselitteinen asia. Laadun kokemus palveluiden
tuottamisessa on lopulta asiakkaan subjektiivinen kokemus. Edelld on tuotu esiin my®ds se,
ettei asiakkaan kokemuskaan vélttimattd kerro kaikkea palvelun laadusta. Sosiaalitoimen
tuottamat palvelut ovat vield mielestdni poikkeavia verrattuna ihmisten normaaleihin
arkipdivén palveluihin. Toin aiemmin jo esiin, ettd niihin hakeudutaan usein tilanteessa, kun

muita vaihtoehtoja ei endé ole tai on pakko.

Sosiaalitoimen palvelut joutuvat my0s jatkuvasti eldméén ajassa. Yhteiskunnassa olosuhteet
muuttuvat ja uudenlaiset ilmidt tulevat my0s osaksi ihmisten arkea. Téstd syystd piddn
Demingin laatuteoriaa parhaiten sopivana sosiaalitoimen tuottamien palveluiden kannalta.
Deming korostaa jatkuvan kehittymisen merkitystd ja asiakkaita osana prosessia. Crosbyn
ja Juranin teoriat ovat enemmain laatukidsikirjamaisia ja siten jiykempid. Tietyt sovitut
strategiat ja toimintatavat eivdt ole sosiaalitoimessa yleistettdvid, vaan arjen on oltava

enemman eldmaa hetkessa.

Oma kasitykseni laadusta liittyy tdhén hetkessd eldmiseen. Itse ymmérrdn laadun hyvin
samalla tavalla kuin Gronroos (2010) sekd Swiss (1992). Palvelun lopputuote on yksi laadun
madrite. Asiakas saa julkishallinnossa avun asiaan, jonka vuoksi on palveluiden piiriin tullut.
Vanhustyossd kuitenkin prosessin laadulla eli silld, kohdataanko asiakas yksildllisesti ja
ovatko hénelle tarjotut palvelut oikea-aikaisia, vaikuttavia ja osallistavia, on suuri merkitys.
Mielestini myds taloudellisella nidkokulmalla on merkitys julkishallinnon tuottamassa
palvelussa. Erityisesti Swiss korostaa myos asiakaspalautteen hyddyntdmistd ja jatkuvaa

kehityksen tavoittelua.
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3 TUTKIMUKSEN TOTEUTUS

3.1 Aiheen valinta, tutkimuskysymykset ja aineistonkeruu

Keskityn tutkimuksessani nimenomaan kunnallisen vanhustyon laatuun. Kunnallisen
vanhustyon tutkimiseen olen paddtynyt siitd syytd, ettei sitd ole vield juurikaan tutkittu, toisin
kuin vastaavan alan yksityisid palveluntuottajia. Yksityisten palveluntuottajien tutkiminen
rajautuu pois myos siksi, etten tutkimuseettisesti nde asialliseksi tutkia yksityisen

palvelutuotannon laatua, kun olen itse tdissd mahdollisesti kilpailevassa organisaatiossa.

Alkuperdisen tutkimussuunnitelman mukaan ajattelin tarkastella laatua koko kunnallisen
sosiaalityon nidkokulmasta. Kuitenkin prosessin edetessd tulin sithen tulokseen, ettd niin
laaja ndkokulma antaisi ensinndkin hyvin hajanaisia vastauksia, ja toisekseen koko
sosiaalityon kentin kattavan aineiston keruu ei olisi tdmén tutkimuksen rajoissa ollut
mahdollista. Pdddyin siis rajaamaan tutkimuksen vanhustenhuoltoon. Keskeisid perusteita
vanhusten ndkokulman valintaan oli erityisesti kuluneen vuoden aikana kiyty laaja
keskustelu vanhustenhuollon tilasta sekd oma kiinnostuneisuus ja aiemmin hankittu

osaaminen vanhustyosté.

Tutkimukseni kohteiksi valikoituivat pienehkot kunnat, joissa vanhustydssa ei ole erikseen
nimettyd sosiaalityontekijdd, vaan vanhusten palvelut sisdltyvit muiden virkailijoiden
tehtdviin. Viranhaltijoilla on siten laaja kéasitys koko sosiaalitoimen tuottamasta palvelusta
ja sen laadusta. Tutkimuksessani tutkin vanhustenhuollon palveluiden laatua ja
laatujohtamista perusturvajohtajien nikokulmasta; miten laatu ymmaérretdén ja millaiseen
laatujohtamiseen tdmé késitys laadusta johtaa. Pyrin saamaan selville, kuinka
perusturvajohtajat kiytannossé selvittavit yksikkonsé tuottaman palvelun laatua ja kuinka
he kayttdvit saatua tietoa johtamisen vélineend. Olen erityisesti pyrkinyt havainnoimaan,
onko toiminnasta 16ydettavissd laadun kehittdmisté tietylld menetelmaélla ja kuinka tietoista
tamé kehittdminen on. Tunnistavatko perusturvajohtajat taustalla vaikuttavia teorioita vai

jadvatko toimet tapauskohtaisiksi?

Alkuperidiset tutkimuskysymykseni olivat: miten perusturvajohtajat ymmaértavit laadun
kunnallisessa vanhusty6ssd? Miten heiddn edustamassaan tyoyhteisossd selvitetdin tuotetun

palvelun laatua ja kuinka tydalajohtajat kéyttavit tietoa palveluiden laadusta johtamisen



24

vilineend? Toinen kysymys muotoutui tutkimuksen aikana muotoon, millainen merkitys
laadulla on heidén edustamalleen organisaatiolle? Hypoteesinani oli, ettei kunnallisessa
vanhustenhuollossa kerédtd ainakaan jarjestelméllisesti palautetta asiakkailta tai kdytetd
muitakaan laatumittareita, eli laatu on henkilokunnan kokemus, jota perustellaan esimerkiksi
kanteluiden mairill, haitta- ja vahinkotilanteilla. Hyvélaatuista palvelua tistd ndkokulmasta
on siis palvelu, josta ei valiteta tai josta ei ole aiheutunut haittoja. Ensimmaiinen ja kolmas
kysymys pysyivitkin muuttumattomina koko tutkimukseni ajan. Heti haastattelujen alussa
kuitenkin totesin, ettd tuotetun palvelun laadun seurantamenetelmét olivat hyvin
yhtenevéiset ja suppeat, joten laajensin toista kysymystd, koska halusin tutkimuksessani

paéstd konkreettisia toimintatapoja syvemmadlle.

Tutkimukseni on kvalitatiivinen eli laadullinen. Jari Metsdamuurosen (2008, 208) mukaan
laadullinen tutkimus soveltuu hyvin tilanteeseen, jossa ollaan kiinnostuneita tapahtumien
rakenteista, eikd niiden yleisluontoisesta jakaantumisesta. Jouni Tuomen ja Anneli
Sarajdrven (2018, 98) mukaan laadullisessa tutkimuksessa pyritddn esimerkiksi kuvaamaan
jotain ilmi6ta tai auttamaan ymmértdmaéan tiettyd toimintaa. Laadullisessa tutkimuksessa on
siksi tdrkedd, ettd henkilot, joilta tietoa kerétdédn, tietdvét asiasta mahdollisimman paljon.
Toteutin tutkimusaineiston keradmisen haastattelemalla kuuden alle 4500 asukkaan kunnan
perusturvajohtajia. Mikéli olisin tutkinut pelkistddan laadun ymmairtdmistd seké palveluiden
laadun arvioimista, vanhustenhuollon ldhiesimichilld olisi mahdollisesti ollut
konkreettisempaa tietoa tutkimukseni kannalta. Kuitenkin tutkimukseni kiinnostuksen
kohteena oli my0s laatujohtaminen, joten parhaiten siitd tietdvéat henkilt ovat tutkimukseni

kohteena olleissa kunnissa nimenomaan toimialajohtajat.

Lihtokohtainen ajatukseni oli, ettd laatu on monella tavoin ymmérrettdva asia sosiaalityOssa.
Kerisin tistd syystd tutkimukseni aineiston kdyttdmalld teemahaastattelua. Teemahaastattelu
on erddnlainen keskustelu, jonka aloite tulee haastattelijalta (Eskola ja Vastaméki 2001, 26—
27). Metsdmuurosen (2008, 235) mukaan teemahaastattelu sopii hyvin tilanteisiin, joissa
athe on intiimi tai halutaan selvittdd heikosti tiedostettuja asioita. Haastattelu kohdentuu
ennalta valittuihin teemoihin, mutta kysymysmuoto tai jérjestys ei ole tarkasti mééritelty.
Tutkimuksessani aihe ei ole erityisen sensitiivinen tai sindnsd heikosti tiedostettu, mutta

laajasti ymmarrettdvad. Teemahaastattelua kdytin aineistonkeruussa juuri tastd syysta.

Teemahaastattelussa tutkija pyrkii teemahaastattelun aikana saamaan haastattelun kohteelta

selville ne asiat, jotka héntd tutkimuksessa kiinnostavat. Teemahaastattelussa aihepiirit on
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ennalta valittu. Kysymykset eivit vélttdmittd ole tarkasti maédriteltyjd. Haastattelijan
tehtdvini on huolehtia, ettd kaikki ennalta méérétyt teema-alueet kdyddan haastattelussa
lapi, mutta niiden jérjestys ja laajuus voivat vaihdella haastattelujen vélilld. (Eskola &

Vastamdki 2001, 26-29.)

Jouni Tuomi ja Anneli Sarajdrvi tuovat esiin teemahaastattelun joustavuuden. Haastattelijalla on
mahdollisuus oikaista vadrinkésityksid ja esittdd tarkentavia kysymyksid. (Tuomi & Sarajirvi
2009, 73.) Koska laatu on abstrakti késite, josta ei ole olemassa yhté oikeaa totuutta, ovat ndméa
mahdollisuudet oikaista ja esittdd tarkentavia kysymyksid merkittdvia luotettavan tiedon saannin
kannalta. Haastattelun kaltaisessa vuorovaikutustilanteessa on mahdollista tarkentaa sanojen

merkityksid ja ymmaértdd syvemmin haastateltavien tulkintoja tutkittavasta ilmiosta.

Kuten jo edelld mainitsin, valitsin alle 4500 asukkaan kunnat erityisesti siksi, ettd néissi
vanhusty6hon ei ole erikseen nimettyd sosiaalityontekijdd, vaan vanhustenhuollon tehtivit
sisdltyviat osana sosiaalityontekijoiden toihin tai niistd vastaavat pddasiassa muut
ammattihenkilot. Haastattelut suoritin kesidn ja syksyn 2019 aikana Keski-Suomen ja
Pohjois-Savon maakuntien alueilla. Laatukysymyksiin perehtyesséni olen myos huomannut,
ettd isoissa kaupungeissa laatuun on kiinnitetty ainakin jossain midrin huomiota.
Kaupungeissa on laadunvalvontaan lisdksi erityistd henkilostod. Arvelin kohdekuntia
valitessani myos, ettd suurten kaupunkien toimialajohtajia on todella haasteellista saada
haastateltavaksi. Oletin myos pienten kuntien resurssien vidhédisyyden mahdollisesti tuovan
oman mielenkiintoisen ndkdkulmansa tutkimukseen. Témé ennakkokasitys ei kuitenkaan

tutkimuksessa konkretisoitunut.

Tutkimuseettinen = neuvottelukunta (2012, 5) on  linjannut  humanistisen,
yhteiskuntatieteellisen ja kayttdytymistieteellisen tutkimuksen eettiset periaatteet. Niiden
mukaan tutkimukseen osallistumisen tulee olla vapaaehtoista ja perustua riittivadn tietoon.
Eettisten periaatteiden mukaan haastattelupyyntoon myontyminen taikka kyselyyn
vastaaminen osoittavat tutkittavan suostuvan tutkittavaksi. Omassa tutkimuksessani ldhetin
ensin sdhkopostit sellaisiin kuntiin, jotka sopivat tekemiini rajauksiin. Sdhkdpostissa kerroin
tutkimuksestani ja kysyin halukkuutta osallistua. Osa tutkimukseeni osallistuneista halusi
tarkempaa tietoa ennen lopullista suostumista, mutta lopulta sain myonteisen vastauksen

kaikista kunnista, joita Idhestyin.

Ainoa keskeinen valintakriteeri haastatteluiden kohteelle oli siis kunnan koko. Toisena

kohdekuntien valintaan vaikuttavana tekijdnd oli palkkatyoni. Tydskentelen yksityisia
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hoivapalveluita tuottavassa yrityksessd. Rajasin siitd syystd tutkimukseni ulkopuolelle
kunnat, joiden asukkaille tuotan palveluita palkkatydssd. Koin, ettd ndiden kuntien omien
palveluiden laadun selvittiminen voitaisiin tulkita myds asiakashankintana tai muunlaisena

hyodyn tavoitteluna.

Haastatteluja tehdessd totesin, ettd kuntien viliset tavat toteuttaa vanhustenhuoltoa
vaihtelivat melkoisesti. Jotkut niistd kunnista tuottivat kaikki vanhustenhuollon palvelut
itse. Osalla oli jonkin verran kdytdssé ostopalveluja ja toisessa dédripadssa oli koko tehostetun
palveluasumisen ulkoistaneita kuntia. Kaikki ndmé kunnat olen kuitenkin pitdnyt mukana
tutkimuksessa. Kunnalla on kuitenkin vastuu valvoa palveluiden laatua, olivat palveluiden

jarjestimisen tavat millaiset tahansa.

3.2 Aineiston laatu ja riittivyys

Tutkimussuunnitelmavaiheessa ajattelin, ettd 5-8 haastattelua olisi toivomani mé&éra.
Erityisesti minua huoletti, kuinka kunnissa suhtaudutaan tekemaéni tutkimukseen, ja ottaako
yksikddn perusturvajohtaja minua vastaan. Lopulta jokainen perusturvajohtaja, jolle
haastattelupyynnon laitoin, myds antoi suostumuksensa haastateltavaksi. Yhteisen
aikataulun 16ytdminen osoittautui hiukan haasteelliseksi, mikd nédkyy osittain kohtuullisen
pitkdnd aikajanteend haastatteluiden vililld. Haastattelut toteutin heind—lokakuussa 2019.
Haastattelin kaikkiaan kuutta perusturvajohtajaa. Haastattelut kestivdt 25-45 minuuttia.

Litteroitua aineistoa kertyi 56 liuskaa.

Aineiston koko ja sen riittdvyys tulee jokaisessa laadullisessa tutkimuksessa arvioida
tutkimuskohtaisesti. Tuomi ja Sarajdrvi tuovat esiin, ettei laadullisessa tutkimuksessa pyrité
tilastollisiin yleistyksiin. Télloin aineiston koolla on pienempi merkitys kuin aineistojen
tulkintojen kestidvyydelld ja syvyydelld. (Tuomi & Sarajiarvi 2018, 97-98.) Laadullinen
tutkimus niin sanotusti kyllddntyy tietysséd pisteessd, eivitkd uudet haastattelut tai aineistot
tuota sille endd lisdarvoa. Saturaatiolla siis tarkoitetaan sitd hetked, jolloin aineisto alkaa
toistaa itseddn. Ajatuksena on, ettd tietty mddrd aineistoa riittdd tuomaan esiin sen
teoreettisen peruskuvion. (Eskola & Suoranta 2008, 62—63; Tuomi & Sarajéarvi 2018, 99—
100.)
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Kyllddntyminen omassa tutkimuksessani mielestdni toteutuu osittain kuuden haastattelun
jalkeen. Vaikka olisin haastatellut kaikki Suomen kuntien toimialajohtajat, uudesta
aineistosta olisi aina varmasti noussut esiin uutta ja kiinnostavaa. Kuntien tavat jarjestdi
palveluita poikkeavat toisistaan paljon, mutta tutkimukseni tarkoitus ei ollutkaan selvittaa
kuntien tapoja tuottaa palveluita vaan sitd, miten kunnissa arvioidaan ja ymmaérretdén
palveluiden laatu. Ndiden kuuden kunnan aineistojen pohjalta koin, ettd minulla on riittdva
aineisto, jonka pohjalta saan vastattua tutkimuskysymyksiini luotettavasti ja riittdvin

syvillisesti.

Haastattelemani tyontekijédt olivat taustaltaan hyvin erilaisia. Osalla perusturvajohtajana
tyoskentelystd ei ollut kovin pitkdd kokemusta, kun taas toisessa &dripddssd oli
vuosikymmenten tyokokemus. Tdssé tutkimuksessa en mydskdin arvioinut tydkokemuksen
merkitystd, koska kysymyksenasetteluni ja rajausteni kannalta silld ei ollut keskeisté roolia
tutkimuksessani. Kuitenkin pitkdlld tyosuhteella samassa tyOpaikassa on oletettavasti
suurempi merkitys kunnan tuottamien vanhuspalveluiden laatuun kuin vasta vdhén aikaa
virassa olleella, koska hin on pystynyt muokkaamaan toimintaa virassaan pitkdjanteisesti.
Toisaalta vasta virkaan tulleen ajatukset laadusta ja siitd, mitd sen pitdisi olla, voivat erota
paljonkin pitkdéin tehtdvid hoitaneista kollegoista. Néiden erojen selvittimiseen tarvitaan

kuitenkin toisentyyppistd ja -laajuista tutkimusta.

3.3 Tulkintakysymykset ja ennakkokisitykset

Pentti Moilanen ja Pekka Rédihd tuovat esiin tutkimuksen tekemiseen liittyen
tulkintakysymykset. Tulkintakysymykset méadrittelevit sitd, mité tutkija on tutkimuksessaan
hakemassa. Eri tutkijat tekevét erilaisia oletuksia tutkimuskohteesta, koska heilld on erilaisia
aavistuksia siitd, mitd vastaukset pitdvit sisdlldin. Nama aavistukset toisaalta avaavat
nidkokulmia ja toisaalta sulkevat niitd. Tutkijan ymmairryksen lisdéntyessd myds

tutkimuskysymykset syventyvit ja tarkentuvat. (Moilanen & Réihéd 2015, 56-58.)

Minun kisitykseni sosiaalialan palveluiden laadusta oli jo 1dhtokohtaisesti hyvin moninainen
ja vield tdsmentyi tiedon lisddntyessd. Tutkimussuunnitelmavaiheessa oma késitykseni
pohjasi edelleen vahvasti yksityisen palveluntuottajan ndkokulmaan laadusta. Yksityiselld
sektorilla vastaukset omiin tutkimuskysymyksiini olisivat hyvin selkeét: johtajilla on erittdin

selvd kasitys siitd, millaista laatua heiddn tuottamiltaan palveluilta vaaditaan. Laadun
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kehittamistyd on lisdksi jatkuvaa ja strategista. Kdytdnnossd kaikissa palveluissa kerdtddn
asiakaspalautetta ja seurataan muita laatuun liittyvid tekijoitd, kuten vaara- tai
haittatapahtumia, sairaslomia ja vaihtuvuutta. Tdma keritty palaute on hyvin keskeisessi
roolissa myos johtamisessa. Palvelua pyritdén jatkuvasti kehittiméén laadukkaammaksi,

jotta parjatddn kiristyvassa kilpailussa.

Oma ajatukseni oli ldhtokohtaisesti hyvin sen suuntainen, ettei julkisella sektorilla ole
laadulle annettu vastaavaa painoarvoa. Joitain mittareita on varmasti kdytossd ja niitd
hyodynnetddn johtamisessa, mutta tdmi ei ole jirjestelméllistd, eikd varsinkaan yhté
suuressa roolissa kuin yksityiselld sektorilla. Oma ennakkosuhtautumiseni on siis ollut tietty

skeptisyys laadun jirjestelmélliseen seurantaan julkisella sektorilla.

Miki (2004) ja Voutilainen (2007) ovat tutkimuksissaan tutkineet laatusuositusten
vaikutusta. Heidédn tuloksensa vahvistivat ennakkokasitystini siitd, ettei nykyinen ohjeistus
laatuun liittyen tule ndkyméén erityisen konkreettisesti itse tydssd. Minua hdmmensi myds
varsinaisten laatututkimusten vdhyys. Ruotsissa laatututkimusta on tehty huomattavasti
Suomea enemmin. Tutkimusten vdhyys mielesténi heijastaa yhteiskunnan kisitysté laadun
merkityksestd vanhustenhuollossa. Tatd kisitystini tukee myos 2019 alussa alkanut
hoivakriisi. Tuon kriisin aikana vanhustenhuollon heikkoon tilaan on kiinnitetty
julkisuudessa erityistd huomiota. Yksi keskeinen kommentti keskustelun ympérilld on ollut

sen suuntainen, ettei heikko tilanne tullut yllatyksena.

Eduskunnan oikeusasiamiehen raportissa (Jddskeldinen 2018, 120) tuodaan vahvasti esiin
lukuisat puutteet vanhustenhuollossa. Namé puutteet ovat hyvin pitkdlti mielestidni
laadullisia. Puutteita on muun muassa ravinnossa, hygieniassa ja ulkoiluissa. Nima
puutokset ovat olleet toistuvasti oikeusasiamiehen raportissa. Tdméd kuvastaa mielestdni
keskeisesti sitd, ettd laadulliset puutteet vanhustenhuollossa eivit ole syntyneet hetkessa,
vaan ne ovat rakentuneet pidemmaén ajan kuluessa. Laatusuositukset ovat olleet olemassa jo
noin kahdenkymmen vuoden ajan. Nayttdd kuitenkin siltd, ettd palveluiden laatu on tuona

aikana vain heikentynyt.
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3.4 Aineiston analyysi ja tutkimusmenetelma

Edellisessd luvussa avasin ennakkokdsitysten merkitystd tutkimuksessa. Tutkimuksen
analyysivaiheessa omilla nikemyksilla, oletuksilla ja ajatusmaailmalla on myds keskeinen
merkitys. Moilanen ja Réihd (2015, 57) nostavat esiin kritiikin laadullisen tutkimuksen
analyysia kohtaan. Kritiikki on kohdistunut erityisesti siihen, ettd se on enemmén “musta
tuntuu” -menetelmi kuin systemaattista analyysia. Myos Metsdmuuronen (2008, 241) tuo
esiin saman ongelman: tutkijalla saattaa olla niin vahva ennakkokésitys tutkimuksestaan,
ettei mikéén aineisto saa hintd hylkddmaén alkuperéisté oletustaan. Mielestini tdima kritiikki
on aiheellista. Itse olen pyrkinyt olemaan mahdollisimman avoin aineistolleni koko
analyysin ja tulosten kirjoittamisen ajan. Olen pysdhtynyt vélilld pohtimaan omia ajatuksiani
suhteessa aineistoon. Mielestdni missddn vaiheessa ei syntynyt tilannetta, jossa omat
ennakkokésitykset olisivat ohjanneet analyysia. Ennakkoajatukseni on tosin ollut tulosten
kanssa samansuuntainen. Olemassa on siis mahdollisuus, ettd olen niin sokeutunut omien
késitysteni kanssa, ettd en huomaa niiden vaikutusta. En kuitenkaan pidd sitd

varteenotettavana riskina.

Tutkimukseni analyysitapana on aineistoldhtdinen sisdllonanalyysi. Sisdllonanalyysi on
runsaasti kdytetty menetelmé laadullisessa tutkimuksessa. Siséllonanalyysissd aineistoa
eritellddn ja samalla etsitddn eroja tai yhtdldisyyksid. Sisdllonanalyysissd valmiista
tekstiaineistosta muodostetaan tiivistetty kuvaus. Tiivistetyn kuvauksen tarkoituksena on
kytked tutkimuksen tulokset osaksi laajempia konteksteja. (Tuomi & Sarajérvi 2018, 104—
106.) Minun tapauksessani tekstiaineistot ovat kirjalliseen muotoon saatettuja eli litteroituja
haastatteluja. A#nitin kaikki haastattelut, jotka sitten kirjoitin tekstinkisittelyohjelmalla
Word-tiedostoksi.

Siséllonanalyysi voidaan jakaa joko aineistoldhtdiseksi tai teorialdhtoiseksi (Tuomi &
Sarajarvi 2018, 121). Omassa tutkimuksessani analyysi on aineistoléhtdinen. Tuomen ja
Sarajirven mukaan analyysi jaetaan kahdeksaan eri vaiheeseen. Sisdllonanalyysin
ensimmadinen vaihe on alkuperdisen aineiston pelkistdminen siten, ettd aineistosta karsitaan
tutkimukselle epédolennainen pois. Pelkistimisessd litteroidusta aineistosta etsitddn
tutkimustehtidvad kuvaavia ilmaisuja. Aineistosta etsitdéin kaikki tutkimustehtivid kuvaavat
pelkistetyt ilmaukset. (Tuomi & Sarajarvi 2018, 122—124.) Tutkimuksessani etenin tdhin

vaitheeseen ensin litteroimalla kaikki kuusi haastattelua sanatarkasti. Koska omassa
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tutkimuksessani  aineistonkeruu  kesti useita kuukausia, perehdyin aineistoon
analyysivaiheessa uudestaan syvéllisesti niin kuuntelemalla taltiointeja kuin lukemalla
litteroituja aineistoja. Samalla kun perehdyin aineistoon syvillisesti, tein vérikynilla
merkintdjd tutkimuskysymyksieni kannalta merkittdviin kohtiin. N&in sain aineistosta

nostettua esiin tutkimustehtévin kannalta merkitykselliset alkuperéisilmaukset.

Tuomen ja Sarajarven (2018, 124—125) mukaan sisdllonanalyysin seuraavana vaiheena on
alkuperdisten ilmauksien pelkistiminen ja tdmén jdlkeen pelkistettyjen ilmausten
kokoaminen klusteroinnissa uusiksi ryhmiksi. Omassa tutkimuksessani esimerkkini
pelkistimisestd on oheinen lainaus aineistosta. Kappale kuvaa tilannetta, jossa kunnassa on
tehty rakenteellisia muutoksia, mutta henkilostd ei ole vield sisdistdnyt rakenteellisten
muutosten vaativan myds toimintatapojen muutosta. Olen siis pelkistényt lainauksen sanaan

toimintatavat.

“Ollaan tehty isoja muutoksia sielld ja ndd on hirvedn isoja muutoksia nyt jo
henkiléstélle, mutta sielld on paljon vield kehitettdvid, koska kylld sielld

tyoskentely on aika rutiininomaista.” (Haastattelu 1)

Klusterointi voidaan tehdé etsimélld aineistosta joko samankaltaisuuksia tai eroavaisuuksia
(Tuomi & Sarajérvi 2018, 122—124). Tutkimuksessani 1dhdin siitd, ettd etsin pelkistetysté
aineistosta yhtildisyyksid eli tutkimuksessani pyrin etsimddn yhdistdvid laatutekijoiti
kuntien vilille. Tuomen ja Sarajirven mukaan yhdistdvistd tekijoistd aletaan rakentaa
alaluokkia. Alaluokat nimetddn sisdltdjen mukaan. Alaluokkia yhdistelemidlld saadaan
luotua yldluokkia ja yldluokkia yhdistelemélld padluokkia, jotka nimetddn ilmi6td kuvaavan
atheen mukaan. Lopuksi luodaan yhdistdvi luokka, joka on yhteydessé tutkimustehtavain.
Klusteroinnin jédlkeen luokkien yhdisteleminen on abstrahointia eli kisitteellistamista.
Abstrahoinnissa alkuperdisdatan kdyttdmisestd kielellisistd ilmauksista paéstién teoreettisiin
késitteisiin ja johtopdétoksiin. Abstrahointia jatketaan niin pitkdlle kuin se on aineiston

sisdllon ndakokulmasta mahdollista. (Tuomi & Sarajdrvi 2018, 122-127.)

Aineistoldhtdisen siséllonanalyysin tarkoituksena on siis yhdistelld kisitteitd ja siten saada
vastaus alkuperdiseen tutkimuskysymykseen. Sisdllonanalyysi perustuu siis tulkintaan ja
paittelyyn, jossa empiirisestd aineistosta edetdin késitteelliseen ndkemykseen tutkittavasta
ilmidstd. Analyysin edetessd tutkija muodostaa kisitteiden avulla kuvauksen
tutkimuskohteesta verraten teoriaa ja johtopadtoksid alkuperdiseen aineistoon muodostaen

samalla uutta teoriaa. (Tuomi & Sarajarvi 2018, 127.)
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Omiin tutkimuskysymyksiini l&hdin hakemaan analyysivaiheessa vastauksia siten, ettd hain
litteroidusta aineistosta pelkistettyjd ilmaisuja, jotka vastasivat tutkimuskysymykseeni.
Pelkistettyjen ilmaisujen maérittelyn jidlkeen suoritin klusteroinnin ja abstrahoinnin.
Klusteroinnissa aletaan muodostaa pelkistetyistd ilmauksista yhdistdvid luokkia. Olen
koonnut jokaiseen kysymykseen tulleet vastaukset omaksi taulukokseen. Taulukoissa
vasemmanpuoleisimmissa lokeroissa on kootut pelkistetyt ilmaukset, jotka olen ryhmitellyt
alaluokiksi. Alaluokat ovat taulukoissa keskimmaéisessd sarakkeessa. Oikeanpuoleisessa
sarakkeessa on jokaiseen teemaan vastaava yhteinen pdéluokka. Néitd pddluokkia ovat oman
yksilollisen eldmédn tukeminen, laadukasta palvelua tukevat rakenteelliset tekijat sekd
johtajan vaikuttaminen laadukkaaseen palveluun. Yhdessd niméd kolme piddluokkaa
muodostavat tutkimukseni ja analyysin mukaan perustan laatuajattelulle kunnallisessa

vanhustenhuollossa.

3.5 Tutkimusetiikka ja luotettavuus

Tutkimusetiikka on tieteellisen tutkimuksen peruslédhtokohta. Perustavaa laatua olevat nelja
eetosta ovat universalismi, eli tietovéitteiden perusteleminen epipersoonallisin kriteerein.
Toisena on “kommunismi”, eli tieteellisen tiedon julkisuus ja yhteisomistus. Kolmas eetos
on puolueettomuus, eli tiede kutsumuksena ilman henkilokohtaisen voiton intressid.
Viimeinen neljds eetos on organisoitu skepsis, eli jirjestelmallinen kritiikki. (Tuomi ja

Sarajirvi 2018, 148-149.)

Tutkimuseettinen neuvottelukunta (2012) méérittda, ettd tieteellinen tutkimus on eettisesti
hyvéksyttavd ja luotettava vain, jos se on toteutettu hyvdad tieteellistd kéytdntoa
noudattamalla. Tutkimuksessa on noudatettava rehellisyyttd, huolellisuutta ja tarkkuutta
tulosten tallentamisessa, esittdmisessé ja niiden arvioinnissa. Tutkimukseen on sovellettava
eettisesti kestdvid tiedonhankinta-, tutkimus- ja arviointimenetelmid. Muiden tutkijoiden
tyoOlle on annettava niiden ansaitsema kunnioitus. Tutkimusta suunniteltaessa, toteutettacssa
ja raportoitaessa noudatetaan tieteelliselle tiedolle annettuja vaatimuksia. Tutkimusluvat
ovat kunnossa, sekd mahdolliset sidokset raportoidaan tutkimuksen tulosten yhteydessa.
(Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2012, 6-7.) Arja Kuula (2011, 24) tiivistid ndmé arvot
niin, ettd tutkittavien ithmisarvoa ja itsemddrddmisoikeutta tulee kunnioittaa, yksityisyytti

suojata ja tutkimuksesta mahdollisesti aiheutuvia vahinkoja valttaa.
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Valikoin tutkimukseni haastateltavat kuntien koon ja maakuntasijoittumisen perusteella.
Kuntien kotisivuilta 10ytyvdt johtavien viranhaltijoiden yhteystiedot. Léhetin jokaiselle
valitsemalleni kohteelle sahkdpostia, jossa lyhyesti esittelin graduni aihetta ja tiedustelin
heiddn halukkuuttaan osallistua tutkimukseeni. Osallistuminen on siis ollut tdysin
vapaachtoista. Suostuessaan haastateltavaksi on haastateltava myoOs antanut luvat

tutkimukselle.

Olen luvannut tutkittaville, ettd tutkimus suoritetaan luottamuksellisesti eli osallistuneet
henkil6t tai kunnat eivit tule tutkimuksesta esiin. Tutkimuksestani ei siis 10ydy mitdédn
tunnistetietoja. Keski-Suomen ja Pohjois-Savon alueelta 10ytyy lisdksi huomattavasti
enemmaén alle 4500 asukkaan kuntia kuin ndmi kuusi, jotka nyt tutkimuksessani ovat
osallisena. Nédin ollen osallistuneita henkilditd ei voi mydskddn péételld kuntien

sijoittumisen tai koon perusteella.

Tutkimuksen luotettavuutta arvioidaan yleensd validiteetin ja reliabiliteetin kautta.
Validiteettia arvioitaessa selvitetddn, onko tutkimuksessa tutkittu sitd, mitd on luvattu.
Reliabiliteetti on taas arviointia tutkimuksen toistettavuudesta. Nédiden kahden termin
ympdérilld on kiistelty paljon niiden soveltamisesta laadulliseen tutkimukseen. Tutkimuksen
luotettavuutta voidaan kuitenkin parantaa silld, ettd tutkijalla on tutkimukseen riittdvésti
aikaa sekd silld, ettd tutkimusprosessi on mahdollisimman julkinen. Julkisuus tutkimuksen
yhteydessd tarkoittaa sitd, ettd tutkija raportoi mahdollisimman tarkasti koko

tutkimusprosessin. (Tuomi ja Sarajirvi 2018, 160, 165.)

Olen pyrkinyt avaamaan raportissa tyoskentelyni tarkasti vaiheittain. Olen my6s kuvannut
raportissa omia ennakkokésityksidni ja mahdollista henkilokohtaista intressidni eli
tyoskentelyd yksityisessd vanhuspalveluita tuottavassa yrityksessd. Mielestédni tutkimuksen
reliabiliteetti eli toistettavuus toteutuu erinomaisesti. Vastaava tutkimus on toistettavissa
milloin vain. Mielesténi validiteettivaade toteutuu tutkimuksessani myos. Tutkimuksen
tavoite oli selvittdd kunnallisen vanhustenhuollon laatua perusturvajohtajien nikemyksissa.
Tamain olen tutkimuksessani suorittanut. Yhtena tutkimuksen laadun varmistamisen tekijana
on aika, joka tutkijalla on tutkimukseen ollut kiytettdvissd. Tdma on minun tutkimuksessani
mielesténi tekijé, jota voidaan ja jota pitdd arvioida kahdesta eri ndkokulmasta. Pro gradu -
tutkimukseni teko on kestényt uskoakseni keskimiérdistd pidempddn. Aikaa minulla on
tdmén tekoon ollut kronologisesti vahintddn riittdvasti. Olen kuitenkin tehnyt titd palkkatyon

ohella, joten pelkistiin kronologista aikaa mittaamalla ei kdytdssé olevaa aikaa ole jarkevia
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arvioida. Olen kuitenkin pyrkinyt antamaan tdlle tutkimukselle sen ajan, mité sen huolellinen
tekeminen on vaatinut. Toinen ndkokulma riittdvddn aikaan on aineiston kerddmisen,
analyysin ja raportoinnin vélissd kdytetty aika. Ensimmaisten haastattelujen ja lopullisen
analyysin vélilld on noin puoli vuotta; lisdksi raportin viimeistelyyn on tdmin jilkeen
mennyt vield toiset puoli vuotta. Mielesténi tdmékéén ei ole tutkimuksen luotettavuuden
kannalta ongelma, silli olen perehtynyt huolellisesti koko aineistoon analyysin teon
yhteydessd. Tunnustan kuitenkin, ettd lyhyempi aikajdnne olisi ollut tutkimuksen kannalta
parempi. Nyt esimerkiksi vanhuspalveluiden lainsddddnndssd on tapahtunut tutkimuksen

teon aikana muutoksia. Samoin laatusuositus on juuri paivittymassa.
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4 TULOKSET

Jaottelin tulokset kolmeen eri alalukuun, jotka pohjaavat tutkimuskysymyksiin. Kuntien
tavat toteuttaa vanhustenhuoltoaan vaihtelevat melkoisesti, vaikka kuntien ulkoiset tekijét
olivat mielestdni melko samankaltaisia. Kaikki kunnat olivat siis harvaan asuttuja pienid
maaseutukuntia, joissa vanhusvideston midrd suhteessa muuhun véestoon on korkea.
Jokainen aineistokuntani pyrki omien ajatustensa mukaan tuottamaan mahdollisimman
hyvéaa laatua vanhuksilleen. Keskeisin ajatus, joka nousi esiin noin puolessa haastatteluista,
on se, ettd kunnissa pyritddn turvaamaan vanhuksille eldmid mahdollisimman pitkille
sellaisena kuin mitd vanhukset itse haluavat eldd. Tdhdn osa kunnista on pyrkinytkin

kiinnittdmalla huomiota henkildstomitoitukseen, olosuhteisiin ja johtamiseen.

Aineistooni valikoituneet kunnat toteuttavat vanhustenhuoltoa rakenteellisesti hyvin eri
tavoin. Jossain on panostettu enemmén kotihoitoon, jossain toisaalla taas erilaisiin
palveluasumisratkaisuihin. Kuntien erilaisista palvelukonsepteista huolimatta laatutekijat,
joihin kunnissa pyritdédn, ovat hyvin samankaltaisia. Heti aineiston keruun yhteydessa kévi
selviksi, etteivit kunnat kehitd palveluidensa laatua suunnitelmallisesti tai tavoitehakuisesti.
Yhdessikédn kunnassa ei ole rakennettu suunnitelmallista laatupolitiikkaa tai -strategiaa.
Laatu rakentuu enemmén yleisen strategiatyon, budjetoinnin, resursoinnin ja
valtakunnallisten suositusten kautta, joita kunnat toteuttavat omista ldhtokohdistaan.
Esittelin teoriaosuudessa Total quality managementia (TQM), jonka vaatimuksena on
sitouttaa koko organisaatio laatulupauksiin ja toisaalta laadun totaalisuuteen ja laadun
kehittimiseen sen kaikissa ilmenemismuodoissa koko organisaatiossa (Lumijdrvi ja
Jylhédsaari 1999, 27). Tutkimuksen toteutuksen alkuvaiheessa kévi siis selvéksi, ettd tata
laatujohtamisen keskeistd elementtid ei kunnissa ole hyddynnetty. Koko organisaatiota ei ole

voitu sitouttaa laadun kehittdmiseen, koska sitd ei ole viety strategiatasolle.

4.1 Laadun ymmirtiminen vanhustyossa

Laadin haastatteluaineiston pohjalta laatutaulukot. Kidytdn niitd apuvilineend tulosten
esittelemisessd. Kuvaan siis ndissd taulukoissa tuloksia, jotka ovat rakentuneet klusteroinnin

kautta, alkuperdisten ilmauksien pelkistdmisen jilkeen. Pelkistetyt ilmaukset kokosin
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klusteroinnissa uusiksi ryhmiksi. Ensimmaéinen tutkimuskysymyksistdni oli, kuinka
perusturvajohtajat ymmartivat laadun vanhustyossi. Taulukkoon 1 olen koonnut ensin ne
pelkistetyt ilmaisut, jotka nousivat esiin aineistosta tdimin tutkimuskysymyksen kohdalla.
Nuo ilmaisut on tdmén jilkeen jaettu neljdan hahmottuneeseen alaluokkaan, jotka on lopulta

yhdistetty yhdeksi padluokaksi.

Ikdihmisten oman yksil6llisten eldman tukeminen oli ehdottomasti keskeisin ajatus, mika
haastatteluissa nousi esiin puhuttaessa laadukkaasta vanhustyostd. Kéytdnnossa jokaisessa
kunnassa ajateltiin, ettd laadukas vanhustyo tukee ihmisen omaa eldmai sellaisena kuin hén
sitd haluaa eldd. Palveluiden ja ammattilaisten pitdd tukea ihmistd tuossa eldmissd

huomioiden asiakkaan heikentyva toimintakyky ja ammatillisuuden tuoma asiantuntijuus.

Teoreettisen viitekehyksen kannalta ensimmaéinen tutkimuskysymys ja taulukko (Taulukko
1. Vanhuspalveluiden laatutekijdt) ovat haasteellisimpia verrattuna muihin taulukoihin
johtuen laadun abstraktista luonteesta. THL:n laatusuosituksen mukaan laatu on asiakkaan
tarpeen mukaista palvelua oikeaan aikaan ja oikeassa paikassa (Laatu 2017). Palvelun

siséll6llinen laatu voidaan kuitenkin ymmartd4 hyvin monella tavoin.

Taulukko 1 Vanhuspalveluiden laatutekijit

Turvallisuus Organisaation Oman yksilollisen
Yisilslli tavoittelemat elamaén tukeminen
SHOLISYYS sisillot
Luottamus
Tasalaatuisuus
Kokonaisvaltaisuus Tyontekijan
) toteuttamat sisallot
Eettisyys
Kunnioitus
Kohtaaminen
Virkistystoiminta
Hyvé kohtelu
Kodinomaisuus Rakenteelliset
sisallot
Itsemaardamisoikeus Asiakkaan
lahtokohdat

Toiveet
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Taulukko 1 koostuu tekijoistd, jotka aineistoni pohjalta nousivat sellaisiksi tekijoiksi, joiden
ymmarretddn olevan erityisid laatutekijoitd vanhuspalveluissa. Teoriaosuudessa esittelin
laadun abstraktiutta ja sen arvioimisen moniulotteisuutta (esimerkiksi Oulasvirta 2007;
Laatusuositus 2017). Keskeistd mielestdni oli siis ldhted litkkeelle laadun selvittdmisessa
siitd, mitkd ovat niitd konkreettisia asioita, joita kunnissa tunnistetaan, kun pyritddn
tuottamaan laadukasta palvelua. Naitd tekijoitd olivat tutkimukseni mukaan muun muassa
yksilollisyys, kokonaisvaltaisuus, kohtaaminen, kodinomaisuus ja itsemddrddmisoikeus.
Edelld mainitut tekijdt ovat mielesténi niitd tekijoitéd, jotka toteuttavat vanhuspalvelulain
(28.12.2012/980 19§) ajastusta siitd, ettd “idkkédlle henkilolle tarjottavien sosiaali- ja
terveyspalvelujen on oltava laadukkaita ja niiden on turvattava hinelle hyvd hoito ja

huolenpito”.

Klusteroinnin jélkeen rakentui neljd alaluokkaa. Ndmé ovat organisaation tavoittelemat
siséllot, tyontekijan toteuttamat sisdllot, rakenteelliset sisdllot ja asiakkaan ldhtokohdat.
Néistd kuitenkin asiakkaan ldhtokohdat palveluiden tuottamisessa korostuvat jo osin

laatusuositusten ja lainsddddnnonkin vuoksi.

4.1.1 Organisaation tavoittelemat sisillot

Organisaation tavoittelemiksi laatutekijoiksi rakentui aineistoista sellaisia tekijoitd kuin
turvallisuus, yksildllisyys, luottamus ja tasalaatuisuus. Jokaisesta haastattelusta nousi melko
suoraan esiin, ettd palveluilla pyritddn takaamaan turvallisuuden tunne palveluiden piirissa
oleville ikdihmisille. Turvallisuuden tunteella koettiin olevan merkitystd kotihoidon
palveluissa ja kotona mahdollisimman pitkddn selviytymisessd. Turvallisuuden tunne oli
myo6s merkittdvand tekijdnd tehostetun palveluasumisen piirissd. Yksilollisyys korostui

myos kuntien tavoitteissa. Tavoitteissa jokainen yksild pyritddn huomioimaan.

Hyvd laatu tarkoittaa asiakkaan hyvdd kohtaamista ja hyvdd hoitoa ja sitd sen

palvelun antamista mitd kukin tarvitsee (Haastattelu 6).

Asiakas ja yksil6llisyys nousevat teemoiksi myds lainsdddédnndstd ja suosituksista.
Esimerkiksi vanhuspalvelulaki méédrdd hyvin yksilollisestd palvelusuunnitelmasta.
Palvelusuunnitelmaan on kirjattava tekijoitd, joiden avulla yksilon palvelukokonaisuus

turvaa yksilon hyvéin hoidon. Lain mukaan myds yksilon oma mielipide on kirjattava, vaikka
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sitd ei valttdmattd pystytd toteuttamaankaan. (Laki ikddntyneen videston toimintakyvyn
tukemisesta seké idkkéiden sosiaali- ja terveyspalveluista 2012, § 16.) Minun ndkemykseni

mukaan laadullisia tekijoité ei kuitenkaan palvelusuunnitelmiin kirjata.

John Stewart ja Michael Clarke (1987, 161-177) tuovat puolestaan esiin julkisen tahon
roolin koko yhteison palvelijana. Heiddn mukaansa julkisen tahon on pyrittivd ennen
kaikkea olemaan yhteisén palvelija, ei niinkddn yksilon. Téssd on mielesténi jonkinlainen
ristiriita, koska lainsdddédnnon ja kuntien tavoitteiden mukaan pyritidn mahdollisimman
yksilolliseen palveluun. Kuitenkin kunnan on tuotettava palvelua kaikille sitd tarvitseville.
Aineistoista timé haaste nousi esiin ainoastaan silloin, kun keskusteltiin palveluiden
myontdmisen kriteereistd. Kaikissa kunnissa oli vahvistettu kriteerit, joilla palveluiden
piiriin pddsee. Kuitenkin niiden yhteyteen oli kirjattu myos yksilollisyyden huomioiminen,
vaikka erityisesti Vanhuspalveluiden tila -tutkimuksessa (THL 2018) on todettu, etteivit
asiakkaiden omat mielipiteet edelleenkddn tule huomioiduiksi palvelu- ja

hoitosuunnitelmissa riittavasti.

Edelleen aineistoista nousi esiin, ettd organisaation tavoittelemina laatusisdltoind yksi
keskeinen on luottamus. Kunnat pyrkivit toimimaan niin, etti heiddn tuottamiinsa
palveluihin luotetaan. Aineistosta luottamuksen alle pelkistin tekijoitd, kuten palautteeseen
vastaamisen, palveluiden piiriin pdidsemisen nopeuden sekd markkinointiin ja viestintdin
liittyvid tekijoitd. Viimeisend organisaation tavoittelemana sisdltond nousi esiin
tasalaatuisuus. Aineistoista tdssd yhtend esimerkkind olivat aktiiviset l1dheiset, joiden ei
kuitenkaan nédhty pystyvén juurikaan vaikuttamaan ldheistensd palveluiden miirddn tai
laatuun. Aktiivisilla 1dheisilld tarkoitan tdssd sellaisia henkilditd, jotka hyvin aktiivisesti
pyrkivdt vaikuttamaan viranhaltijoihin saadakseen enemmin ja parempia palveluita
laheisilleen. Tasalaatuisuuden tavoittelu taas sopii hyvin yhteen Stewartin ja Clarken edella
esitellyn yhteison palvelija -ajatuksen kanssa. Palveluiden pitdé olla tasalaatuisia kaikille.
Néen itse my0s tdssd jonkinlaisen ristiriidan yksilollisen huomioinnin kanssa, koska
tasalaatuisuus ja yksilollisyys eivdt minusta voi kaikissa tilanteissa toteutua yhtd aikaa. Jos
pyritddn tuottamaan kaikille palvelut mahdollisimman samankaltaisina, niin yksilollisyytta
ei voida silloin vilttaiméattd huomioida maksimaalisesti. Samassa tehostetun palveluasumisen

yksikdssé voi olla pddasiassa muistisairaita ja yksittdisid henkiloitd muista syist.
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4.1.2 Tyontekijoiden toteuttamat laatutekijat

Toiseksi alaluokaksi laatutekijoiden tunnistamisen yhteydessd rakentui tyontekijéiden
toteuttamat laatutekijat. Naitd laatutekijoité olivat kokonaisvaltaisuus, eettisyys, kunnioitus,

kohtaaminen, virkistystoiminta ja hyvé kohtelu.

Kyllihdn se tietysti koostuu ammattitaitoisesta henkilékunnasta, riittdvistd

resursseista ja kohtaamisesta (Haastattelu 2).

Kokonaisuutena analyysini mukaan tyontekijoiden merkitys laadukkaan palvelun tuottajina
korostui. Tyontekijat persoonallaan ja ammattitaidollaan luovat aiemmin esitteleméni
turvallisuudentunteen ja luottamuksen. TyoOntekijoiden késien kautta toteutuu merkittédva osa
kaikesta siitd laadusta, jota palveluissa tuotetaan. Résdnen (2011, 3) Kkorosti
tutkimustuloksissaan myds hoitajien merkitystd. Hanen tutkimuksessaan asiakkaiden hyvén
elaménlaadun kokemus oli yhteydesséd henkilokunnan arvostukseen. Gronroos (2010, 100—
101) jakaa palveluiden laadun tekniseen ja toiminnalliseen laatuun. Tekninen laatu on
mitattavissa lopputuloksesta ja toiminnallinen laatu on toimintaa, joka mahdollistaa teknisen
laadun eli palveluiden lopputuloksen. Tdméa alaluokka on ainoita kohtia tutkimuksessani,
jossa palveluiden lopputulos on vahvasti esilli. Kunnallisten vanhuspalveluiden
lopputuloksen laatua arvioidaan siis melko yksiselitteisesti yksittdisen tyontekijan
onnistumisen kautta. Ndma tyontekijoiden toteuttamat sisillot jakautuvat kahteen ryhmaéén:
asenteeseen. En kuitenkaan jakanut nditd kahteen eri luokkaan, koska mielestidni esimerkiksi

eettisyys on hyvin tiiviisti yhteydessa sithen, kuinka tyontekija asiakasta kohtelee.

Erityisesti analyysissd nousi esiin tyontekijoiden tuottama laatu virkistystoiminnan kautta.
Virkistystoiminta nédhtiin kunnissa hyvin eri tavalla. Joissain kunnissa virkistystoiminta

ndhtiin asiakkaille arvoa tuovana tekijana:

Se nyt erityisesti kuuluu pitdd nditd kerhoja ja sittenhdn meilld on timd
kotipalveluauto sitten kuljettaa kyliltd ndihin sddnnénmukaisesti ndihin

kerhoihin sitten kylld, ettd sais niitd virikkeitd sitten (Haastattelu 5).
Useissa kunnissa viriketoimintaa kuitenkin arvosteltiin voimakkaasti:

Se on mulle semmonen punainen vaate.[...] Ja usein se eldmdnlaatu kdrsii

siitd, ettd tota kun ldhetddn eldmdcdn niiden temppujen kautta. (Haastattelu 1.)
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Naissd jalkimmadisissd kunnissa ajateltiin vahvasti niin, ettd viriketoiminnan ei pitdisi olla
mitddn ryhmien jdrjestdmisestd, vaan asukkaan toiveista ldhtevdd ja hinen normaaliin
elamddnsd kuuluvien mielihyvdd tuottavien asioiden mahdollistamista. Muurinen
kollegoineen (2016, 38-43) nosti tutkimuksessaan esiin, ettd esimerkiksi ulkoiluun ja
yhteydenpitoon ldheisten kanssa vanhukset eivit olleet tyytyviisid. Kunnat siis omasta
mielestddn pyrkivét jirjestdmédn virkistystd asukkaille, mutta aiemman tutkimuksen

mukaan vanhukset eivét ole sithen tyytyviisia.

4.1.3 Rakenteellisen laatutekij:t

Rakenteellinen tekiji, joka analyysissa nousi tehostetusta palveluasumisesta puhuttaessa, oli
kodinomaisuus. Jossain kunnissa tiloihin ja niiden kodinomaisuuteen oli panostettu ja
toisissa kunnissa tilat néhtiin ongelmallisina. Kuitenkin niiden merkitys laatuun oli
yhtdldinen. Hyvit ja kodikkaat tilat koettiin laadukkaan tyon yhtend vaatimuksena seki
asiakkaan ndkokulmasta laadukkaan ja hyvin eldmin edellytyksend. Tilakysymys nousi
esiin vahvasti kaikissa kunnissa. Laatusuosituksessa (Laatu 2017) puhutaan annettujen
taloudellisten voimavarojen asettamista rajoista. Kiinteistot, joissa palvelua tuotetaan, ovat
keskeinen osa niitid taloudellisia voimavaroja. Usein kunnissa kiinteistot ovat ainakin
osittain vanhoja. Useassa kunnassa oli myos aiempia vuodeosastoja muutettu tehostetun

palveluasumisen yksikoiksi.

Mutta tot se on semmonen asia, mikd taytyy kylld sanoa, ettd ne tilat ei kaikilta

osin tdytd nykyisid laatuvaatimuksia. (Haastattelu 4)

Kodinomaisuus on tuloksissani se toinen kohta, jossa Gronroosin (2010, 141-142) tekninen
laatu ndkyy. Viihtyisyys on suoraa laatua asiakkaalle. Toisaalta Gronroosin ajatusten
mukaan laatu on riippuvainen yrityksen tavoitteista ja strategiasta. Palveluntuottaja voi olla
tyytyvdinen, kun pystyy tuottamaan tietyn tasoista palvelua. Kunnissa ei valttaméttd pyrita
eikd ole taloudellisesti mahdollista ldhted investoimaan kiinteistdihin niin, etti ne tdyttaisivat

kaikkien toiveet ja laatuvaatimukset.
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4.1.4 Asiakkaasta lihtevit laatutekijat

Viimeinen analyysin tuottama alaluokka laadun ymmértdmiseen liittyvissd tekijoissd oli
asiakkaasta itsestddn ldhtevét laatutekijat. N&itd esiin nousseita laatutekijoitd ovat
itsemadrddmisoikeus ja toiveet. Koko palveluiden laadun teoriapohja perustuu asiakkaan
tarpeisiin. Pioneereista esimerkiksi Juran (1988, 15) tuo esiin laadun suunnittelun, jossa
pyritdin tuottamaan sellaisia tuotteita tai palveluita, joita asiakkaat haluavat. Kuten aiemmin
esittelin, my0s lainsdddantd ldhtee liikkeelle siitd, ettd asiakkaan mielipide kuullaan ja

merkitddn palvelusuunnitelmaan (Vanhuspalvelulaki 2012, 16§).

Néihin kahteen tekijddn nden kiteytyvdn koko tutkimukseni ydintuloksen, mitd tulee
asiakkaasta ldhtevddn laatuun. Kéytdnnossa kaikissa haastatteluissa nousi esiin ndkemys,
ettd laadukas vanhustenhuolto on sitd, ettd pystytdin tukemaan vanhusta eldmédin sellaista
elaméi, jota hén itse tahtoo eldd. Tdssd keskiOssd ovat asiakkaan itsemddrdédmisoikeus ja
toiveet. Namai kaksi tekijad ovat kuitenkin hyvin erilaiset. Vaikka itseméardadmisoikeutta ei
vanhuksien osalta ole erikseen lainsdddantoon vield saatu, se on niin vahva perusoikeus, ettei

kunnallisella viranhaltijalla ole juurikaan mahdollisuuksia sitd sivuuttaa.

[...] asiakkaan itsemdcdrddamisoikeuden kunnioittamista niin pitkdlle kun se on

mahdollista (Haastattelu 3).

Toiveet taas nden vastaavana tekijdnd kuin aiemmin yksildllisyyden. Kuinka hyvin julkinen
palveluntuottaja, jonka pitdd tuottaa palvelua jokaiselle sitd tarvitsevalle, voi huomioida
kaikkien toiveet, vaikka se toki tavoittelemisen arvoinen laatutekijd onkin. Tai paremminkin
niin, ettd kuinka julkinen palveluntuottaja pystyy huomiomaan poikkeavat toiveet. Pddosa

toiveista on kuitenkin hyvin samankaltaisia keskenéén.

[...] kysely riippuen tdstd meijdn ikdihmisten toiveista, siihen ettd minkdlaista

palvelua he jatkossa haluaa, mikd se heiddn toiveensa on (Haastattelu 5).

Naistd neljdstd alaluokasta muodostui lopuksi padluokka, joka on oman yksildllisen eldmén
tukeminen. Ehdottomasti selkeimmin vastauksista nousi esiin ajatus siité, ettd laadukkaan
vanhustyon pitdisi olla sellaista, ettd se tukee yksilollistd eldmdd mahdollisimman

asiakaslahtoisesti. Joissain aineistokunnistani tima sanoitettiin suoraan:

Ettd he saa eldd eldmdd. Eli kaikista tempuista ja systeemeistd pitdisi pddstd
pois ja kehittid hoivatyétd siten, ettd se on vaan eldmdd, missd ammattilaiset
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osaa ajatella sitd eldmdd lddkehoidon ja apuvilineiden kautta. (Haastattelu
1)
Péddosassa kuntia vastaavaa ajatusta tuotiin esiin, mutta laajemmassa ndkokulmassa. Oman
elamdn tukemisessa ndhtiin myds joitain haasteita, kuten itsemddrddmisoikeiden

rajoittaminen.

Se on kokonaisvaltaisesta hyvinvoinnista huolehtimista ja asiakkaan
itsemddrddmisoikeuden kunnioittamista niin pitkdlle kuin mahdollista

(Haastattelu 4).

Yksilollisyyden ja ”oman eldméan” tukemiseksi analyysissa nousi runsaasti erilaisia tekijoita,
joilla yksilollistd elamda pyrittiin turvaamaan ja joiden néhtiin yleisesti olevan yhteydessa
laadukkaaseen vanhustyohon. Téstd oman yksilollisen eldmédn tukemisesta rakentui

luontevasti koko laadun ymmartamisen sisaltdava yldluokka.

4.2 Organisaation laatu

Toisena tutkimuskysymyksend minulla oli alun perin, miten haastateltavien edustamissa
tyOyhteisossd selvitetddn tuotetun palvelun laatua. Analyysissa ainoa esiin noussut asia
laadun selvittdmisessa oli asiakaspalautteen kerdaminen. Sitdkin kunnissa toteutettiin hyvin
kuntakohtaisesti. Aineistojen perusteella joissain kunnissa sitd tehtiin sddnnollisesti ja
jarjestelmallisesti, joissain toisissa hyvin satunnaisesti vaikkapa kyselylld verkossa.
Tutkimuksen edetessd muokkasin tdimén kysymyksen muotoon: millainen merkitys laadulla
on heiddn (=haastateltavien) edustamalleen organisaatiolle? Laatu voidaan jakaa joko
rakenteellisiin tai prosessitekijoithin (Gronroos 2010, 100-101).  Havaitsin, ettd
organisaatiotasoisella pddtoksenteolla eli rakenteellisilla laatutekijoilld on hyvin keskeinen
merkitys myds osana laadun prosessitekijoitd. Nidmi rakenteelliset laatutekijit jaoin
kolmeen osaan: suunnitelmalliseen laaduntuotantoon, suorittavalle tasolle vietyyn

yhden pdiluokan alle, jonka nimesin rakenteellisiksi laatutekijoiksi.
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Taulukko 2 Rakenteelliset laatutekijit

Laatusuositukset Suunnitelmallinen Laadukasta palvelua

) ) laaduntuotanto tukevat rakenteelliset
Suunnitelmallisuus

tekijat
Kriteerit

Hankkeet
Strategiat

Talous

Talousarvio-Tilinpaitos

Mitoitus Suorittavalle tasolle viedyt
Lisikehoito laatutekijét

Johtaminen
Perehdytys
Vuosikello
Henkilosto
Vaihtuvuus

Tilat

Digitalisaatio

Paattdjat Kuntakohtaiset pysyvét
laatutekijat
Paikallisuus aateRla

Palvelurakenne

Yhteistyoverkostot

Ensimmadisessd osiossa tarkasteltiin siis niitd tekijoitd, joita kunnissa ymmairretddn
laadukkaan palvelun tekijoiksi. Tuloksien esittelemisessd onkin jirkevaa siirtyd seuraavaksi

selvittiméén sitd, miten kuntaorganisaatioissa pyritdén tuota laatua tuottamaan ja toisaalta
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selvittiméédn tuotettujen palveluiden laatua. Esimerkiksi Lecklin (2002, 68) tuo esiin
organisaation merkityksen, jotta suorituskykyd ja laatua pystytddn kehittiméadan. Myos
Laamanen (2008, 3—4) tuo vahvasti esiin organisaation merkityksen ja korostaa erityisesti
merkityksellisen  tiedon  kerddmistd. @ Laamanen puhuu my0ds  perinteisestd
linjaorganisaatiosta, joka perustaa toimintansa tuon organisaation mukaiseen johtamiseen ja
toiminnan suunnitteluun, jossa tehokkuutta mitataan numeroilla ja taloudella. Kéytinnossa
kaikki  aineistokuntani olivat téllaisia vahvoja linjaorganisaatioita.  Téllaiset
linjaorganisaatiot eivit kuitenkaan ole teorian pohjalta optimaalisia laadukkaan palvelun
nikokulmasta. Esimerkiksi Lean-oppien mukaan organisaation tulisi olla kevyt ja joustava

(Karrus 2003).

4.2.1 Suunnitelmallinen laaduntuotanto

Vaikka kuntaorganisaatiot eivit siis ldhtokohtaisesti ole ihanteellisia laadukkaan palvelun
tuottamisen ndkokulmasta, on laatu otettu huomioon myds niissd, omista 1dhtékohdistaan
kisin. Ensimmdinen alaluokka, joka muodostui, on suunnitelmallinen laaduntuotanto.
Suunnitelmalliseen laaduntuotantoon kuuluvat erilaiset valtakunnalliset laatusuositukset ja

kriteerit seka tietysti lainsdadanto.

Laatuunhan vaikuttaa kaikki ohjeistukset mitd tehdddn tai henkilostod

ajatellen tai mddrdykset ja ihan tdllaiset hyvin hoidon kriteerit (Haastattelu

4).
Minun mielestd se laatusuositus on aikamoisen hyvdi (Haastattelu 3).

Aineiston mukaan kuntien omalla suunnitelmallisuudella on laadun kannalta keskeinen
merkitys. Varsinaisia laatuohjelmia tai pelkéstién laadun parantamiseen tdhtiavii hankkeita
el missddn kunnassa varsinaisesti ollut tehty tai suunniteltu. Aineistosta nousi kuitenkin esiin
kuntia, joissa hyvin jarjestelmallisesti seurattiin tehtyjen pédétdsten vaikuttavuutta. Myos
perusturvajohtaja itse jalkautui tyovuoroihin havainnoimaan palveluiden sisdltod. Nama
toimenpiteet olivat kuitenkin enemmén riippuvaisia perusturvajohtajan omista ratkaisuista

kuin kunnan linjauksista.

Kuten Laamanen (2008, 3—4) nostaa esiin, perinteisessd linjaorganisaatiossa johdetaan

pitkdlti numeroiden ja talouden kautta. Tutkimukseni aineistoissa palveluiden laatua
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huomioitiin talousarvioissa ja joissain strategisissa linjauksissa. Kaikissa tutkimukseni
kunnissa strategiat oli laadittu ja ne ohjasivat toimintaa, vaikkakin vanhin edelleen kéytdssi
ollut strategia oli 30 vuotta vanha. Useissa kunnissa perusturvan omiin talousarvioteksteihin
sisdllytettiin laadullisia tavoitteita, joita vuoden aikana seurattiin. Tosin oli myds kuntia,

joissa ndma tekstit eivit olleet niin konkreettisia, ettd seuranta olisi ollut yhté vaikuttavaa.

No sanotaan, ettd ihan semmosta varsinaista laatuohjelmaa en ole miettiny,
mutta se ettd kylld mind kiinnitdn vahvasti huomiota talousarvion

toiminnallisten tavoitteiden sisdllostd (Haastattelu 3).

Erilaisia kotihoidon ja tehostetun palveluasumisen optimointeja on tehty useissakin
kunnissa, mutta niiden tavoitteena ei ldhtokohtaisesti ole ollut laadun parantaminen vaan
tehokkuuden lisddminen. Tdmd sopii erityisen hyvin Laamasen (2008) kuvaukseen
johtamisesta tehokkuuden kautta. Mielestdni tdrkedd on kuitenkin erottaa hetki, jolloin
tehokkuuden tavoittelu muuttuu kuntien talouspaineista aiheutuvaksi palveluiden

heikentdmiseksi.

Suunnitelmallisuudella on kuitenkin keskeinen rooli laadukkaassa palvelussa. Laatu pitdé
ottaa huomioon jo organisaatiorakenteessa ja ldhted purkamaan byrokratiaa, 1dhentdméaian
johtoa ja suorittavaa tasoa sekd erityisesti antaa vastuuta tiimeille ja tyontekijoille, jolloin
laatutietoisuutta saadaan lisdttyd. (Lecklin 2002, 6.) Olen korostanut aiemmin
linjaorganisaation jiykkyyttd laadukkaiden palveluiden tuottajana sekd tehokkuusajattelun
ensisijaisuutta. Julkisella toimijalla on kuitenkin omat erityispiirteensé, jotka tunnistavat
erityisesti Pfeffer ja Coote (1991, 22-29). Heiddn mukaansa julkisissa yhteisoissd on
huomioitava poliittiset padtokset ja myos koko toimintaympéristo. Julkishallinnollista
yhteis6d ei siis tdysin voi verrata esimerkiksi yrityksiin. Mielesténi julkishallinnollinen
organisaatio ei kuitenkaan voi perustella perusolemuksellaan sité, ettei heidén tarvitsisi

kiinnittdd laatuun erityistd huomiota.

Miki (2004, 5) on viitdskirjassaan tutkinut suositusten vaikutusta laatutyossd. Hénen
havaintojensa perusteella suositukset jadvit liian yleiselle tasolle, eivitkd ne ohjaa laadun
kehittamistd. Hanen keskeisen havaintonsa mukaan laatusuositukset eivdt ole yksistddn
riittdvd keino turvaamaan laatua. Myds minun tulosteni mukaan valtakunnallisia
laatusuosituksia pyritdén kunnissa noudattamaan, mutta kdytdnndssé jaddadn suosituksista

etddlle. Suositukset ohjaavat perusturvajohtajien ajatuksia siitd, mitd hoivan pitéisi olla.
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Néamé ajatukset eivit kuitenkaan juuri konkretisoidu henkilokunnan tekemidn ty6hon,

ainakaan pitkdjanteisesti.

4.2.2 Suorittavalle tasolle viedyt laatutekij:it

Toinen rakenteellisiin tekijoihin liittyvd alaluokka, joka analyysissd nousi esiin, on
suorittavalle tasolle viedyt laatutekijat. Téllaisia suorittavalle tasolle vietyja laatutekijoitd
ovat esimerkiksi mitoitus, lddkehoito, johtaminen, perehdytys, erilaiset vuosikellot,

vaihtuvuus ja henkildsto yleensd, digitalisaatio ja uudelleen tilat.

Vuosikellot olivat useassa kunnassa keskeinen toimintaa ja sen sisdltojd rytmittiva tekija.
Nédmia vuosikellot on koottu niin palvelun sisdltoon vaikuttavista tekijoistd, kuten
juhlapyhisté sekd toimintaan vaikuttavista tekijoistd, kuten esimerkiksi raportointijaksoista.
Juhlapyhit nékyivit erilaisina siséltdind vanhuspalveluissa, kuten joulupukin vierailuina tai
raeruohon istuttamisina. Raportointien yhteydesséd arvioitiin tuotettuja palveluita tietyilld

ajanjaksoilla.

Mitoitus esimerkiksi vaihteli vélilld 0,5-0,65 tyontekijad hoidettavaa ikdihmistd kohti
tehostetussa palveluasumisessa. Analyysin mukaan henkiloston osaaminen ja tapa tehdi
tyota ndhtiin kuitenkin merkityksellisempdna kuin pelkkd mitoitus. Vaihtuvuus tuotiin esiin
useassa kunnassa. Sen vdhidisyyden koettiin olevan merkki hyvinvoivasta tyoyhteisosta.
Hyvinvoiva tydyhteisdé puolestaan tuottaa laadukkaampia palveluita kuin huonosti voiva
tyoyhteisd. Lihes jokaisessa kunnassa tunnistettiin hoitajien kiire. Laadukkaaseen tyohon
koettiin henkilostomadrdd ja kiirettd merkittdvisti enemmén vaikuttavan kuitenkin

tyontekijdn sosiaalisten taitojen eli sen, miten hdn kohtaa asiakkaan yksilon.

Kun sen ei pitdis olla mitddn muuta kun sitd eldmdd, ettd sd niinkun istut ja

kohtaat sen ihmisen (Haastattelu 1).

Nami tekijat ovat esimerkiksi Sosiaali- ja terveysministerion 2017 julkaistussa
laatusuosituksessa esiintuotuja rakenteellisia laatutekijoitd. Nama tekijét luovat edellytykset
toiminnalle. Rakenteellisia laatutekij6itd ovat esimerkiksi henkilokunnan méiéré ja rakenne
sekd hoitoympéristot. Néaitd rakenteellisia ja prosessitekijoitd pitdisi arvioida laadun
ndkokulmasta jatkuvasti kysymaélld, onko toiminta sellaista, ettd se mahdollistaa laadukkaat

ja vaikuttavat palvelut. (Laatusuositus 2017, 35-36.) Mielestini ndmé rakenteelliset
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laatutekijdt ovat hyvin keskeisesséd roolissa laadukkaan palvelun tuottamisessa. Tiettyjen
perusedellytysten on oltava aina kunnossa, jotta laadukas palvelu on mahdollista. Ndma

esitellyt rakenteelliset tekijat ovat nditd keskeisid perusedellytyksié.

Analyysissd nousi esiin myds digitalisaatio, vaikkei se esiintynyt kaikissa haastatteluissa.
Aineistoni pienissd savolaisissa ja keskisuomalaisissa kunnissa digitalisaatio ndhdién laatua
tuottavana tekijand. Kunnat ovat ottaneet kdyttoon erilaisia apuvilineitd, kuten esimerkiksi
ladkemuistuttajia ja erilaisia toiminnanohjausjérjestelmid. Laatusuositus (2017, 26) kuvaa
kuitenkin, ettd 2020 pitdisi teknologiaa pystyd hyddyntdméén huomattavasti enemmén ja

tunnistaa sen mukanaan tuomat mahdollisuudet vanhusten kotona asumisen tukena.

4.2.3 Kuntakohtaiset pysyviit laatutekijit

Viimeiseksi organisaatiosta nouseviksi laatutekijoiksi analyysissa nousi tekijoitd, jotka
nimesin kuntakohtaisiksi pysyviksi tekijoiksi, vaikkeivat ne vilttdiméttd tdysin pysyvid
olekaan. Téllaisia tekijoitd ovat padttdjat, paikallisuus, yhteistyoverkostot seka

palvelurakenne.

[...]Luottamushenkilot meilld on Idhelld... ... Jjos jostakin yksikéstd, joltakin
omaiselta tai hoidettavalta kuuluu sitd palautetta, niin sehdn tulee niin kun

saman tien meilld esimiehille ja luottamushenkildille kdsittelyyn (Haastattelu
5).

Luottamushenkildiden merkitys ndhtiin kahtalaiseksi. Toisaalta ylld olevan sitaatin mukaan
lahelld olevat luottamushenkil6t olivat tukemassa tyontekijoitd ja heiddn ajatuksiaan
laadukkaasta palvelusta. Toisaalta useinkaan luottamushenkil6illd ei ndhty olevan osaamista
vanhuspalveluista. Niissd tilanteissa perusturvajohtajat joutuivat kdyttdmain paljon aikaa

asioiden perusteelliseen valmisteluun ja esittelyyn.

Yhteistydkumppaneiden merkitys nousi myds keskeiseni esiin. Erityisesti terveydenhuollon
palvelut olivat kiinted osa vanhuspalveluiden yhteistyotahoja. Lédkéripulan ja julkisen
terveydenhuollon vaikutus néhtiin hyvin pian heijastuvan vanhusten hyvinvointiin.
Palvelurakenteet olivat osittain sidoksissa yhteistyoverkostoihin. Kunta pystyy itse

paittdméadn tuottamistaan palveluista ja rakenteesta. Kuitenkin esimerkiksi muuttuvat
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terveydenhuollon olosuhteet vaikuttivat ndihin rakenteisiin ja siten myds palveluiden

laatuun.

Sosiaali- ja terveyspalvelujen johtamisen on todettu sisdltivin enemmén
diplomatiaosaamista ja ihmistuntemusta kuin muiden organisaatioiden johtamisen. Osaltaan
tatd on selitetty vaalivalla asiantuntijuudella. Verkostoyhteistydssd myos valtasuhteilla on
erityinen rooli. Vallalla on keskeinen asema organisaation toiminnassa ja paatoksenteossa,
vaikkei sitd ole juuri tuotu esille. (Kuittinen 2006, 176.) Verkostoissa ja
luottamusmiesorganisaatiossa tuotettavaan laatuun vaikuttavat myods valtasuhteet ja

varmasti my0s henkilokemiat.

Némai neljd alaluokkaa yhdistin paédluokaksi, jonka nimesin laadukkaita palveluita tukeviksi
rakenteellisiksi tekijoiksi. Vaikka kunta onkin jdykkd ja ehkd ajastaan jdlkeen jddnyt
organisaatio ideaaliin laatuorganisaatioon verrattuna, useat pienet asiat kunnissa ovat
kehittyneet oikeansuuntaisesti. Jos verrataan esimerkiksi Lean-ajatteluun, tehokkuuden
ajattelu kunnissa on isossa roolissa. Tehokkuusajattelu on keskeinen tekiji, kun pyritdén
tuottamaan asiakkaalle mahdollisimman paljon mahdollisimman vihilla resursseilla. Myos
tyontekijoiden rooli on korostunut. Mékijarvi (2010, 2) on todennut tutkimuksessaan HUS:n

onnistuneen Leania kdyttden merkittdvasti parantamaan toimintaansa.

4.3 Laatujohtaminen

Viimeinen tutkimuskysymykseni oli, miten tydalajohtaja kayttdvit tietoa palveluiden
laadusta johtamisen vilineend. Aineiston pohjalta nousseet pelkistetyt teemat olen taas
koonnut alaluokiksi, joita ovat tyontekijoiden asenteet, tyontekijoiden kokemukset,
henkildstojohtaminen ja tiedon hankinta. Laadun johtaminen oli minua eniten kiinnostanut
tutkimuskysymys. Teoriaosuudessa tuon esiin useita laatujohtamiseen liittyvid oppeja.
Yksinkertaisimmillaan laatujohtamisella tavoitellaan jatkuvaa laadun parantamista.
Laatujohtamisella pyritddn siis jdrjestelmaillisesti ja suunnitelmallisesti parantamaan
palvelun laatua tai esimerkiksi asiakastyytyvdisyyttd (Lumijdrvi ja Jylhdsaari 1999, 11, 20).
Oheinen taulukko on koottu positiivisesta ndkokulmasta, eli niistd toimista, joita kunnissa
tosiasiallisesti tehdddn. Tdméa osa-alue on kuitenkin se, josta analyysin pohjalta 10ytyi

huomattavan suuria eroja. Erottelen néitd alaluvuissa lisd4.
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Osaaminen - Substanssi
Oivaltaminen

Ammattiylpeys

Kehittimismyonteisyys Tyontekijan asenteet
Laatuajattelu

Asenne

Tyo6tyytyvidisyys Tyontekijan kokemukset
Kiire

Henkiloston

vaikutusmahdollisuudet
Tiedotus

Toimintatavat - Rutiinit
Kehityskeskustelut

Optimointi

Vuorovaikutus

Asiakaspalaute
Mittaaminen ja seuranta
Liheiset

Valvonta

Todentaminen

Rakenteet

Tiedon hankinta

Johtamisen vaikutus

laadukkaaseen palveluun

Viimeinen varsinainen tulosluku vastaa siis kysymykseen, kuinka tydalajohtajat kayttavit

tietoa palveluiden laadusta johtamisen vélineend? Johtamisen merkityksen selvittdminen on

minusta loogisesti viimeinen. Ensin on syyta tietdd, mihin johtamisella pyritdan ja mitkd ovat
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organisaation tavoittelemat tasot ja keinot tavoitteeseen padsemiseksi. Johtamisen vaikutus
nousi analyysissa erittdin keskeiseen rooliin laadukkaaseen palveluun liittyen.
Tutkimuksessani haastattelin siis perusturvajohtajia. Tadssd alaluvussa esiin nousseet asiat
ovat heiddn kokemuksiaan siitd, kuinka johtamisen kautta pystytddn vaikuttamaan
vanhuspalveluiden  laatuun.  Laatujohtamiseen  liittyvdt  tekijit  osoittautuivat
haasteellisimmiksi niin analysoida kuin esittdd tuloksissakin. Johtopéaétoksissd arvioin tété
vield laajemmin. Minulle muodostui tutkimuksen edetessa sellainen kuva, ettd varsinaisesti
laatujohtamiseen viranhaltijat eivit ole kiinnittdneet erityisesti huomiota. Analyysi kuitenkin
osoittaa, etti laatu sinénsé on esilld kunnissa, mutta laatujohtamiseen ei vastaavalla tavalla

ole ohjeita, linjauksia tai suunnitelmia.

Kuten aiemmissakin luvuissa olen jakanut analyysin esiin nostamat laatujohtamiseen
liittyvat pelkistetyt késitteet alaluokkiin. Johtamisen vaikutukset laadukkaaseen palveluun
jakautuvat analyysini mukaan neljdén alaluokkaan. Néitd luokkia ovat tyontekijan asenteet,
tyontekijan kokemukset, vuorovaikutus ja tiedonhankinta. Heti téstd voidaan péételld, ettd
laatujohtaminen tunnistettiin tapahtuvan erityisesti tyontekijoiden kautta. Vastuksissa
korostuu siis henkiloston rooli laatujohtamisessa. Lumijérvi ja Jylhésaari (2000, 57) tuovat
esiin, ettd henkildston sitouttamisella on laatujohtamisen toteuttamisessa mahdollisesti

ratkaiseva merkitys.

4.3.1 Tyontekijoiden asenteet

Tyontekijén asenteet sisdltidvit sellaisia tunnistettuja tekijoitd, kuten kehittdmismyonteisyys,
laatuajattelu, asenne ja ammattiylpeys. Analyysini osoittaa, ettd perusturvajohtajat kokevat
tyontekijoiden asenteilla olevan erityinen merkitys palveluiden laatuun. Asenteet tosin
koettiin my06s vaikeimmaksi tekijéksi, johon voi vaikuttaa. Aineiston kommenteista valtaosa
tosin kuvasi huomattavan enemmiston asenteiden olevan hyvin kunnossa. Asenne,
kehittdmismyonteisyys ja ammattiylpeys ovat ldhelld toisiaan. Analyysin mukaan
kehittdimismyoOnteinen ja ammattiylped hoitaja tuottaa laadukkaampia palveluita.
Laatujohtamisen ndkdkulmasta siis keskeistd on pyrkid toimimaan siten, ettd tyontekijéiden
asenteet olisivat mahdollisimman myonteisid laatutyon kannalta. Ammatistaan ylped

tyontekijd tuottaa laadukkaampia palveluita.
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En oo ndhny tdmméstd kuntaa missd ikddntyneiden palveluissa ollaan niinku
tyytyvdisida tyohonsd verrattuna sitten. Monissa paikoissa se on kaikkein
huonoiten voiva porukka, mutta tddlld melkein parhaiten voiva porukka.

(Haastattelu 4.)

Tyontekijoiden asenteet eivdat kuitenkaan kaikissa haastatteluissa olleet pelkéstiddn
positiivisia. Perusturvajohtajat kuvasivat enemman sitd, kuinka he joutuvat tydskentelemaian
myO6s muuttaakseen henkiloston asenteita pois esimerkiksi laitosajattelusta yksilod
huomioivaan suuntaan. Henkildston asenteissa nousi usean kunnan kohdalla esiin muutos
sairaalan vuodeosastosta tehostetuksi palveluasumiseksi, missd asiakkaan huone on hénen

kotinsa, eiki sairaalahuone.

Résdnen (2011, 3) toteaa viitdskirjassaan, ettd asiakkaiden tyytyvaisyys henkilokuntaan oli
yhteydessd kokemukseen hyvistd eldmédnlaadusta. Tyytyviisyys henkilokuntaan syntyy
tutkimukseni perusteella hoitajien osaamisesta ja asenteesta. Tdma tulos on siis keskeinen
ajatellen laadukasta hoitotydtd. Maki puolestaan toteaa, ettd henkilokunnan laatukidsitykset
eroavat hiukan suosituksista. Henkilokunnan nékemysten mukaan laatu on enemmén
yksilokeskeinen asia ja toteutuu suoraan suhteessa asiakkaaseen yksilond, kun taas

suositukset ovat talous- ja tuotantokeskeisid. (Miki 2004, 5.)

4.3.2 Tyontekijoiden kokemukset

Tyontekijan kokemuksissa perusturvajohtajien ndkemyksien mukaan korostuivat
esimerkiksi tytyytyviisyys, kiire, osaaminen ja substanssi sekd erityisesti tekijd, jonka
nimesin oivaltamiseksi. Tyontekijoiden kokemukset eroavat asenneluvusta siten, ettd
asenteet ovat tyontekijéiden ajatusmaailmaan liittyvid tekijoitd, kun taas kokemukset ovat
konkreettisempia tekijoitd. Laadukkaan vanhustyon tuottamiseksi toimialajohtajat pohtivat
myO0s asioita, joilla vaikuttaa tyontekijoiden kokemukseen tyOssd. Substanssiin liittyi

esimerkiksi tdydennyskoulutus.

Analyysissa nousi vahvasti esiin, ettd kiireen kokemus vaikuttaa negatiivisesti palveluiden
laatuun, vaikka kiire ei olisikaan todellista. Jokaisessa kunnassa tunnistettiin, ettd hoitajilla
on tydssddn kiire. Kuitenkin vain yhdessd kunnassa tuotiin esiin, ettd kiireeseen on reagoitu

lisddmalld henkilokuntaa. Useammassa kunnassa kiireeseen pyrittiin reagoimaan
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tarkentamalla kriteereitd. Eli kdytdnnOssd siis asiakasmddrdd pyrittiin pienentiméain
tiukentamalla palveluihin padidsemisen kynnystd. Laadukkaassa palvelussa on kuitenkin
enemmén kyse sisdllostd kuin madrdstd, mikd vahvasti nousi esiin omassa
tutkimuksessanikin. Saman toteaa Risénen (2011, 4), jonka mukaan henkilostomitoitus ei

ole sidoksissa asukkaiden kokemaan laatuun.

Osaamisen ja substanssin taas koettiin olevan kiintedsti yhteydessd tuotetun palvelun
laatuun. Mitd osaavampi tyontekiji on, sitd laadukkaampaa palvelua hén pystyy tuottamaan.

Téhan liittyi kiintedsti oivaltaminen, jonka ryhmittelin myds kokemukselliseen luokkaan.

[...]et ldhdetddn sitd eldmdd viemddn ja tota md toivoin, ettd kun he oivaltaa
ni se nimittdin pitdd ite oivaltaa, ni sit rupeaa leviimddn muuallekkin taloon.

(Haastattelu 1).

Erityisesti kahdessa kunnassa korostui tavoite saada henkildstd oivaltamaan laadukkaan
palvelun siséltd. Ajatuksena oli siis saada henkildstd mukaan kehittimdin laadukasta
palvelua. Oivaltaminen oli hyvin kiintedsti yhteydessd koko tutkimukseni ydintulokseen
oman yksildllisen eldmin tukemisesta. Aineiston mukaan oivaltanut tyontekijé tukee yksiloa
tdmén eldméssé, eikd ainoastaan suorita hénelle tiettyjd hoitotoimenpiteitd. Osittain tdmén
oivaltamisen ajatuksen tuo esiin myds Lecklin (2002, 257) oppiva organisaatio
-kédsitteen kautta: hinen mukaansa oppivassa organisaatiossa yhteisd edistdd jokaisen

jdsenen oppimista ja siten organisaatio alkaa kehittdd ja muuttaa itsedén.

4.3.3 Vuorovaikutus

Kolmas alaluokka, joka analyysin pohjalta muodostui laatujohtamiseen liittyen, on
vuorovaikutus esimiehen ja henkiloston vililld. Vuorovaikutus sisdltdd henkildston
vaikutusmahdollisuuksien huomioimisen, tiedotuksen, toimintatavat ja rutiinit, optimoinnin
sekd kehityskeskustelut. Vuorovaikutuksen luokka eroaa kahdesta edellisesti siten, ettd siiné

aktiivisimpana toimijana on esimies.

Henkiloston vaikutusmahdollisuuksien lisiaminen on ollut useassa kunnassa viimevuosina
kehittynyt malli. Vastaajat kuvasivat monenlaisia henkilostokyselyitd ja raateja, joilla

henkil6ston mahdollisuuksia vaikuttaa palveluiden siséltdon ja rakenteeseen on lisétty.
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Koko henkiloston kanssa on tid tdmmdonen tehty. Niin keskusteluja ja mietitdidn
meiddn toiminta-ajatusta ja strategiaa ynnd muuta vastaavaa niin ettd niinkun

se oikeesti lihtis tyontekijoistd. (Haastattelu 5.)

Yhtend téllaisena tekijdnd mainittiin erityisesti kehityskeskustelut. Tiedonkulkuun ja
tiedottamiseen on aineiston mukaan kiinnitetty myds entistd enemméin huomiota.
Nykyaikaiset vilineet mahdollistavat myos entistdi moninaisemman viestinndn. Useissa
kunnissa kuvattiin myos tehdyn erilaisia optimointeja tai vastaavia tehostamistoimia. Ndiden
tarkoituksena on ollut maksimoida asiakastyohon kéytetty aika ja toisaalta selvittda tekijét,
joihin aikaa hukkaantuu. Lumijérvi ja Jylhésaari (1999, 28) tiivistivit laatujohtamisen siten,
ettd laatujohtamisella tavoitellaan tuotteen tai palvelun laadun kehittdmistd niin, ettd
asiakastyytyvéisyys parantuu. Tavoitteeseen pyritddn esimerkiksi ottamalla paras

mahdollinen hyéty irti resursseista.

Gronroosin yhtend laatutyon opeista oli, ettéd laatu tuotetaan paikallisesti silloin kun asiakas
ja palveluntuottaja kohtaavat. Hinen mukaansa laadun parantamisessa merkittdvin tekija ei
ole strategiat tai vastaavat, vaan se, mitd tapahtuu, kun asiakas saa palvelua. Timén ajatuksen
valossa henkilostoon keskittyvd johtaminen on merkittivaa. Gronroos korostaa myds, ettd
laadukkaassa palvelussa jokainen tapahtumaan vaikuttava henkild vaikuttaa asiakkaan

kokemaan laatuun. (Grénroos 2010, 154.)

Lecklin (2002, 257) tuo esiin oppivaa organisaatiota, jossa keskeistd on, ettd organisaatiossa
edistetdidn jokaisen jasenen oppimista ja kehittymisté. Johtajat kuvaavat vastauksissaan osa-
alueita, jotka kuuluvat ehdottomasti oppivan organisaation teoriaan. Lecklinin mukaan
kuitenkin oppiva organisaatio tarvitsee toimiakseen tosiasioiden tunnistamista ja
tulevaisuuden kuvan luomisen. Oppivassa organisaatiossa jatkuva kehittyminen ja
oppiminen on luonnollinen ja normaali olotila. (Lecklin 2002, 258-259.) Itse ajattelen
vahvasti, ettd laatua ja my0s oppivaa organisaatiota pitdd méérdtietoisesti johtaa. Niitd

elementtejd en aineistoistani kuitenkaan 16ytanyt.

4.3.4 Tiedonhankinta

Viimeiseksi pédédluokaksi analyysini tuotti johtamiseen liittyen tiedon hankinnan. Tédma

padluokka sisdltdd asiakaspalautteen kerddmisen, erilaisten mittareiden hyodyntdmisen ja
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tulosten seurannan, ldheiset, valvonnan, todentamisen ja rakenteet. Tdmi viimeinen kohta
on keskeisin laatujohtamisen kannalta. Esimerkiksi Lecklin tuo esiin, ettd johtaminen
perustuu tosiasioihin. Asetettuja tavoitteita seurataan tiettyjen tunnuslukujen ja mittareiden
avulla. Mikéli havaitaan ongelma-alueita, nithin pystytddn reagoimaan. (Lecklin 2002, 69—
70.) Kaikissa kunnissa tuotiin esiin asiakaspalautteen kerdaminen. Sitd tehdddn, mutta ei
sdaannollisesti ja usein palautteen kerddmisen vélilli voi olla vuosia. Erilaisia mittareita
kunnissa hydodynnetddn my0ds, mutta varsinaisesti laatua mittaavia mittareita ei kéytossa
ollut. Laheiset kuuluvat tdhidn luokkaan siksi, ettd heiltd koettiin tulevan palautetta, jonka
pohjalta toimintaa kehitettiin. Todentaminen ja valvonta liittyvdt my0s toiminnan
kehittdmiseen: esimerkiksi haastatteluin todennettiin jonkin epdkohdan olemassaolo ja

muutettujen toimintatapojen jalkautumista seurattiin aineistojen mukaan tiiviisti.

Kaikkien teorioiden mukaan hyvin keskeinen tekijd laatuty0ssd on tuotettavan laadun
seuranta ja palautteen kerddminen. Laadun kehittdmisessi on keskeistd tietdd nykytilanne ja
muutosten jilkeen on tirkedd seurata muutosten vaikutusta. Tdmén tuo esiin esimerkiksi jo
yksi laatutyon pioneereista: Demingin (1982, 88) perusopissa ”Plan — Do — Check — Act” eli
Demingin ympyrissd yhtend keskeisend tekijdnd on tarkastaminen, jonka jilkeen voidaan
tehdd tarvittaessa muutoksia toimintaan. Muutoksen toteuttamisen jdlkeen voidaan
uudelleen arvioida toimintaa. Deming (1982, 24-25) esittelee johtamisfilosofiansa 14-
kohtaisena ohjelmana. Niistd 14 kohdasta tutkimuksessani 10ydén erityisesti toteutettavan
thmisten johtamisen kohtaa. Kunnissa pyritddn toimimaan siten, ettd jokainen tyontekija
pystyisi saavuttamaan tydssddn parempia tuloksia. Samoin mielestini ylpeyden tunteen

kokemusta pyritddn edistimiin sekd luomaan itsensd kehittimiseen tdhtddva henki.

Nami ylld esittdimini neljd yldluokkaa muodostavat viimeisen pddluokan, joka on
johtamisen vaikutus laadukkaaseen palveluun. Minulle on muodostunut teorian, aineiston
keruun ja analyysin yhteydessd ndkemys siitd, ettd johtamisen vaikutus palveluiden laatuun
on keskeinen. Johtajan on vietdvd laatuajattelu organisaation strategiaan ja toisaalta
viestittdvd ja seurattava sen vieminen kadytdntoon. Kuntaorganisaatiot eivdt vain vaikuta
olevan vield valmiita sithen. Taman saman havainnon on tehnyt Alila (2006, 3) tutkiessaan
laadun kehittdmistd kuntien varhaiskasvatuksessa. Hén toteaa, etté laatu ja sen arviointi ovat
kasitteind selkiytymattomid. Laadun kehittdmisessd tdytyy kiinnittdd entistd enemmin
huomiota  laadunarviointimenetelmiin, laadun  johtamiseen, kehittimiseen ja

suunnittelemiseen.
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5 JOHTOPAATOKSET JA POHDINTA

S5.1Johtopaitokset

Tutkimuksellani olen selvittdnyt kunnallisen palvelutuotannon laatuajattelua ja -johtamista
perusturvajohtajien nikokulmasta. Lihtokohtaisesti laatu ymmaérretdan kohtuullisen samalla
tavoin kunnasta riippumatta. Organisaatiosta ldahtevit tekijat ovat hammastyttavisti myos
hyvin samankaltaiset, vaikkakin palveluiden tuottamisen tavat ovat jokaisessa kunnassa
omanlaisensa. Johtamisen kédytdnndt eroavat tutkimistani asioista eniten kuntien vélilld
kuitenkin niin, etti henkildsto on keskeisin tekijé, jonka kautta johtajat pyrkivéit parantamaan
edustamansa organisaation laatua. Tutkimukseni on osoittanut, ettd laatu saa sille kuuluvan
roolin tyon suunnittelussa. Tutkimukseni toi kuitenkin esille myds sen, ettei tuotetun laadun

mittaamiseen ja systemaattiseen kehittimiseen panosteta riittavésti.

Crosbyn (1986, 1-3) mukaan laaduttomuus aiheuttaa ylimdirdisid kustannuksia, koska
huonosti tehtyé ty6td joudutaan jélkeenpdin korjaamaan. Laatuun panostamisella olisi siis
mahdollista kompensoida tai paremmin kohdentaa kuntien véhiisid resursseja. Oletin
tutkimukseni kohdekuntia valitessa, ettd pienten kuntien resurssien védhdisyydet toisivat
mahdollisesti oman mielenkiintoisen ndkdkulmansa tutkimukseen. Tamé ennakkokéasitys ei
kuitenkaan tutkimuksessa konkretisoitunut. Tuloksista ei suoranaisesti noussut esiin
resurssien vahdisyyden vaikutus laatuun. Palveluiden tuotantoa oli pyritty tehostamaan ja
jossain myos lisdtty henkilostod. Laadun kehittimistd ei kuitenkaan missddn néhty

my06skddn mahdollisuutena aikaansaada sddstoja.

Tutkin perusturvajohtajien nidkemyksid laadusta, sen merkitystd kuntaorganisaatiolle seké
kaytossd olevia laatujohtamisen vélineitd. Ennakkokisitykseni oli, ettei laadulle ole
julkisessa palveluntuotannossa annettu suurta painoarvoa, eikd laadukkaiden palveluiden
tekijoitd laajalti tunnisteta. Tdméd ennakkokdsitys muuttui tutkimuksen aikana. Kunnissa
laadun merkitys tunnistetaan ja tuotettua laatua pyritddn myds jossain méérin selvittdméén,
vaikkakaan selvittiminen ei ole riittivdn systemaattista tai tavoitehakuista. Kaikissa
kohdekunnissani laatu oli palveluissa huomioitu ja se ymmarrettiin niissd keskenddn hyvin
samalla tavoin. Jokaisessa kunnassa pyrittiin huomioimaan asiakkaan toiveet ja

yksilollisyys. Henkiloston rooli laadukkaissa palveluissa korostui. Henkildsto on keskeisena



55

tekijdnd niin asiakasta kohdatessa kuin myos asenteellisesta nikokulmasta, eli tyontekijén

kokonaisvaltaisesta asenteesta tyohon ja tapaan, jolla hén tyotd suorittaa.

Laadun selvittdmisen yleisin tapa oli asiakaspalautteen kerddminen, vaikkakaan sité ei tehty
pitkdjanteisen suunnitelmallisesti. Tutkimukseni mukaan késitys tuotetusta laadusta
perustuu liiaksi henkilokunnan omiin nikemyksiin. Kuten hyvin tiedetddn, riski
sokeutumiselle omaa tyotd kohtaan on melkoinen. My0s johtamisen vilineend faktoihin

perustuva tieto on erittdin tirkeda.

Kuten olen tutkielmassani useasti kuvannut, laatu on hyvin abstrakti kdsite. Sen saaminen
mitattavaan muotoon koetaan varmasti haasteeksi. Mittaaminen ei kuitenkaan
yksinkertaistettuna ole muuta kuin kokemuksen muuttamista mitattavaksi, esimerkiksi
kysymalld, minké arvosanan télle palvelulle antaisit. Tietoa kunnissa kerdtdan muutenkin
esimerkiksi henkildston sairaslomista ja asiakkaiden viettdmistd péivistd vuodeosastoilla.

Tutkimukseni mukaan niitd tietoja ei hyddynnetd toiminnan kehittdmisessa.

Viimeisend tarkastelin sitd, miten tyoalajohtajat kayttdvét tietoa palveluiden laadusta
johtamisen vilineend. Koko organisaatiota késittelevdd laatusuunnittelua ei kiytetty
yhdessékdin kunnassa. Kiytdnndssd laatujohtaminen toteutuu siis hyvin vahvasti
henkil6ston asenteiden ja tydolojen kautta. En aluksi halunnut uskoa, ettd henkiloston noin
vahva mukanaolo voi pitdd paikkaansa. Toisaalta niin laatutyon pioneerit (Crosby 1986, 1—
3; Juran 1988, 1-15) kuin erityisesti oppiva organisaatio (Lecklin 2002, 257-262) tuovat
esiin henkildston roolin ja sitoutumisen laatujohtamisessa. Minulle jii kuitenkin vaikutelma
siitd, ettd perusturvajohtajat suhtautuvat henkiloston osaamiseen ja asenteisiin passiivisesti,
usein hyviksyen vallitsevan tilanteen. Laatujohtamisen ndkokulmasta suhtautumisen
henkildston osaamiseen ja asenteisiin pitdisi olla aktiivinen. Henkiloston osaamista ja

asenteita pitdisi kehittdi, jolloin kokonaislaatu paranisi. (Lecklin 2002, 257-262.)

Laatujohtaminen kokonaisuudessaan nousee tuloksissani kehittimiskohteeksi. Pohdin sita,
onko perusturvajohtaja kenties liian kaukana vanhustyon kentistd. Talloin etdisyys voi olla
osittain passiivista suhtautumista selittiva tekijd, mutta sen taakse ei mielestéini voi
kitkeytyd. Tieto on kaiken kehittimisen yksi perusldhtokohta ja tutkimuksen pohjalta
minulle muodostui sellainen kuva, ettei tietoa ole aktiiviseen johtamiseen riittdvéasti

saatavilla.

Teoriasta johdetun ajatukseni mukaan laatujohtaminen pitéisi toteuttaa enemmaén muuttaen

ensin koko organisaation asenteita ja sitd kautta myOs rakenteita. Teoriapohjassa
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organisaation laatuajattelun muutos on keskeisti. Mutta taustateoria liittyykin
lahtokohtaisesti yritysmaailmaan ja sen lainalaisuuksiin; julkishallinnossa haasteet ovat
yritysmaailmasta poikkeavat. Pfeffer ja Coote sekd Steward ja Clarke tuovat esiin myds
julkishallinnon erityispiirteitd. Heiddn mukaansa julkishallinnossa laatua ei voida huomioida
ainoastaan asiakasléhtoisesti, vaan koko yhteiso tulee huomioida. Julkishallinnossa resurssit
eivit tule ainoastaan oman toiminnan seurauksena, ja erityisesti poliittisella ohjauksella on
keskeinen merkitys. (Pfeffer & Coote 1991, 22-29; Steward & Clarke 1987, 161-163.)
Nikemykseni mukaan julkishallinnon erityispiirteet eivit kuitenkaan ole sellaisia, etteiko
julkishallinnollisessa organisaatiossa voitaisi toimia laajasti yritysmaailman mukaisen
laatuorganisaation tavoin. Muutoksen tdytyisi vain alkaa poliittisesta paatoksenteosta ja
edetd sieltd 1dpi koko organisaation. Tamé ajatus ei kuitenkaan ole realistinen ilman koko

yhteiskunnan suhtautumisen muuttumista vanhustyéhon.

Ajattelen kuitenkin, ettd mikédli halutaan kehittdd merkittévisti tuotettavien palveluiden
laatua esimerkiksi Demingin ympyrdn (Deming 1982, 88) mukaisesti, tdytyy laatua johtaa
madritietoisesti. Madritietoisen laadun kehittdmisen ei tarvitse olla kiinni koko
kuntaorganisaation padtoksenteosta. Laadun médritietoisessa johtamisessa voidaan toimia
mielestéini samoin, oli kyseessi sitten julkishallinto tai yritysmaailma. Tutkimuksessani en
kuitenkaan 16ytdnyt elementteji médritietoisesta laadun johtamisesta. Tutkimustulosteni
pohjalta tulkitsen, ettd kunnissa toteutetaan lakisééteisid palveluita, ne pyritdén suorittamaan
mahdollisimman hyvin ja laadukkaasti, mutta palveluiden laatu on tuottamisen yhteydessi
tulevaa ylimééraistd arvoa. Sitd pyritdan kylla tuottamaan, mutta puhtaasti laatua parantavia

toimia ei juurikaan tehda.

Tutkimukseni keskeisimpdnd havaintona on siis laadun toissijaisuus palveluiden
tuottamisessa. Mikéli kunnissa halutaan tuottaa entisti parempaa laatua ja kehittdd
vanhustydtd, vaatii se suunnitelmallisuutta, joka ei toteudu tdlld hetkelld. Tutkimukseni
mukaan henkildston rooli laadukkaan palvelun tuottajana kunnissa korostuu. Hyvén laadun
tuottamisen oivaltanut ja sithen sitoutunut henkilokunta tuottaa hyvii palvelua. He kokevat
mitoituksen riittdvaksi, ovat ylpeitd tyOstddn, eiviatkd syytd kiirettd, resursseja tai muita
ulkoisia tekijoitd. Henkiloston laatuajattelu taas juontaa hyvin suoraan ndkemykseni mukaan
johtajuuteen ja lopulta my6s koko kunnan "henkeen”. Tdssé olisi kehittimisen paikka, silld

tutkimustulosteni mukaan aktiivisempi suhtautuminen asenteiden johtamiseen olisi tirkeda.
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5.2 Pohdinta

Voiko kunnallisten vanhuspalveluiden tuella eldvd vanhus eldd tdysin haluamaansa
yksilollistd eldmdd? Tutkimukseni mukaan tdmé kuntien asettama tavoite ei toteudu.
Kirjoitin tulososiossa, ettd palveluiden laatu ndyttdd tulevan mahdollisesti ylimaddrdisend
hyvéni palveluiden tuottamisen yhteydessd. Harvoin kuitenkaan mitdén erityistd lisdarvoa
saadaan aikaiseksi vahingossa. Palveluiden kehittiminen vaatii suunnitelmallisuutta ja

pitkdjanteisyytta.

Mielestini ensimmadinen tekijé, jolla tuota tavoitetta kohti pdéstéisiin olisi asiakaspalautteen
ja yleensd faktatiedon nykyistd huomattavasti laajempi hankkiminen. Asiakaspalautteen
kerddminen pitdd jirjestdd sddnnollisesti ja samalla tavoin, jolloin tulokset ovat
vertailukelpoisia ja niiden pohjalta voidaan kehittda toimintaa. Myds muutosten vaikutuksia
voidaan ndin arvioida. Asiakaspalautteen kerdamisen lisdksi olisi mielesténi kuitenkin syyté
kehittdd myds muita, ennen kaikkea systemaattisia laadun selvittimisen keinoja. Jain my0s
pohtimaan, missd midrin laaja laatuindikaattoreiden kéyttd vaikuttaa mielikuvaan
palveluiden laadusta. Yksityisen palvelun laatua ndytetdédn toteen indikaattoreilla, mikd on
siten mielikuvissa vakuuttavampaa kuin kunnallinen palvelu, jolla ei vastaavaa tietoa
palvelun laadusta ole antaa. Yksi keino parantaa mielikuvaa kunnallisten palveluiden
laadusta olisi siis hankkia konkreettisia indikaattoreita, joilla tuotettujen palveluiden laatua
voitaisiin tehdd nékyvéksi. Kuntien tavoitteena tulosteni mukaan on luottamus tuotettaviin
palveluihin. Téssa olisi keskeinen paikka, jossa erilaisilla indikaattoreilla voisi tehtavan tyon

laatua todentaa ja siten rakentaa myos luottamusta palveluihin.

Tulosten mukaan laadun parantamiseksi tulisi kiinnittdd huomiota henkildston asenteisiin.
Mielestini henkilokunnan motivoiminen pitdisi nostaa enemmaén esiin. Motivoimisessa
keskeinen tekiji on myos tavoitteiden asettaminen. Tulosluvussa toin esiin johtajien
kokemuksen siitd, ettei asenteisiin koettu juuri olevan mahdollisuutta vaikuttaa. Tdmé on
ongelmallinen ldhestymistapa. Suoraan henkilokunnan asenteisiin vaikuttaminen on toki
vaikeaa, mutta johtajalla on varmasti keinoja vaikuttaa henkilokunnan tyskentelytapaan ja

ennen kaikkea motivaatioon tehda tyota.

Erilaisia laadun kehittimismenetelmid on nykyddn runsaasti. Esimerkiksi Leania on
hyddynnetty julkisella sektorilla. Leanin avulla ei kuitenkaan pystytd vihentdmiin sosiaali-

ja terveysalan henkistd tai fyysistd kuormitusta. Myoskddn henkilostopula tai aikapula ei
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Leanin avulla tule korjaantumaan. (Aho ym. 2019.) Mielesténi vélillisesti se on kuitenkin
yksi mahdollinen tydvéline parantaa laatua ja siten vdhentdd palveluiden tuottamisesta

aitheutuvia kustannuksia.

Nostin tuloksissa esiin ristiriidan yksilollisen huomioinnin ja tasalaatuisuuden vilille.
Yksilollisyys ei minusta voi kaikissa tilanteissa toteutua yhtd aikaa tasalaatuisuuden ja
tasapuolisuuden kanssa. Jos pyritddn tuottamaan kaikille palvelut mahdollisimman
samankaltaisina, yksilollisyyttd ei voida silloin valttdmaittd huomioida maksimaalisesti.
Samassa tehostetun palveluasumisen yksikossd voi olla péddasiassa muistisairaita ja
yksittéisid henkil6itd muista syistd. Véitdn, ettd téllaisissa tilanteissa palveluita tuotetaan

lahtokohtaisesti enemmiston tarpeiden mukaan.

Ensimmadisen tutkimussuunnitelman téstd tutkimusaiheesta tein jo syksylld 2018. Kuten nyt
hyvin tiedetddn, vanhustenhuolto ja sen laatu joutuivat julkisen myrskyn silméén
helmikuussa 2019. Olen siis tehnyt tdtd tutkimusta hyvin vahvasti ajan hermolla. Keskustelu
vanhustenhuollon laadusta 14hti liikkeelle yksityisistd palveluntuottajista. Myos kunnallista
palveluntuotantoa on kuitenkin valvottu viime aikoina runsaasti aiempaa enemmaén.
Aineistoni olen kerdnnyt tdmin julkisen keskustelun keskelld. Silld saattaa olla pientd
vaikutusta tutkimukseni tuloksiin, silld myos kunnissa alettiin kiinnittdd laatuun aiempaa

enemmaén huomiota vuoden 2019 alkupuolen aikana.

Tutkimusprosessi on kaikkineen ollut hyvin antoisa vaikkakin vélilld darimméisen kuluttava.
Kuluttavuuden kokemus tosin tulee tyon ja opiskelujen yhteen sovittamisesta. Aihe on ollut
kiinnostava ja ehdottomasti ammatillisesti kasvattava. Kaikki aikataulut ja suunnitelmat ovat
prosessin aikana kuitenkin venyneet. Eniten aikaa minulla meni aineiston keruuseen:
haastattelujen sopimiseen ja toteuttamiseen. Tdmd taas viivdstytti analyysin loppuun

viemistd ja raportin kirjoittamista.

Kuten jo aiemmin olen kuvannut, tyoskentelen itse yksityistd tehostettua palveluasumista
tuottavassa organisaatiossa. Vililld on ollut todella haasteellista pyrkié pitdiméain yksityinen
vanhustenhuolto erossa tdstd tutkimuksesta. Ainakin oman tydorganisaationi ajattelussa
laatu on toiminnan keskiossd. Asiakaspalautetta kerdtddn jatkuvasti ja raportoidaan
kuukausittain. Erilaisia mittareita on olemassa paljon ja laatua johdetaan suunnitelmallisesti.
Vaikka olen pyrkinyt tuon tiedon pitiméédn tutkimuksestani sivussa, se on todennékdisesti

ohjannut ajatuksiani prosessin aikana.
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Olen pohtinut tutkimukseni tuloksia paljon. Vililld ne tuntuvat itsestdénselvyyksiltd. Olen
joutunut useaan kertaan pohtimaan, ovatko tulokseni todella tuloksia. Tutkimuksen edetessa
olen vakuuttunut siité, ettd ovat. Olen tyoskennellyt ty6historiani aikana myos kunnassa, ja
minulla on hiukan perusturvajohtajan tyokokemusta. Tuon kokemuksen pohjalta ennakko-
oletukseni ovat ehké olleet ldhelld lopullisia tuloksia, vaikkakin tuloksista 16ytyy myos
ennalta odottamattomia huomioita. Téllainen pohdinta on tutkimuksen luotettavuuden
kannalta mielestdni kuitenkin vilttdmatontd. Omien kokemusten ja ennakkoasenteiden
vaikutus tutkimuksen lopputulokseen on pystyttdvd arvioimaan. Omat ennakkokasitykset
eivit ole saaneet olla ohjaamassa tutkimuksen tuloksia. Tutkimuseettinen neuvottelukunta
(2012) madrittaa, ettd tieteellinen tutkimus on eettisesti hyviksyttdva ja luotettava vain, jos
se on toteutettu hyvéaa tieteellistd kiytdntod noudattamalla. Tutkimuksessa on noudatettava
rehellisyyttd, huolellisuutta ja tarkkuutta. Tdmé vaatimus mielestidni tutkimuksessani

toteutuu.

Mielestdni on tdrkedd ldhted rakentamaan laatupolitiikkaa, joka on kiinni vanhustyon
kiytdnnoissd. Ensisijaisena toimenpiteend nden mittaamisen merkityksen. Ennen muiden
toimenpiteiden suunnittelua on saatava varmuus siitd, miké laadun 14ht6tilanne on. Toisena
tutkimukseni hyotynd kunnille haluaisin nidhdd ajatuksen siitd, etti laatu ja tuotannon
tehokkuus eivit ole kilpailevia tekijoitd. Talla hetkelld minulle kuitenkin jai taustalle ajatus
siitd, ettd tdma nidkemys on edelleen vallalla kunnallisessa vanhustenhuollossa. Esimerkkini
tdstd olivat esiinnousseet laatutavoitteet, jotka oli kirjattu osaksi talous- ja

toimintasuunnitelmaa eli osaksi vuotuista talousarviota.

Jatkotutkimuksia tyoni pohjalta voi hahmotella useasta eri nakokulmasta. Itseéni erityisesti
kiinnostaisi  tutkia opintojen antamia valmiuksia perusturvajohtajien  ty6hon,
laatujohtaminen ja sen moninaisuus kun oli mielesténi tutkimukseni yllattavimpia tuloksia.
Millaisia valmiuksia perusturvajohtajilla ylipddnsd on vaikuttaa koko organisaation
laatuajatteluun? Toinen mielenkiintoinen asia tutkittavaksi olisi henkiloston méérdn
vaikutus tuotettavien palveluiden laatuun, etenkin nykyinen hoitajamitoituskeskustelu
huomioiden. Ratkaiseeko lakiin tuleva 0,7 hoitajamitoitus lopulta kuitenkaan hoidon
laadullisia ongelmia? Tutkimustuloksieni ja vanhustyon kokemukseni perusteella
vastaukseni on, ettei yksindfn ratkaise. Johtotasolla tuodaan vahvasti esiin, ettei
henkildstomitoituksen merkitys palveluiden laatuun ole yhtd merkittdvd kuin esimerkiksi
tyon organisointi tai tyontekijoiden asenteet. Myds laadun kustannusvaikutukset oisivat

mielenkiintoista tutkia. Kuinka paljon hyvédd laatua tuottava kunta sddstdd verrattuna



60

heikkolaatuisia palveluita tuottavaan kuntaan. Viimeisend ajatuksena mahdollisista
jatkotutkimuksista olisi selvittdd erilaisten laatutekijoiden positiivisten tai negatiivisten
tekijoiden vaikutusta. Esimerkiksi missd mdidrin ja milld eri tavoin positiivinen ja

negatiivinen asiakaspalaute vaikuttavat palveluiden laatuun tai sen kehittdmiseen.

Yhteiskunnan tavoitteena pitdisi olla laadukkaiden ja vaikuttavien palveluiden tuottaminen.
Tutkimuksen keskeinen tavoite on puolestaan tuottaa tietoa yhteiskunnalle, jotta tuo tavoite
olisi paremmin toteutettavissa. Jatkotutkimuksen avulla olisi mahdollista selvittda
mahdolliset osaamisvajeet ja keskeisimmait esteet, jotka estdvét johtamisen tdysiméérdisen
hyodyntdmisen palveluiden kehittdmisessd. Jatkotutkimuksilla voisi myds mahdollisesti
saada konkreettista tietoa siitd, millaisia kustannussdést6jd laatuun ja laatujohtamiseen
panostamisella olisi mahdollista saada aikaan. N4illd tiedoilla palveluita voitaisiin
todennékoisesti  kehittdd oleellisestikin  vaikuttavampaan ja vanhusten eldminlaatua

parantavaan suuntaan.
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Liite 1. Haastattelurunko

Kuinka laatu ymmarretain?

1.

Mité laadun vanhustenhuollossa ajatuksiesi mukaan on ja mitd sen pitdisi
olla?

Miten ajatuksesi ohjaa tyon suunnittelua/miten ne ilmenee ty6ssa?

Onko kunnassa/organisaatiossa kiinnitetty yleisesti huomiota laadun
merkitykseen? Esimerkiksi laatupolitiikka tms.

Kuinka suunnitelmallista tehtdvd ty0 on? Onko olemassa esimerkiksi
omavalvontasuunnitelma/ladkehoitosuunnitelma? Onko tydvuorojen
kuvauksia ym?

Mitd laatu vanhuspalveluissa yleensa teille tydyhteisossd merkitsee?

Miten asiakkaat/ldheiset/tyontekijat huomioidaan laadun kehittdmisessd?
Onko laatu erilaista erilaisissa konteksteissa(kotihoito vs palveluasuminen).
Onko laatu kaikissa palveluissa samanlaista?

Kenen asioita/etua laadukkailla palveluilla ajetaan?

Voiko mielestdsi ldheiset(ddnekkddn) saada asiakkaille laadukkaampaa
palvelua?

Kuinka tuotettua laatua selvitetian?

Millaisia vélineita teilld on kdytdssi laadun mittaamiseen?

Kartoitetaanko asiakkaiden tarpeita systemaattisesti? (Ennaltachkiiseva
ty6?)

miten teilld kerdtddn asiakaspalautetta tms?(asiakkaat, laheiset, tyontekijéat)
Seurataanko viriketoimintaa jérjestelmallisesti?

Onko kunnassa kdytdssd jokin menetelmd haitta/vahinkotapahtumien tai
ladkepoikkeaminen raportointiin ja seurantaan?

Seurataanko asukkaan vuoteessa vietettyd aikaa?

Kokeeko henkildsto, ettd he voivat tehdd tyonsé laadukkaasti?

Kuinka saatua tietoa hyodynnetiin johtamisessa?

Nk W=

Miten laatua on késitelty perusturvassa?

Onko laadittu yhteistd perusturvan toimintaohjelmaa laadun parantamiseksi?
Kuinka mahdollista palautetta késitelldidn?

Kuinka tieto/ajatus palveluiden laadusta vaikuttaa esimiestyohon?

Kuinka tehtyjd suunnitelmia toteutetaan ja kuinka niiden toteutumista
seurataan?
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