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ABSTRACT

Pennanen, Eveliina

Administrative interaction in a hospital workplace
Jyvéskyld: University of Jyvaskyld, 2018, 93 p.
(Jyvaskyla Studies in Humanities

ISSN 1459-4323; 340 (print) ISSN 1459-4331; 340 (PDF))
ISBN 978-951-39-7375-9 (print)

ISBN 978-951-39-7376-6 (PDF)

As the healthcare sector is constantly growing and changing, it is more im-
portant than ever to consider how we can ensure that a sufficient number of
employees are available in healthcare organizations now and in the future. So-
cial interactions play a key role when it comes to constructing, maintaining and
developing organizations, workplaces, groups and teams that motivate people.
Administrative groups, such as various management groups and staff meetings,
have a significant impact on the performance of organizations and their em-
ployees. They create resources and develop and maintain the processes for the
entire organization.

The aim of this doctoral dissertation is to better understand administrative
interaction and to define its characteristics in the hospital workplace. The goal is
to analyze administrative interaction as a process that is constructed within the
administrative groups at a hospital workplace. The study design is qualitative
and includes four research articles: one literature review and three empirical
research reports. The theoretical background of the study leans on the perspec-
tives of the institutional theory of organizational communication. The empirical
data of the study consists of fifteen observations of administrative group meet-
ings and nine interviews of nursing staff members. The data analysis utilized
qualitative methods, such as qualitative content analysis.

The findings of the study indicate that administrative interaction is com-
prised of processes in which 1) the resources for work and 2) the communal as-
pects of work are created and maintained. The processes that construct the re-
sources for work and the communal aspects of work include: 1) managing in-
formation, 2) managing action, 3) managing workplace and 4) managing re-
sponsibility. To conclude, the processes that pierce the different dimensions of
administrative interaction in a hospital workplace seem to involve the man-
agement of the communal aspects of work, the management of responsibilities
and the management of the institution. The findings of the study can be applied
to the development of specific processes for groups, workplaces and organiza-
tions.

Keywords: administrative group, administrative interaction, communication,
hospital, organization, social interaction, workplace interaction
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ESIPUHE

Viestintd on tydelaman perusta, silld organisaatiot, tyoyhteisét, ryhmat ja erilai-
set ihmissuhteet rakentuvat meiddn ihmisten vélisessd vuorovaikutuksessa.
Tyon ja sen tekijoiden kehittdmiseksi ja kehittymiseksi on tdrkedd ymmartaa
vuorovaikutuksen kysymyksid pintaa syvemmadltd. Siksi ryhdyin tutkimaan
tdssd viestinndn vditdskirjassani tyoyhteisoviestintdd ja tarkemmin rajattuna
hallinnollista vuorovaikutusta. Véitoskirjaprosessiin on kuulunut niin oivalta-
misen riemua kuin epdvarmuuden sietoa, ja kun nyt mietin, kuinka paljon tille
tutkimustaipaleelle on mahtunut yhteisty6td ja tukea, haluan syddmellisesti
kiittdd mukana olleita ihmisid ja tahoja.

Tutkimukseni aineisto keréttiin Keski-Suomen sairaanhoitopiirissd osana
Sairaalatydyhteison tyohyvinvointia edistdvidt vuorovaikutuskdytinteet -
tutkimushanketta (TSR112304). Kiitdn kaikkia tutkimukseen osallistuneita ar-
vokkaasta tutkimukselleni antamastanne ajasta. Kiitos, ettd pddsin havainnoi-
maan kokouksianne ja palavereitanne ja ettd sain haastatella teitd. Te mahdollis-
titte tutkimukseni toteuttamisen.

Viitoskirjatyoni ohjaaja yliopistonlehtori, FT Leena Mikkola ansaitsee mitd
lampimimmit kiitokseni. Kiitos asiantuntevasta, paneutuvasta ja innostavasta
ohjauksestasi ja siitd, ettd elit vahvasti mukana sekéd tyoni onnistumisen ilot ettd
haastavat hetket. Kiitin Leenaa myos ansiokkaasta tutkimushankkeemme joh-
tamisesta ja toisena kirjoittajana toimimisesta kolmessa tutkimusartikkelissani.
Kiitokset ajatuksiani tutkimuksesta ja tieteestd avartaneista keskusteluista myos
lehtori, FT Tarja Valkoselle, professori Maarit Valolle, professori Anu Sivuselle
ja dosentti Maili Porholélle. Tarjaa kiitdn lisdksi ohjauksesta ensimmdisen vaii-
toskirja-artikkelini alkuvaiheessa. Erityisesti Maaritia haluan kiittdd myos luot-
tamuksesta ja kannustuksesta viestinndn oppiaineessa tekemissdni opetus- ja
ohjaustehtdvissa.

Tamaén tyon esitarkastajat professori Pirkko Vartiainen ja yliopistonlehtori,
dosentti Tuula-Riitta Vilikoski antoivat tyostdni asiantuntevaa ja arvokasta pa-
lautetta. Suuret kiitokset teille, palautteenne auttoi minua viimeistelemédan tyo-
ni.

Viitoskirjatyoni toteutusta tukivat taloudellisesti tutkimus- ja matka-
apurahoina INGRoup - Interdisciplinary Network for Group Research, Jyvis-
kylan yliopiston humanistinen tiedekunta ja viestintatieteiden laitos (nyk. hu-
manistis-yhteiskuntatieteellinen tiedekunta ja kieli- ja viestintitieteiden laitos),
Jyvéaskyldn yliopiston tieteentekijdt ry ja Suomalainen Konkordia-liitto. Apura-
hakausien lisdksi tein tutkimustani tyosuhteessa Jyvéskyldn yliopistoon. Tut-
kimusaineistonkeruun mahdollisti jo aiemmin mainitsemani Tydsuojelurahas-
ton rahoittama tutkimushanke. Kiitos tuesta ndille kaikille tahoille. Tutkimus-
hankkeen muita vdaitoskirjatutkijoita, Tomi Laapottia ja Hannele Vilipakkaa,
sekd tutkimusavustajia haluan kiittdd hyvastd yhteistydstd. Tyoni ja siihen liit-
tyneiden konferenssiesitelmien englanninkielisten osioiden kielentarkastukses-
ta kiitdin Marcus Dentonia, Eleanor Underwoodia ja Scribendi-kielentarkastajia.



Suurimman osan tutkimuksestani sain tehdd Jyvéskyldan yliopiston vies-
tintdtieteiden laitoksen ja laitosfuusion jdlkeen kieli- ja viestintétieteiden laitok-
sen tiloissa, mistd olen kiitollinen. Innostava yhteisollisyys valaisi tydpdividni,
kiitokset siitd teille tyokaverit! Erityisen iso kiitos kuuluu kaikille legendaari-
sessa L170-huoneessa kanssani tyotilaa - ja ennen kaikkea eldmdd - jakaneille.
Tahdon kiittdd myos nykyistd tyoyhteisodni strategisessa viestintdtoimisto El-
lun Kanoissa kannustuksesta tutkimukseni viimeistelyvaiheessa.

Viitoskirjapolkuni kddnteitd sain jakaa yhdessd mitd mainioimpien mat-
kakumppaneiden, viestinndn tohtoriopiskelijoiden, kanssa. Kiitos teille kaikille
tohtoriseminaareissa ja konferenssimatkoilla ja -jatkoilla kdaydyistd keskusteluis-
ta ja mahtavasta yhteishengestd. Erityisesti tahdon kiittdd kollegoista hyviksi
ystdvikseni tyon lomassa kehkeytyneitd Tomi Laapottia, Mitra Raappanaa ja
Tessa Horilaa. ”Varjiksemme” tarjosivat aina verratonta vertaistukea, ja minulle
on ollut tirkedd, ettd olemme voineet yhdessd ihmetelld niin tieteenteon teoreet-
tisia kysymyksid kuin eldmén kepeitd ja kipeitd kddnteitd. Kiitin myos jo tohto-
roituneita Vilja Laaksosta ja Anne Laajalahtea esimerkistd ja ystavyydesta.

Alusta asti pyrin suhtautumaan véitoskirjatyohon projektina, jolla on alku
ja loppu ja joka on iso - mutta ei isoin - osa eldmé&ani. Onnekseni olenkin saanut
nauttia runsaasti myos muusta eldaman kirjosta, kun rinnallani tdméan tutki-
musmatkan ajan on kulkenut joukko rakkaita ihmisid. Jotkut osan matkasta,
jotkut koko matkan ajan ja monet jo kauan ennen tdmé&n matkan alkua. Teitd
kaikkia haluan nyt lopuksi kiittaa.

Aitidni ja isdéni kiitdn erityisen lampimasti. Olette tukeneet minua kaikilla
mahdollisilla tavoilla, ja teiddn luottonne minuun ja kykyihini pérjatd seka ar-
vostuksenne tekemidni valintoja kohtaan ovat kantaneet minua eldmasséa pitkal-
le. Kimmo, Tiina, Emil ja Unni, kiitos teille yhteisistd kivoista hetkistd ja retkista.
Kaikille ystavilleni tahdon lausua kiitokset energiasta, jota teiltd saan. Juuka-
muikit eli yldastevuosilta saakka kanssani samaa kieltd puhuneet Marjo, Jaana,
Anna ja Niina sekd yliopisto-opintojen alusta asti maailmaa mukanani ylianaly-
soineet Tiina, Erika, Ninnu ja Julia ovat olleet minulle erityisen tdrkeét tukijou-
kot. Laheisten lisdksi iso voimavara eldmésséni on liikunta, jonka parissa olen
paitsi saanut tuuletettua tutkimushoyryistd pddtdani myos tutustunut upeisiin
ihmisiin. Kiitos kaikille treenikavereille, ettd olen saanut keskittyd kanssanne
hikoilemiseen ilman tutkintojen tai titteleiden vertailua.

Viitoskirjatyd ei olisi mitenkddn onnistunut yksin. Kaikki merkitykselliset
kohtaamiset eivdt mahdu tdhin esipuheeseen, mutta syddmessdni ne ovat lam-
pimasti tallessa. Kiitos.

Helsingissa 25.2.2018

Eveliina Pennanen
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1 JOHDANTO

1.1 Tutkimuksen tausta

Terveydenhuollon ja -hoidon tarkoituksenmukainen toiminta ja toiminnan laa-
dun varmistaminen on niin yhteiskunnan ja kansantalouden vakauden kuin
yhteisgjen ja yksiloiden hyvinvoinnin kannalta tdrkedd. Suomessa sosiaali- ja
terveysala on suuri koko véeston ja suurin naisten tyollistdjd. Alalla tyoskente-
lee kaikista tyossakadyvistd noin 17 % ja tyossdkayvistd naisista lahes 30 % - yh-
teensd miltei 390 000 henkilod. (Terveys- ja sosiaalipalvelujen henkilosts 2013, 2,
11.) Alalla tyoskentelevistd 37% on yli 50-vuotiaita, ja keskimé&éaraistd vanhempi
tyovéestd tarkoittaa my0Os keskimddrdistd suurempaa eldkoitymisen médrada
ldhivuosina. Samanaikaisesti idkkdimpien vdestdosan kasvaessa lisddntyy myos
terveysalan palveluiden tarve. (Koponen 2015, 3.) Ennusteiden mukaan sosiaali-
ja terveysalalle esimerkiksi koulutuspaikkojen maardad lisddmaélld ollaan saavu-
tettu tilanne, jossa tyovoimapula ei vélttamatta nouse tulevaisuuden keskei-
simmdksi ongelmaksi, vaan pikemminkin puhutaan kohtaanto-ongelmasta.
Erityisen haastavaksi osoittautunee tyovoiman kysynnin ja tarjonnan kohtaa-
minen ammateittain ja alueittain. (Koponen 2015, 19.) Tydvoiman méddrddn vai-
kuttaa myos alan vaihtaminen. Tydvoiman riittdvyyden nikokulmasta voidaan
pitdd huolestuttavana esimerkiksi sitd, ettd suomalaisista nuorista sairaanhoita-
jista jopa yli neljannes harkitsee alan vaihtoa muutamia kertoja kuukaudessa tai
useammin (Flinkman 2014).

Riittdvéan ja tarkoituksenmukaisesti kohdennetun tydvoiman saannin tur-
vaaminen on siis ldhitulevaisuudessa yksi sosiaali- ja terveysalan keskeisimmis-
td kysymyksistd, johon vastaamiseksi on oleellista parantaa tydeldmén laatua.
Téarkedd on, ettd alan organisaatiot ndyttdytyvit vetovoimaisina ja hyvinvoivina
tyopaikkoina, joihin halutaan sitoutua ja jotka motivoivat jo alalla olevia pysy-
médn alalla (Koponen 2015, 19). Keskeistd tdlloin on esimerkiksi tyoyhteisojen
tarkoituksenmukainen johtaminen (Cowden & Cummings 2015; Jackson, Meyer
& Wang 2013; Lammintakanen 2017), tyontekijoiden kokemus tyodyhteisdjen
kollaboratiivisuudesta ja tukea-antavuudesta (Utriainen, Kyngds & Nikkila
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2011) sekd henkiloston mahdollisuudet vaikuttaa tycolosuhteisiinsa (Flinkman
& Salantera 2015). Sitoutumista tukevat myos sellaiset organisaation ja tyon
piirteet, jotka mahdollistavat henkiloston kehittymisen ja luovat edellytyksia
riittavélle ajankédytolle hoitotyohon (Cowden & Cummings 2012).

Ihmisten viliselld vuorovaikutuksella on vetovoimaisten, motivoivien ja
hyvinvoivien tyoyhteisdjen rakentumisessa, ylldpitdmisessd ja kehittdmisessa
keskeinen merkitys. Organisaatiot, tyoyhteisot, ryhmit ja niihin kytkeytyvét
ilmiot, kuten erilaiset viestintd- ja vuorovaikutussuhteet ja prosessit paatoksen-
teosta johtamiseen, osallistumiseen ja tiedon- ja konfliktinhallintaan rakentuvat
ihmisten vélisessd vuorovaikutuksessa, jossa niitd luodaan, ylldpidetddn ja
muokataan (Sias 2014). Sairaalassa henkilosto tyoskentelee kompleksissa ja
kuormittavassakin toimintaymparistossd. Kansalaisten henked ja terveyttd k-
sittelevit terveydenhoidon ja -huollon ydintoiminnot, etiikka sek& sairaalaor-
ganisaation sisdiset hallinnolliset ja kulttuuriset erot hierarkiaverkostoineen
esimerkiksi eri ammattien ja erikoisalojen sisélld ja vélilld muokkaavat toimin-
taympadristostd erityisen ja monista muista aloista poikkeavan (Apker 2012;
Kinnunen & Vuori 2007; Wiili-Peltola 2005; Wright, Sparks & O'Hair 2013). Tal-
16in myo6s tyossd tapahtuvan ihmisten vélisen kanssakdymisen - tydyhteison
vuorovaikutuksen - kysymykset nousevat kiinnostaviksi ja keskeisiksi organisaa-
tion ja tyoyhteison toiminnan, tyon laadun ja henkildston hyvinvoinnin kannal-
ta.

Sairaalan perustehtdvdd toteutetaan hoitotiimeissd, ja terveydenhoidon
kontekstissa ryhma- ja tiimitutkimus on padosin keskittynyt hoitotyotd tekeviin
ryhmiin (Koérner ym. 2016; Manser 2009; Real & Poole 2011). Tyshon sairaalassa
kuuluu kuitenkin my®6s erilaisia hallinnollisia tehtédvid, joita toteutetaan ryhma-
tilanteissa, kuten johtoryhmissd, henkilostopalavereissa tai erilaisissa kehitta-
mis- ja projektiryhmissd. Nama hallinnolliset ryhmit tuottavat organisaatioille
erilaisia resursseja ja huolehtivat resurssien turvaamisen ja ylldpitimisen pro-
sesseista (Bournois & Roussillon 2010; Goll & Rasheed 2005; Hambrick 2010;
Zorn & Tompson 2002). Sairaalassa erilaatuiset tyot ja tehtdvat limittyvat kes-
kenddn, ja tyontekijat voivat olla samanaikaisesti jasenind useissa luonteeltaan,
tavoitteiltaan tai tehtdviltddn erilaisissa ryhmissé.

Erilaisissa ryhmissd ryhméan vuorovaikutus ja jdsenten positiot ja roolit
vaihtelevat. Yhdessd ryhmassa voi tyoskennelld eri alojen ammattilaisia ja asi-
antuntijoita, ja huolimatta heiddan kuulumisestansa samaan organisaatioon yh-
teistyo voi olla haasteellista, kun ryhmien ja niiden jdsenten erilaiset arvot,
normit, roolit, tavoitteet ja sitoutumisen tasot kohtaavat (Burtis & Turman 2006;
Clayton & Ellington 2011; Seibold, Hollingshead & Yoon 2014). Hallinnolliset
ryhmit jasenineen toimivatkin useilla rajapinnoilla, kun jasenten taustat ja eri-
laiset jasenyydet ja positiot lomittuvat keskendédn. Resursoivina ryhmind hallin-
nollisilla ryhmilld on organisaatioiden toiminnassa ja suoriutumisessa perusta-
vanlaatuinen merkitys (Bournois & Roussillon 2010; Goll & Rasheed 2005;
Hambrick 2010; Zorn & Tompson 2002). Siksi my6s niiden vuorovaikutuksen
reflektoiminen ja kehittdminen on tdrkedd sekd niiden oman ettd koko organi-
saation toiminnan kannalta (Hedman & Valo 2015). Téssd viestinndn alan viéi-
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toskirjatutkimuksessa pdaméaédranéni on tuottaa lisdd tietoa ja ymmérrysta sai-
raalaorganisaation hallinnollisten ryhmatilanteiden vuorovaikutuksesta. Tut-
kimukseni tavoitteena on ymmartdd hallinnollista vuorovaikutusta ja sen omi-
naispiirteitd sairaalatyoyhteisossa.

Kuten edelld esittamistdni perusteista voidaan pddtelld, tutkimusaihe on
merkityksellinen ja ajankohtainen sekd viestinndn tutkimuskentdn ettd yhteis-
kunnan nikokulmasta. Yhteiskunnallisesti aihe on ajankohtainen my®ds siksi,
ettd sosiaali- ja terveydenhuollon jdrjestelmdd ollaan Suomessa parhaillaan uu-
distamassa. Sote- ja maakuntauudistuksessa sosiaali- ja terveydenhuollon pal-
veluiden jdrjestiminen on pyrkimyksend siirtdd kunnilta 18 uudelle maakun-
nalle vuodesta 2020 alkaen. Muutoksen kuvataan vaikuttavan satojen tuhansien
hin seké sosiaali- ja terveydenhuollon rahoitukseen, ohjaukseen ja verotukseen.
(Sote- ja maakuntauudistus 2017.)

Kaavailtu muutos on kiinnostava prosessi myos viestinnén ja vuorovaiku-
tuksen ndkokulmista, ja hallinnollisella vuorovaikutuksella on prosessissa kes-
keinen merkitys esimerkiksi paddtoksenteon ja yhteistyon viitekehyksissa. Niira-
sen (2016, 300-301) mukaan terveysalan muutoksissa uudistamisodotusten koh-
teena ovat toiminnan tavoitteiden, yksityisen, julkisen ja kolmannen sektorin
vilisten suhteiden sekd palvelujen jédrjestimisen lisaksi myos tyoprosessit, hen-
kiloston osaaminen, tyd, tyon kohdentuminen ja tyon sisillollinen moninaisuus.
Monimuotoiset ja hajautetut organisaatiot tuovatkin uudenlaisia erityispiirteita
terveysalan organisaatioissa tyoskentelyyn ja niiden johtamiseen. Uudenlaiselle
yhteistyolle sekd moniammatillisille toimintakokonaisuuksille ja tyoyhteisoille
voi ndin syntyé tarvetta. (Niiranen 2016, 300-301.)

Viitoskirjatutkimukseni tulosten avulla on mahdollista tukea erilaisia uu-
sia tai muuttuvia tyoprosesseja. Pyrin tuottamaan tutkimuksellani tietoa, jota
voidaan hyodyntdd organisaatioiden ja tyoyhteisdjen vuorovaikutuksen kehit-
tdmiseen muuttuvassa tyoeldméssd. Sairaalatyoyhteison hallinnollista vuoro-
vaikutusta ymmartamalld voidaan kehittdd ja tukea kansalaisten hyvinvointiin
vaikuttavia organisaatioita, tydyhteisojd ja tyontekijoitd, joille ndissd muuttuvis-
sa tyoymparistoissd ja komplekseissa rakenteissa tydskentely on arkipdivaa.

1.2 Tutkimuksen tavoitteet

Viitoskirjatutkimukseni tavoitteena on ymmartdd sairaalatydyhteison hallin-
nollista vuorovaikutusta ja mddritelld sen ominaispiirteitd. Pyrin jasentdmaan
hallinnollista vuorovaikutusta sairaalan hallinnollisissa ryhmaétilanteissa raken-
tuvana prosessina. Tarkoituksenani on tuottaa tietoa siitd, mitd hallinnollinen
vuorovaikutus on ja kuinka hallinnollista vuorovaikutusta toteutetaan hallin-
nollisissa ryhmadtilanteissa sairaalatyoyhteisossd. Viitoskirjani tutkimuskysy-
mys on: Mitid on vuorovaikutus sairaalan hallinnollisissa ryhmitilanteissa ja millaisia
ovat hallinnollisen vuorovaikutuksen ominaispiirteet sairaalatydyhteisdssi?
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Pyrin vastaamaan tutkimuskysymykseen tarkastelemalla hallinnollista
vuorovaikutusta sairaalan hallinnollisia ryhmaétilanteita havainnoiden ja hoito-
henkilostod haastatellen. Haen vastausta tutkimuskysymykseen neljdn osatut-
kimuksen kautta. Keskityn niissd 1) hallinnollisten ryhmien vuorovaikutuksen
tutkimuskentdn kartoittamiseen, 2) tyoyhteison vuorovaikutuksessa hoitohen-
kiloston tydhyvinvoinnin kokemuksen rakentumisen kuvaamiseen ja ymmér-
tamiseen, 3) hallinnollisten ryhmitilanteiden vuorovaikutuksessa tapahtuvan
tyonkoordinoinnin kuvaamiseen ja ymmaértdmiseen ja 4) vastuun rakentumisen
kuvaamiseen ja ymmartdmiseen hallinnollisten ryhmadtilanteiden vuorovaiku-
tuksessa. Viitoskirjaani sisédltyvien osatutkimusten tavoitteet ovat seuraavat:

Osatutkimus 1: Tavoitteena on kuvata hallinnollisten ryhmien vuorovai-
kutusta tutkimuskohteena analysoimalla aiempaa aiheesta tehtya tutki-
musta.

Osatutkimus 2: Tavoitteena on ymmartdd tyohyvinvoinnin rakentumista
sairaalatydyhteison vuorovaikutuksessa jdasentdmailld hoitohenkiloston
késityksid vuorovaikutuksen ja tyshyvinvoinnin yhteyksista.

Osatutkimus 3: Tavoitteena on kuvata ja ymmartdd tyonkoordinointia
vuorovaikutusprosessina analysoimalla, kuinka tyénkoordinointi raken-
tuu sairaalan osastopalavereissa.

Osatutkimus 4: Tavoitteena on kuvata ja ymmartdd vastuun rakentumista
viestinndllisend ilmiond sairaalan hallinnollissa ryhmétilanteissa jasen-
tamalld, miten ja millaista vastuuta rakentuu vuorovaikutuksessa.

Tdssd vditoskirjani kokoavassa ja arvioivassa osiossa esittelen seuraavaksi, toi-
sessa luvussa, tutkimukseni teoreettisen kehyksen. Keskeiset kisitteet kuvaan
kolmannessa luvussa. Osatutkimusten toteutuksen tutkimusmenetelmineen ja -
aineistoineen avaan neljannessd luvussa. Viidennessd luvussa tiivistan vaitos-
kirjaani sisdltyvissa tieteellisissd artikkeleissa raportoimani osatutkimukset seka
kokoan ja pohdin niiden tuloksia. Tutkimustuloksia ja niiden merkitystd poh-
din kuudennessa luvussa, johtopéitoksissd. Lopuksi, padtannossd, kokoan tut-
kimustulosten sovellusmahdollisuuksia, arvioin tutkimusta ja esitdn jatkotut-
kimusehdotuksia.



2 TUTKIMUKSEN TEOREETTINEN KEHYS

2.1 Sosiaalinen konstruktionismi

Viitoskirjatutkimukseni tieteenfilosofiset ldhtokohdat ovat sosiaalisen konstruk-
tionismin perinteessd, jossa maailman ndhd&ddn muotoutuvan sosiaalisissa pro-
sesseissa. Tieto on vuorovaikutuksessa syntyvad ja historiallisesti ja kulttuuri-
sesti rakentunutta - tietoa ei siis vain 1oydetd, vaan sitd rakennetaan ihmisten
vilisissd dynaamisissa prosesseissa (Allen 2005, 36-37; Schwandt 2000, 197).
Tutkimukseni pohjautuu sosiaalisen konstruktionismin perusajatukseen, jonka
mukaan ihmisten vélisessd vuorovaikutuksessa annetaan merkityksida todelli-
suuden ilmidille ja todellisuutta ja maailmaa rakennetaan vuorovaikutuksessa.
Todellisuutemme ovat siis vuorovaikutuksemme tulosta. (Gergen 2009, 4.)

Sosiaalinen konstruktionismi kehittyi vastakohdaksi positivismille. Kun
positivismissa oletetaan, ettd todellisuuden ja maailman luonne voidaan paljas-
taa havainnoimalla, sosiaalisessa konstruktionismissa puolestaan kehotetaan
kyseenalaistamaan havaintojen itsestddnselvyyttd ja problematisoimaan tiedon
luonnetta objektiivisina havaintoina maailmasta (Burr 2003, 2-3). Sosiaalisessa
konstruktionismissa haastetaan ajatus asioiden ja ilmididen universaaliudesta ja
ehdottomuudesta. Yksi tiedon ja maailman rakentumisen ulottuvuuksista tulee
nékyvaksi jo siind, ettd tiettyjd ilmioitd nostetaan merkityksellisemmiksi tutki-
muskohteiksi kuin joitakin toisia. (Allen 2005.) Esimerkiksi yhteiskunnassa on-
gelmiksi nimetyt asiat eivdt ole riippumattomia tosiseikkoja, vaan ongelmat
rakentuvat vuorovaikutuksessa, jossa samalla maaritellddan hyvan ja pahan tai
oikean ja vddran maailmaa (Gergen 2009, 4-5).

Tiedon ja todellisuuden rakentumista voidaan kuvata sosiaalisen kon-
struktionismin tiukemman tai viljemman viitekehyksen ldhtokohdista (Allen
2005, 39-40). Tiukemmassa sosiaalisen konstruktionismin viitekehyksessa kuva-
taan kaikenlaisten - fyysisten ja sosiaalisten - todellisuuksien rakentuvan sosi-
aalisissa prosesseissa, kun taas viljemmassa viitekehyksessd keskitytddn sosiaa-
lisiin todellisuuksiin. My0s ndiden viitekehysten yhdistelmid kéytetddn. (Allen
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2005, 39-40.) Viitoskirjatutkimuksessani pidéan tiedon rakentumisen ldhtokoh-
tana ndiden kahden viitekehyksen vélimuotoa: tieteellinen tieto rakentuu erilai-
sissa sosiaalisissa neuvotteluissa, jotka eivit kuitenkaan poissulje nikemysta
siitd, ettd tieto olisi ainoastaan sosiaalisten prosessien tulosta (Schwandt 2000,
199).

Ontologisena oletuksena sosiaalisen konstruktionismin taustalla on relati-
vismin todellisuuskésitys, johon kytken viitoskirjatutkimukseni. Relativismin
mukaan totuutta rakennetaan, yllipidetddn ja uusinnetaan tietyssd paikassa ja
ajassa. Totuus siis heijastelee monia erilaisia merkityksid. (Lincoln, Lynham &
Guba 2011, 98.) Relativismin mukaisesti tutkimuksessani absoluuttinen, kaiken
kattava totuus ei ole tutkimuksen padmaddrand, eikd sellaista ole mahdollista
saavuttaakaan. Sen sijaan pyrkimyksend on ymmairtdd valittua osaa ihmisten
eldmien ja suhteiden dynaamisesta ja muuttuvasta luonteesta, joka on osa eri-
laisia suurempia kokonaisuuksia, kuten kulttuureita ja instituutioita (Angrosino
2008, 177).

Sosiaalista konstruktionismia on kritisoitu erityisesti sen tiukemman la-
hestymistavan ndkokulmasta, jossa mitkddn ihmisen tekemistd aistihavainnois-
ta tai vaikkapa fyysisistd kehontoiminnoista eivit ole olemassa ennen kuin ne
on sosiaalisesti rakennettu. Myos ldhestymistavan esittdmé&d yksilon passiivista
roolia voidaan kritisoida, jos yksilo ndhd&dan vain yhteiskunnan méaérittelemien
roolien ilmentdjand. Useimmat sosiaalisen konstruktionismin nédkokulmaan
pohjaavat tutkimukset kuitenkin soveltavat viljempad ldhestymistapaa, jossa
keskitytddn sosiaalisiin prosesseihin fyysisten prosessien sijaan. (Allen 2005, 40-
41.) Oleellista on huomata, ettd sosiaalinen konstruktionismi ei kiistd tiettyjen
ilmididen materiaalista perustaa, vaan kuvaa myos materiaalisten todellisuuk-
sien sosiaalisesti konstruoitua luonnetta. Sosiaalinen konstruktionismi ei siis
kiistd vaikkapa kuoleman ”“todellisuutta”, mutta tieto kuolemasta fysiologisena
ilmiond, kuolemaan liitetyt merkitykset tai kasitykset kuolemanjalkeisistd ta-
pahtumista rakentuvat vuorovaikutuksessa, ja nditd merkityksid ja kasityksiad
voidaan kyseenalaistaa. (Gergen 2009, 161-162.)

2.2 Viestinnin sosiokulttuurinen tutkimusperinne

Viestinnédn teoreettisia ndkokulmia jaotellaan useilla eri tavoilla, ja teorioiden
monitieteisten juurien vuoksi teoriakenttd ei ole tdysin yhtenevédinen (Craig
2007, 64-66). Monitieteisistd juurista huolimatta viestinta ei kuitenkaan ole tois-
sijainen ilmio, jota voidaan selittdd esimerkiksi psykologisilla, sosiologisilla tai
taloudellisilla tekijoilld, vaan se pikemminkin on itsessddn nditd tekijoitd selittd-
vd, perustavanlaatuinen prosessi (Craig 2007, 68).

Craig (2007) jakaa viestintdteoriat seitsemddn perinteeseen: retoriseen, se-
mioottiseen, fenomenologiseen, kyberneettiseen, kriittiseen, sosiopsykologiseen
ja sosiokulttuuriseen perinteeseen. Jaottelu perustuu siihen, millaiseksi viestin-
nédn luonne kuvataan. Viestintdd voidaan tarkastella siis esimerkiksi puhe- ja
keskustelutaidon (retorinen perinne), merkkijarjestelmien (semioottinen perin-
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ne), kokemuksen (fenomenologinen perinne), tiedon prosessoimisen (kyber-
neettinen perinne), yhteiskunnallisen epitasa-arvoisuuden kysymysten (kriitti-
nen perinne) tai kognitiivisten, emotionaalisten ja behaviorististen vaikutusten
ndkokulmista (sosiopsykologinen perinne) (Craig 2007, 71). Viitoskirjatutki-
mukseni tutkimusasetelma pohjautuu viestinnin sosiokulttuuriseen perinteeseen.

Viestinndssd muodostettavia ja ylldpidettdvid sosiokulttuurisia malleja
teoretisoi ensimmaisten joukossa Mead (1934), joka kuvasi mielen, minén ja yh-
teiskunnan olevan toisiinsa kytkeytyvid ja vuorovaikutuksellisissa prosesseissa
syntyvid ja muuttuvia. Blumer (1969) esitteli symbolisen interaktionismin né-
kokulman, jonka mukaan merkityksid ja tulkintoja luodaan vuorovaikutuksessa.
Symbolisen interaktionismin perusldhtokohtien mukaan 1) ihmisten toiminta
perustuu heidan toiminnan kohteena oleville asioille antamillensa merkityksille,
2) merkitykset syntyvét ihmisten vilisessd vuorovaikutuksessa ja 3) ihmiset
kasittelevdt ja muokkaavat merkityksid tulkinnallisissa prosesseissa (Blumer
1969, 2-6). Nadistd lahtokohdista kumpuavassa sosiokulttuurisessa perinteessa
viestintd maddritellddn sosiokulttuurisia malleja tuottavaksi ja uusintavaksi
symboliseksi prosessiksi; ihmiset luovat, kasittavat, yllapitavat, uusintavat ja
siirtdvat kulttuurisia malleja ja sosiaalisia rakenteita vuorovaikutuksessa (Craig
2007, 83-84).

Vuorovaikutusta voidaan mddritelld monin tavoin, ja aihetta on tutkittu
viestintdtieteiden lisdksi my6s muilla tieteenaloilla, kuten psykologiassa, sosio-
logiassa ja kasvatustieteissd. Madritelmien painotukset vaihtelevat ndkokulman
ja kontekstin mukaan. (Ks. esim. Berger 2014; Burleson 2010; Craig 2007.) Vuo-
rovaikutusta voidaan tarkastella esimerkiksi tiedon siirtdimisen tai merkitysten
luomisen ndkokulmista. Siirtomallissa viestintd on ikddn kuin lineaarinen tyo-
kalu, jolla jo aiemmin luotuja merkityksid vilitetddn ja vastaanotetaan viestin-
takumppaneiden kesken. Merkitysten luomisen ndkokulman mukaan merki-
tyksid rakennetaan yhdessd; todellisuuksia rakentuu yhteisissd vuorovaikutus-
prosesseissa. (Ashcraft, Kuhn & Cooren 2009.) Viitoskirjatutkimuksessani kéyt-
tdméni vuorovaikutuksen médritelmd nojaa viestinndn sosiokulttuuriseen pe-
rinteeseen ja siten siis merkitysten luomisen nikokulmaan: vuorovaikutus on
monitahoinen, tilanteinen ja vastavuoroinen prosessi, jossa vahintdan kaksi ih-
mistd rakentaa sanomia luoden yhteisid merkityksid savuttaakseen erilaisia so-
siaalisia tavoitteita (Burleson 2010, 151). Sosiaalisten tavoitteiden saavuttamisel-
la viitataan pyrkimyksiin hallita vuorovaikutusta (keskustelun johdonmukai-
suus), hallita suhteita (suhteiden ylldpitdminen) ja tdyttdd erilaisia viestinnalli-
sid funktioita, kuten suostuttelua, tiedon hankkimista tai viihtymistd. Samalla
ndissd prosesseissa merkityksennetddn sosiaalista maailmaa. (Berger 2014, 9.)

2.3 Organisaatioviestinnin institutionaalinen teoria

Organisaatioita on tutkittu vuosikymmenten saatossa monista erilaisista 1ahto-
kohdista. Télld hetkelld organisaatiotutkimuksessa on Putnamin ja Mumbyn
(2014, 6-8) mukaan korostumassa postbyrokraattinen (post-bureucratic) para-



18

digma. Barkerin (2014, 321) mukaan silld tarkoitetaan ldhestymistapaa, jossa
organisaatioita tarkastellaan viestinnillisesti rakentuvina. Vaiitoskirjassani l&-
hestyn tutkimuskohdettani tdménkaltaisesta ilmididen emergenttiytts, komp-
leksisuutta ja dynaamisuutta korostavasta nikokulmasta. Néen siis, ettd ilmioi-
td ei pidd ldhestyd pelkdstddn mitattavina piirteind tai ominaisuuksina, vaan
vuorovaikutuksessa rakentuvina ja muuttuvina prosesseina (Putnam & Mumby
2014, 6-7).

Viitoskirjani kiinnittyy teoreettiselta ndkokulmaltaan organisaatioviestin-
ndn institutionaalisen teorian lahtokohtiin (ks. Lammers & Barbour 2006; Lam-
mers & Garcia 2014; Lammers & Lambert 2016). Organisaationviestinnén insti-
tutionaalinen teoria pohjautuu institutionaaliseen teoriaan. Institutionaalisen
teorian juuret ovat sosiologian ja johtamisen tutkimusaloilla, joissa teorian vah-
vuuksiksi on todettu sekd makro- ettd mikrotason tarkastelun mahdollisuudet
organisaatioissa (Dacin, Goodstein & Scott 2002; Lammers & Lambert 2016;
Scott ym. 2000). Institutionaalisessa teoriassa keskiossa ovat yli organisaatiora-
jojen olemassa olevat sadannot ja kdytanteet sekd niiden muodostuminen, pysy-
vyys ja muutos. Viestinndn tutkimuksessa huomiota on alettu kiinnittda viestin-
td- ja vuorovaikutusprosesseihin, joissa nditd sddntsjd ja kédytdnteitd rakenne-
taan, ylldpidetddn ja muutetaan. (Lammers & Lambert 2016, 275.)

Organisaatioviestinndn institutionaalinen teoria kytkeytyy viestinnédn so-
siokulttuuriseen perinteeseen, jossa vuorovaikutusprosesseissa tuotetaan, ylla-
pidetéddn ja uusinnetaan sosiaalista jérjestysta (Craig 2007, 83). Myos instituutiot
rakentuvat ihmisten vilisessd vuorovaikutuksessa, jossa niitdi myos ylldpide-
tddn ja muokataan (Lammers & Barbour 2006, 365). Organisaatioviestinnin ins-
titutionaalista teoriaa kehittineiden Lammersin ja Barbourin (2006, 358, 362)
mukaan instituution méédritelmassd korostuvat pysyvyys ja vakiintuneisuus
sekd status ja valta. Lammersin ja Barbourin (2006; 2016) mukaan instituutioita
voidaan kuvata:

1) vakiintuneiksi, laajalle levinneiksi tavoiksi, joilla tyot saadaan suoritet-
tua

2) vakiintuneiksi, jatkuviksi tai pysyviksi kdytanteiksi, sdannoiksi, laeiksi,
kayttaytymismuodoiksi, uskomuksiksi tai ajattelumalleiksi

3) tietynlaisiksi organisaatioiksi, organisaation osiksi tai rakenteiksi: esi-
merkiksi sairaalat, kirkot tai koulut, erilaiset hallinnolliset elimet tai orga-
nisaatioiden yli menevét rakenteet, kuten laki, talous tai valtio, seké jotkut
perinteikkddat ammattialat, kuten ldédketiede tai laki, voidaan nimetd insti-
tuutioiksi.

Instituutio ei kuitenkaan ole sama asia kuin organisaatio. Lammers & Barbour
(2006, 358, 362) kuvaavat instituution olevan ikdédn kuin organisaation yldpuo-
lella. Instituutiot ovat siis pikemminkin organisaatioiden erilaisia aloja, kuten
ladketiede laajempana kulttuurisena rakennelmana, kuin yksittdisid organisaa-
tioita. Esimerkiksi yksittdisilld sairaalaorganisaatioilla voi olla omia yksilollisid
piirteitddn ja toimintatapojaan, mutta eri sairaalat toimivat kuitenkin samassa
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institutionaalisessa ympéristossd, jossa samanlaiset sdannot, madrdykset ja toi-
mintaperiaatteet ohjaavat niiden toimintaa. (Lammers & Lambert 2016, 277.)
Nadin esimerkiksi ladkarilld ja hoitajalla on sairaalatyoyhteisossd tietynlaiset
asemat, velvoitteet ja toimintaan kohdistuvat odotukset, jotka ldpdisevat kaikki
sairaalaorganisaatiot. Institutionaalisen teorian avulla pyritddn selittdmaan ta-
ménkaltaista organisaatioiden isomorfismia, samanmuotoisuutta, ja makrota-
son rationaalisuutta (Kuhn 2005, 619).

Viestinndn ndkokulmasta instituutiota voidaan kuvata vakiintuneiden
kdytantojen ja toimintatapojen kokoelmaksi, jota ohjaavat viralliset, rationaali-
set ja organisaatiot ja tilanteet ylittdvit kasitykset (Lammers & Barbour 2006,
364). Viestinndlld on keskeinen merkitys instituutioissa. Instituutiot eivit ole
vain konteksteja, joissa viestintd tapahtuu, vaan instituutiot myos rakentuvat
viestinnillisissd prosesseissa (Kuhn 2005, 619). Lammersin ja Barbourin (2006,
367) mukaan organisaatioviestinndn institutionaalinen teoria koostuu viidesta
osa-alueesta, jotka kuvaavat viestinndn merkitystd instituutioissa ja niiden ra-
kentumisessa: 1) viestintd ylldpitdd instituutioita, 2) viestintd jarjestdd instituu-
tioiden sisdlld olevaa toimeenpanemista, 3) instituutioissa toimeenpannaan
formaalin viestinndn kautta, 4) rajoja ylittdvén viestinndn onnistuminen kytkey-
tyy instituutioihin ja 5) institutionaalista hierarkiaa ilmennetddn toimeenpanos-
sa.

Lammers ja Barbour (2006 367-369) kuvaavat kyseisid ndkokulmia seu-
raavasti: Ensinndkin viestintd ylldpitid instituutioita esimerkiksi organisaatioissa
yllapidettyjen kdytinteiden avulla. Yksiloiden identifioituminen vakiintuneisiin
kasityksiin ja kédytdnteisiin ilmentyy ja uusiintuu vuorovaikutuksessa, jota tois-
tetaan organisaation rutiineissa. Sairaalassa vuorovaikutuksessa esimerkiksi
rakentuu kuva siitd, mitd on olla lddkari tai hoitaja, kun tyoyhteison vuorovai-
kutuksessa madritelldadan hyvaksyttyjd tapoja toimia tietyssd asemassa. Toiseksi
viestintd jirjestdd instituutioissa tapahtuvaa toimeenpanemista eli sitd, kuinka orga-
nisaatioiden rajat ylittdvit institutionaaliset toiminta- ja ajatusmallit ohjaavat
organisaatioiden toimia. Kolmannen osa-alueen mukaan kiyttiytymiseen heijas-
tuvat kisitykset perustuvat usein formaaliin institutionaaliseen tietoon eli kirjattuihin
lakeihin, sdddoksiin tai toimintatapoihin, jolloin formaalin viestinndn merkitys
usein korostuu. Neljannen osa-alueen rajat ylittivilli viestinnilli puolestaan vii-
tataan esimerkiksi organisaatioissa eri roolien vililld toimivien tyontekijoiden
vuorovaikutukseen, kun he tydskentelevét erilaisilla rajapinnoilla. Esimerkiksi
sairaalassa erilaisten roolien valilld liikkuvat hallinnollista tyotd tekevit tyonte-
kijat toteuttavat institutionaalista viestintdd suunnitellessaan, johtaessaan tai
koordinoidessaan organisaation toimintaa. Toimiessaan organisaatiossa erilai-
silla rajapinnoilla he nojaavat institutionaaliseen tietoon. Viidennessd osa-
alueessa todetaan, ettd institutionaalista hierarkiaa ilmennetdin toimeenpanemisessa.
Télld viitataan institutionaalisen vallan epédtasaiseen jakaantumiseen organisaa-
tioissa. Institutionaaliset saannot ja toimintatavat eivit sido yhta vahvasti kaik-
kia organisaatioita tai kaikkia organisaatioiden jdsenid, ja hierarkkinen asema
vaikuttaa mahdollisuuksiin haastaa institutionaalista tietoa. (Lammers & Bar-
bour 2006, 367-369.)
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Organisaatioviestinnén institutionaalisen teorian ndkckulmien avulla py-
ritddn ymmartamaan, kuinka erilaisia organisaatioiden toimintaan vaikuttavia
vakiintuneita kdytédnteitd, toimintatapoja, uskomuksia ja késityksid rakennetaan,
ylldpidetddn ja muutetaan viestinnillisissd prosesseissa (Lammers & Lambert
2016, 273). Pyrkimyksend on selittdd sosiaalisia prosesseja, joissa rakenteet ja
kdytdnteet ilmenevit instituutioiden ndkyvilld kentilld, kuten organisaatioissa
tai ryhmissd. Ndissd sosiaalisissa prosesseissa rakenteista ja kdytdnteistd tulee
erddnlaisia sosiaalisen ndyttdmon itsestddnselvind pidettyjd osia. (Kuhn 2005,
619.) Itsestddnselvyydelld tarkoitetaan esimerkiksi ryhmaéssa tai tyoyhteisossa
tietynlaisia vakiintuneita toimintatapoja, joita ei juuri kyseenalaisteta. Sairaalas-
sa tdllaisia niin sanottuja itsestddnselvyyksid voivat olla esimerkiksi lddkérin ja
hoitajan hierarkiaan tyotilanteissa kohdistuvat odotukset, jotka voivat olla tér-
keitd kliinisessd tyossd, mutta jotka samanmuotoisina hallinnollisten ryhmien
toimintaan siirtyessadn eivat valttamatta ole tarkoituksenmukaisia. Tastd nako-
kulmasta kiinnostavaksi nousevat pysyvyyden konstruoinnin kysymykset eri-
laisissa tyon vuorovaikutusprosesseissa. Viestinndn ndkokulmasta eri ammat-
tien edustajat voidaan ndhdéd organisaatioiden jdsenind, jotka esittdvét tiettyjd
institutionaalisia rooleja (ks. Lammers & Garcia 2014, 209).

Vaikka organisaatioviestinnan institutionaalisessa ndkokulmassa korostuu
kdytanteiden pitkdkestoisuus, pysyvyys ja vakiintuneisuus sekd niiden yllédpi-
taminen vuorovaikutuksessa, kidytanteitd on yhtd lailla mahdollista myos muut-
taa vuorovaikutuksessa (Lammers & Barbour 2006, 365). Institutionaalisuus
kytkeytyy esimerkiksi sairaalaorganisaation vuorovaikutuskaytanteisiin, mutta
instituutioissa toimivat tekijdt - organisaatiot ja niiden jdsenet - voivat myos
vuorovaikutuksessaan muokata instituutioita (Barbour 2010, 450). Muutos ei
institutionaalisella tasolla kuitenkaan ole nopeaa, ja usein vakiintuneet, hyvak-
sytyt toimintatavat voivat rajoittaa muutoksen mahdollisuuksia (Lammers &
Barbour 2006, 365).

Instituutiot ilmenevit myos kognitiivisella ja emotionaalisella tasolla, yksi-
liden késityksissd. Sairaalassa erilaisia paatoksid ja valintoja voivat ohjata esi-
merkiksi késitykset siitd, mikd on hyvdd sairaanhoitoa. Téllaiset kdsitykset, jois-
sa instituutio tulee ndkyvéksi, ovat rinnastettavissa instituutiota rakentaviin ja
yllapitaviin vakiintuneisiin kdytanteisiin. (Lammers & Barbour 2006, 363-364.)
Terveydenhuollon alalla institutionaaliset ja hierarkkiset tasot kytkeytyvét niin
hoidontarjoajan ja hoidettavan vuorovaikutukseen kuin tyoyhteison sisdiseen ja
eri ammattiryhmien viliseen vuorovaikutukseen (Lammers & Lambert 2016,
282). Instituutiot ohjaavat yksiléiden toimintaa formaalilla tiedolla, johon insti-
tuutiota rakentavat sddnnot ja toimintatavat perustuvat. Instituutioilla on siis
valtaa yksiloiden kédyttaytymisen madrittelemisessd. (Lammers & Barbour 2006,
363-364.)

Hallinto ja johtajat ovat keskeisessd asemassa institutionaalisten viestien
muotoilemisessa, tukemisessa, vastustamisessa ja muuttamisessa ja ndin ollen
institutionaalisen tiedon rakentamisessa. Institutionaalisen tiedon kuvataan
valuvan organisaatiossa hierarkian ylemmiltd tasoilta alemmille tasoille eli esi-
merkiksi johdolta tyontekijoille. (Lammers & Lambert 2016, 282-283.) Hallinnon
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keskeisen merkityksen vuoksi voidaan hallinnollisten ryhmien vuorovaikutusta
tarkastelemalla lisdtd ymmarrystd myos instituutioiden rakentamisesta ja ylla-
pitdmisestd. Zilberin (2008, 165) mukaan institutionaalinen tutkimus on usein
keskittynyt yhteiskunnalliseen ndkokulmaan organisaatioiden vilisistd ja niin
sanotusti organisaatioiden yldpuolelle asettuvista aiheista, mutta jattanyt vé-
hemmille huomiolle organisaatioiden sisdisen dynamiikan. Organisaatioiden
tarkoituksenmukaisen toiminnan tukemisen kannalta olisi tdrkedd ymmaértda
my0s organisaatioiden ja tydyhteisojen tasolla kehkeytyvaa vuorovaikutusta.

Instituution merkityksen korostamista organisaatioiden toiminnassa voi-
daan my0s kritisoida. Esimerkiksi ongelmien ratkominen organisaatioissa voi
olla haastavaa, jos ongelmien nidhdddn aina kumpuavan ik&én kuin jostain ul-
kopuolelta eikd organisaation omasta sisdisestd toiminnasta (Vartiainen, Raisio
& Lundstrom 2016, 240). Institutionaalista ldhestymistapaa voidaan kritisoida
myos siitd, ettd se saattaa helposti unohtaa organisaatioiden arkiset kéytédnteet,
joissa instituutio tulee ndkyvéaksi. T4lloin on risking, ettd yksiloiden mahdolli-
suudet vaikuttaa esimerkiksi toiminta- tai ajattelutapoihin jadviat huomiotta
(Bechky 2011, 1159.)

Myos liiallista pysyvyyteen nojaamista voidaan kritisoida. Vaikka insti-
tuutiot ovat usein pysyvid ja vakiintuneita, ndkokulmaa ei tulisi kédyttdsd teko-
syynd esimerkiksi organisaation muutosten mahdottomuudelle. Instituution
merkityksen kritisointi nédyttdad usein kohdistuvan organisaatiossa kéytanteiden
tasolle. Viestinndn ndkokulma tuo mukaan tirkein ulottuvuuden, kun instituu-
tiota ldhestytddan viestinndssd rakentuvana ja muuttuvana ilmiona. (Kuhn 2005;
Lammers & Barbour 2006; Lammers & Garcia 2014; Lammers & Lambert 2016.)
Vaikka instituution médritelmdssd vakiintuneisuutta ja pysyvyyttd korostetaan,
oleellisena ndyttdytyy instituutioiden rakentuminen viestintdprosesseissa: py-
syvyyden ja vakiintuneisuuden ylldpitdmisen lisdksi instituutioita voidaan
muuttaa ja muokata ihmisten vilisessd vuorovaikutuksessa (Lammers & Bar-
bour 2006, 365). Tastd nikokulmasta voidaan ajatella, ettd vakiintuneita kdytan-
teitd, toimintatapoja ja ajattelumalleja on mahdollista muuttaa kehittamalld or-
ganisaation viestintdd. Vakiintuneisuus ja pysyvyys ovat jotakin, jota vuorovai-
kutuksessa voidaan ylldpitdd, uusintaa tai muuttaa.



3 KESKEISET KASITTEET

3.1 Organisaatio ja tyoyhteiso

Viitoskirjatutkimuksessani ldhestyn organisaatiota ja tyoyhteisod viestinnalli-
sesti rakentuvina kokonaisuuksina. Vuorovaikutuksessa siis luodaan ja ylldpi-
detdédn organisaatioita ja tyoyhteisojd sekd niiden yldpuolella vaikuttavia insti-
tuutioita (Barker 2014; Lammers & Barbour 2006; Sias 2014). Organisaatioiden
toiminnot rakentuvat vuorovaikutuksessa esimerkiksi erilaisissa interpersonaa-
lisissa suhteissa, ja organisaation ominaisuudet méadrittyvat siten viestinnan ja
suhteiden laadun kautta (Sias 2014, 375-376). Sosiaalisen konstruktionismin
ndkokulman mukaan organisaatio ja tyoyhteiso erilaisine sosiaalisine ilmiti-
neen rakentuvat sosiaalisissa prosesseissa. Esimerkiksi johtajuus ei ole yksilon
piirre, vaan sitd rakennetaan ja muokataan vuorovaikutuksessa. (Fairhurst &
Connaughton 2014, 407.)

Lahestyn organisaatiota systeemiteorian mukaisesti systeemina eli joukko-
na toisistaan riippuvaisia osia, jotka muodostavat sisdisesti jarjestdytyneen seka
suhteessa toisiinsa ja ympaéristoonsad toimivan kokonaisuuden. Organisaatiossa
ndmi toisistaan riippuvaiset osat ovat tyontekijoitd, ryhmid, tyoyksikoitd tai
osastoja. (Poole 2014, 50-51.) Viitoskirjani keskiossd on sairaalaorganisaatio.
Terveydenhuoltoa voidaan kuvata organisaationa systeemiteoreettisen nako-
kulman mukaisesti monitahoiseksi systeemiksi, joka koostuu erillisistd toisiinsa
kytkeytyvistd ja toisistaan riippuvaisista alasysteemeistd. Terveydenhuollon ja -
hoidon organisaatiot ovat sekd omia, riippumattomia systeemeitdidn ettd osia
suuremmassa systeemissd, kuten valtakunnallisessa terveydenhuoltojarjestel-
méssd. My0s sairaalaorganisaation sisédlld on monia alasysteemeitd, kuten eri-
laisia erikoisaloja, toimintayksikoitd ja hallinnon aloja. (Real & Poole 2016, 50-
51.) Lahestyn sairaalaorganisaatiota institutionaalisena systeemind, jossa insti-
tutionaalisuus eli tietyt vakiintuneet kdytdnnot ja ajattelu- ja toimintatavat oh-
jaavat sairaalaorganisaatioiden toimintaa sairaalaorganisaatiosta toiseen (Lam-
mers & Lambert 2016, 277-278).
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Sairaalaorganisaatiota systeemiteoreettisesta ndkokulmasta ldhestyttdessa
voidaan havaita yhtymikohtia myos kompleksisuusajatteluun. Kompleksi-
suusajattelun ndkokulmat tuovat taustaymmaérrystd hallinnollisen vuorovaiku-
tuksen jdsentdmiseen sairaalatydyhteisossd, silld kompleksisuutta ymmaértamal-
14 voidaan hahmottaa myos sairaalaorganisaation ominaispiirteitd. Usein sosi-
aali- ja terveysalan toimintakenttdd kuvataan kompleksiseksi, jolla viitataan
runsaaseen keskindisriippuvuuteen: Kun asiat ovat keskenddn vuorovaikutuk-
sessa, ne muuttavat toisiaan odottamattomalla ja peruuttamattomalla tavalla.
Télloin jokin lisdys ei tuo kokonaisuuteen vain uusia lisdosia, vaan muuttaa
koostumusta siten, ettd alkuperdiseen olomuotoon ei voida endd palata. (Uhl-
Bien & Arena 2017, 9-10.) Kompleksisuus ei siis ole monimutkaisuuden syno-
nyymi. Systeemi on kompleksi silloin, kun systeemin suhteita ei voida tdysin
selittdd analysoimalla systeemin yksittdisid osatekijoitd, silld osat ovat muuttu-
via ja liikkuvia. Monimutkaisen systeemin toimintaa puolestaan voidaan selit-
tdd sen yksittdisten osien toiminnalla. (Uhl-Bien & Marion 2009, 632.)

Kompleksisuusajattelun mukaan systeemin toiminta on epilineaarisen
dynamiikan tulosta. Toimintaa on hankalaa tai mahdotonta ennakoida, koska
se syntyy epdlineaarisesta systeemin osien vuorovaikutuksesta. Esimerkiksi
muutos jossakin tietyssd toimijassa ei vélttiméttd saa aikaan vastaavaa muutos-
ta jossakin toisessa muuttujassa, johon se vaikuttaa, vaan voi joko olla saamatta
aikaan mink&énlaista reaktiota, aiheuttaa ylldttavan reaktion tai aiheuttaa reak-
tion vain joltakin tietyltd osalta. (Marion 1999, 5.) Kompleksisuusndkskulman
mukaan jotkut organisaatioiden tapahtumat ovat ennakoimattomia ja tuntemat-
tomia siihen saakka, kunnes ne tapahtuvat (Schneider & Somers 2006, 354).

Sosiaali- ja terveysalalla kompleksisuutta lisddvit alalle tyypilliset muu-
tokset, professionaalinen toimintakulttuuri seké julkinen intressi, johon liittyvét
esimerkiksi poliittinen ohjaus, johtamisen sddntely ja monenlaiset resurssiky-
symykset. Kompleksisina ilmiéind nadyttdytyvat ndin myos monet organisaa-
tioiden keskeiset prosessit, kuten johtaminen. (Vartiainen, Raisio & Lundstrom
2016, 227-228.) Tallaiset ilmitt ovat dynaamisia ja muuttuvia. Esimerkiksi joh-
tamista ldhestytddn dynaamisena prosessina, joka tulee ndkyvéksi "ihmisten ja
ideoiden vilisessd vuorovaikutteisessa tilassa" (Lichtenstein ym. 2006, 2). Sa-
malla tavalla vaitoskirjatutkimuksessani organisaatio, tyoyhteiso ja niissd ilme-
nevd hallinnollinen vuorovaikutus ovat vuorovaikutuksessa rakentuvia ja
muuttuvia.

Tyoyhteisit ovat organisaatioissa toimivia systeemeitd, jotka koostuvat or-
ganisaatioiden yksiktissd yhdessd tyoskentelevistd ihmisistd ja ihmisten muo-
dostamista ryhmistd (Poole 2014, 51). Tyoyhteisolld tarkoitan véitoskirjatutki-
muksessani toistensa kanssa vuorovaikutuksessa olevaa ihmisten joukkoa, jota
yhteiset tehtédvit tai tavoitteet yhdistdviat. Vaitoskirjassani tarkastelen tyoyhtei-
s0d sairaalan toimialuetasolla. TyOyhteison sisdlld voi olla useita erilaisia alayh-
teisojd tai -ryhmid. TyOyhteison yhteiset tavoitteet perustuvat tyotehtaviin, jot-
ka madrittyvat organisaation perustehtdviastd. Tavoitteiden ja tehtdvien maarit-
telemistd ilmenee tytyhteison jasenten vuorovaikutuksessa, jossa maéritellaan
myos tyoyhteisod ja ryhmid. (Mikkola ym. 2014a, 12.)
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Tyoyhteisojd rakennetaan, ylldpidetddn ja muokataan ihmisten vélisessa
vuorovaikutuksessa ja vuorovaikutussuhteissa (Sias 2014). Samalla rakentuu
myos erilaisia rooleja ja positioita, joissa tyontekijdt tydyhteisoissad ja niiden eri-
laisissa tyotilanteissa toimivat. Roolit nihdddn usein pysyvampind, tiettyyn teh-
tavédn tai asemaan kohdistuvina odotuksina ja velvollisuuksina, kun taas posi-
tiot ovat hetkellisid, vuorovaikutuksessa jatkuvasti muuttuvia késitysten ryh-
mittymid odotuksista ja velvollisuuksista yksilon tai ryhmén toimintaa kohtaan.
Yhden roolin sisélld voi siis olla useita positioita. (Harré 2012, 9-10.)

3.2 Hallinta ja hallinto vuorovaikutuksen kontekstina

Tarkastelun kohteena viitoskirjatutkimuksessani on hallinnollinen vuorovaiku-
tus sairaalatyoyhteisossd. Viittaan hallinnollisuudella tehtdvan luonteeseen: sai-
raalan hallinnollisissa ryhmissé ei toteuteta organisaation hoidollista perusteh-
tavad, terveydenhoitoa, vaan luodaan resursseja, joilla perustehtdvdd on mah-
dollista toteuttaa. Tutkimukseni kontekstin jasentymisen kannalta on oleellista
avata ndakokulmia hallintaan ja hallintoon.

Hallinnollisuuden ulottuvuuksien voidaan ndhdd muotoutuvan moninai-
sissa hallinnan ja hallinnon prosesseissa. Vaikka kasitteitd hallinta ja hallinto
joskus kdytetddn synonyymeina, niilld on kuitenkin eroa (Anttiroiko 2010, 12-
13). Karpin ja Sinervon (2009, 7) mukaan hallinnan (governance) kisite on mo-
nimerkityksinen, mutta usein silld tarkoitetaan erilaisten menettelytapojen ko-
konaisuutta, jolla pyritddn vastaamaan julkiseen toimintaan ja etenkin erilaisiin,
usein monialaista asiantuntemusta vaativiin prosesseihin kohdistuvaan julki-
seen vastuunottoon. Kuokkanen (2016, 127) toteaa, ettd yhteiskuntatieteellisessa
keskustelussa "hallinnalla tarkoitetaan yleensd verkostomaista, yhteistyohon ja
neuvotteluun perustuvaa, monitoimijaista ja sektoritahot ylittdvidd tapaa muo-
toilla ja toimeenpanna politiikkaa ja hallinnoida yhteiskuntaa". Hallinto (gover-
ning) puolestaan viittaa Vartolan (2009, 14) mukaan rakenteisiin ja johtamis- ja
toimintakdytantoihin: hallinnolla tarkoitetaan yhteistoiminnan organisoimis-
ta ”jonkin sellaisen pdadmadran saavuttamiseksi, jota tavoittelevat toimijat eivat
kukaan yksin voi saavuttaa”. Viestinndn ndkokulmasta hallinnan ja hallinnon
kasitteet kytkeytyvdt moniin vuorovaikutuksessa rakentuviin ilmiéihin. Esi-
merkiksi monialaista asiantuntemusta edellyttavéd yhteistyo, verkostoimainen
tyoskentely ja johtamisviestinndn teemat nivoutuvat hallintaan ja hallintoon.

Hallintaa ja hallintoa voidaan jasennelld myos esimerkiksi organisointipe-
riaatteen, toimijuuksien tai resurssien ndkokulmasta. Hallinnassa korostuu
usein organisointiperiaatteena verkosto ja hallinnossa hierarkia. Hallinnassa
julkisyhteis6 voidaan ndhdd koordinoijana ja hallinnossa toimijana. Karkeasti
jaoteltuna hallinnassa resurssit ulottuvat koko yhteist6n ja toimintaymparis-
toon, kun taas hallinnossa usein ainoastaan omaan hallinto-organisaatioon.
(Anttiroiko 2010, 12-13; Anttiroiko & Jokela 2002, 130.) Toiminnallisesta ndko-
kulmasta hallinto voidaan md4aritelld kohti tiettyd sovittua tavoitetta suuntaa-
vaksi toiminnaksi; “hallinnon avulla pyritddn saamaan asiat tehdyksi” (Salmi-
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nen 2008, 11). Toiminnallisesta ndkokulmasta hallinnolla (administration) voi-
daan tarkoittaa myos sitd, ettd viranomaisten ja erilaisten hallinto-orgaanien ja
niiden tydntekijoiden on noudatettava tiettyjd hallinnon periaatteita ja toiminta-
tapoja (Laakso 2009, 45). Organisaation hallinnassa oleelliseksi ndhdé&én erilai-
sissa vaihtelevissa ympadristoissd pédrjidmiseen, sdilymiseen ja kehittymiseen
tahtdavat prosessit (Vartola 2009, 35). Hallinnan ja hallinnon ndkokulmat toki
myds limittyvat osittain padllekkdin, joten késitteiden vilinen suhde ei ole mus-
tavalkoinen.

Sekd organisaatioiden toiminta ettd ihmisten toiminta organisaatioissa on
hallintoa, kuten myos erilaisten ryhmien toiminta ja yhteistoiminta muodollisen
organisaation sisilld. Hallinto on suunniteltua, ohjattua ja johdettua, ja siihen
kuuluvat tietyt nimetyt jdsenet, joilla on tiettyjd tehtdvid ja velvollisuuksia.
(Salminen 2008, 11.) Sairaalaorganisaatioiden toimintaa kuvattaessa korostetaan
usein sairaalan hallinnon erityisyyttd moniin muihin organisaatioihin verrattu-
na. Julkisen sairaalan hallinnollisia erityispiirteitd ovat esimerkiksi julkisen sek-
torin keskeinen rooli palveluiden tuottamisen ohjaamisessa ja rahoittamisessa ja
poliittisten p&atdsten merkitys toiminnassa. Erilaisista resursseista ja valinnois-
ta terveydenhuollossa péitettdessd paddtoksenteon prosessit ovat poliittis-
hallinnollisia, oikeudellisia ja kliinis-hoidollisia. Julkisessa terveydenhuollossa
on huomioitava tehokkuuden ja tuottavuuden lisdksi esimerkiksi palveluiden
saatavuuden oikeudenmukaisuuden ja vdeston turvallisuuden ndkokulmat.
(Kinnunen & Vuori 2007, 198.) Erityistd on my0s sairaalan hallinnollisen hierar-
kian limittyminen eri ammattiryhmien ja professioiden vilisiin ja sisdisiin hie-
rarkioihin ja alakulttuureihin (Wiili-Peltola 2005). Hallinnollinen toimintakentta
sairaalassa voi ndyttdytyd moninaisena. Se voi ilmetd melko konkreettisena,
esimerkiksi budjettiraamina tai fyysisind toimitiloina, mutta my6s abstraktilla
tasolla, kuten arvopohjan, epavirallisten valtarakenteiden ja erilaisten ammatti-
kulttuurien keskelld tyoskentelynd. (Viitanen ym. 2007, 11-12.)

Valta ja sen erilaiset ndkokulmat liittyvat hallinnan ja hallinnon nékokul-
miin, joissa vallalla tarkoitetaan kykyd saada asioita tehtyd sekd kykyéd vaikut-
taa toisten padatoksiin ja toimintaan. Valta on ennen kaikkea erilaisten toimijoi-
den vilinen suhde, ei tietyn toimijan ominaisuus. (Haveri & Anttiroiko 2009,
195.) Valtaan liittyen my0s johtaminen nostetaan usein esiin hallinnan ja hallin-
non viitekehyksissd. Terveydenhuollossa johtamistoimintoihin yhdistyvit niin
terveyspolitiikan, muutoksen, hoitotyon, osaamisen, moniammatillisen ja poik-
kihallinnollisen yhteistyon kuin terveyspalvelujen laadun johtamisen nakokul-
mat (Sinkkonen & Taskinen 2007). Sairaalassa johtamisen kysymyksind esiin
nousevat esimerkiksi erilaisten erikoisalojen toimintaympéristdjen eroavai-
suuksien ja moninaisten professiohierarkioiden yhteydet johtamiseen (Vuori
2007, 45) sekad ladkéri- tai hoitajajohtajuus ja niihin linkittyvit rooliristiriidat
(Tuomiranta 2007; Virtanen 2010). Pyrin vditoskirjatutkimuksessani tiedosta-
maan johtamisen keskeisyyden hallinnollisuuden osana, mutta tutkimuskoh-
teena ei ole johtaminen, vaan hallinnollinen vuorovaikutus sairaalatyoyhteisos-
sd.
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Viitoskirjatutkimuksessani ldhestyn hallintoa toiminnan viitekehyksessa
ja huomioin taustalla myos hallinnon rakenteellisen luonteen eli yhteistoimin-
nan organisoimisen yhteisten paamadrien saavuttamiseksi (ks. Laakso 2009;
Salminen 2008; Vartola 2009). Hallintoa on hallinnollisten ryhmien toiminta sai-
raalaorganisaatiossa, ja hallinnollisuus erottaa niméa ryhmat hoitotyon suorittei-
ta tekevistd ryhmistd, kuten hoitotiimeistd. Hallinnollisuus tutkimuksessani
viittaa organisaation perustehtdvian toteuttamisen mahdollistavaan nédkokul-
maan (Salminen 2008, 11), kun sairaalassa hallinnollinen ty6 mahdollistaa re-
surssit perustehtdvén, terveydenhoidon, suorittamiseen.

Tutkimuksessani hallinto on siis sekéd rakenteita ettd organisoimista ja yh-
teistoimintaa, joiden tavoitteena on mahdollistaa sairaalaorganisaation toiminta.
Systeemiteorian nikokulmien mukaisesti hallinto ja erilaiset hallinnon alat ovat
sairaalan alasysteemeitd (Real & Poole 2016, 50-51). Hallinto voidaan nihda
yhdeksi sairaalaorganisaation institutionaaliseksi alasysteemiksi, jossa institu-
tionaalisuus eli tietyt vakiintuneet kdytannot ja ajattelu- ja toimintatavat raken-
tuvat vuorovaikutusprosesseissa (Lammers & Lambert 2016; 277-278). Hallin-
toa siis toteutetaan ja rakennetaan hallinnollisten ryhmien vuorovaikutuksessa.
Hallinnon tarkastelutaso on véitoskirjassani sairaalatyéyhteisin hallinnollisten
ryhmien vuorovaikutuksen tasolla. Tutkimuskohteena ei siis ole hallinto tai johta-
minen sindnsi, vaan hallinnollinen vuorovaikutus.

3.3 Hallinnollinen ryhma

Tarkastelen viitoskirjatutkimuksessani hallinnollista vuorovaikutusta sairaala-
tyoyhteison hallinnollisissa ryhmissi. Méérittelen tutkimuksessani hallinnollisen
ryhmén ”organisaatiota resursoivaksi ryhméksi, joka ei suorita perustehtdvasta
nousevia tuotannollisia tyoprosesseja, vaan tavoitteena on tuottaa organisaatiol-
le erilaisia resursseja, kuten koordinointia, organisointia, kehittdmistd, inno-
vointia tai osaamista, sekd vastata organisaation prosessien ylldpitdmisestd”
(Pennanen & Mikkola 2013, 230). Tuotannollisilla tyoprosesseilla tarkoitetaan
tidssd yhteydessda myos terveydenhoidon suoritteita. Hallinnolliset ryhmét voi-
vat olla strategisia tai toimeenpanevia ryhmii, jolloin erilaisten ryhmien tavoit-
teet ja tehtdvat voivat vaihdella (Martin 2011; Payne, Benson & Finegold 2009;
Woolley ym. 2008). Hallinnollisia ryhmid ovat esimerkiksi erilaiset johtoryhmiéit,
kehittdmisryhmit ja henkiloston yhteisten asioiden késittelemiseen tarkoitetut
yhteiset ryhmaétilanteet, kuten sairaalassa osastopalaverit ja yt-kokoukset. Re-
sursoivina ryhmina hallinnollisilla ryhmilld on usein laaja vaikutus organisaa-
tioon ja sen suoriutumiseen (Goll & Rasheed 2005; Zorn & Tompson 2002).
Ryhmaéviestinnan kirjallisuudessa ryhméan késitettd mééritellddan monilla
tavoilla, ja erilaisia teoreettisia ldhestymistapoja ryhmén perusolemukseen, ra-
kentumiseen, tehtdvan suorittamiseen ja jasenten valisiin suhteisiin on runsaasti
(ks. esim. Poole ym. 2005). Perinteisesti ryhman madérittelyssd nostetaan esiin
ryhmén kriteereiksi esimerkiksi ryhmén yhteinen tavoite tai tehtdvd, ryhméan
jasenten keskindinen riippuvuus, jasenten lukumaard, jasenten ymmarrys ryh-
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mé&dn kuulumisesta, havaittavat ryhmén rajat, jasenten vélinen vuorovaikutus
sekd vuorovaikutuksessa ryhmille muotoutuva rakenne, johon kuuluu esimer-
kiksi normeja, sddntojd ja rooleja (Hirokawa ym. 2003, 1-2; Keyton & Heylen
2017, 623-624). Vuorovaikutuksella on ryhmien rakentumisessa ja toiminnassa
keskeinen merkitys, koska ryhmit ja ryhmien jasenten viéliset suhteet syntyviit
ja kehittyvat vuorovaikutuksessa ja vuorovaikutus mahdollistaa ryhmien ta-
voitteiden saavuttamisen (Frey & Sunwolf 2005, 170). Vuorovaikutus ei kuiten-
kaan itsessddn takaa ryhmén tavoitteiden saavuttamista, vaan vuorovaikutuk-
sen laatu madrittelee ryhmén suoriutumisen tasoa (Hirokawa 2003, 127).

Ryhmiétutkimuksen fokus on siirtynyt laboratorio-olosuhteissa tutkituista
ryhmistd luonnollisten ryhmien tarkasteluun, jolloin my6s uudenlaisille ryh-
mén médritelmille ja ldhestymistavoille on todettu olevan tarvetta (Beck ym.
2016; Stohl & Walker 2002). Tydeldmdn muuttuessa muutoksia voi tapahtua
myos organisaatioissa toimivissa ryhmissd ja niiden ominaispiirteissd. Esimer-
kiksi globaalisti hajautunut ty6 tai virtuaalitiimeissd tyoskentely tuo uusia né-
kokulmia perinteisiin ryhmaén ja yhteistyon mééaritelmiin (Gibbs 2017; Sivunen
2016). Ryhma voi maddrittyd esimerkiksi niin yhteistyokokemukseksi kuin ra-
kenteeksi tehtdvan suorittamista varten (Raappana & Valo 2014, 36). Tutkimuk-
sissa tarvitaan yhd useammin monitieteistd ndkokulmaa, kun uudenlaisia ryh-
mid ja niiden prosesseja pyritddn ymmartdmadn ja kehittdimdan (Reiter-Palmon
ym. 2017).

Léhestyn véitoskirjassani ryhméaa bona fide -ndkokulmasta, jonka mukaan
ryhmélld on vakaat mutta ldpdistdvit rajat ja ryhmé on keskindisessd riippu-
vuussuhteessa kontekstinsa kanssa (Putnam & Stohl 1990). Vakailla mutta 1&4-
péistdvissd olevilla rajoilla tarkoitetaan sitd, ettd ryhmén identiteetti ja kokoon-
pano ovat samanaikaisesti sekéd joustavia ettd joustamattomia. Ryhmén rajoja ja
jasenyyksid neuvotellaan vuorovaikutuksessa, ja toisaalta rajoihin ja jasenyyk-
siin vaikuttavat myos erilaiset lyhyen ja pitkdn aikavélin tekijat, kuten tyoyhtei-
son ryhmisséd tyontekijoiden poissaolot tai henkiloston vaihtuvuus (Beck ym.
2016, 668). Ryhmin keskindisessd riippuvuussuhteessa kontekstinsa kanssa
konteksti kytkeytyy ryhmén toimintaan ja ryhmén toiminta kontekstiin. Ryh-
mén riippuvuus kontekstista voi olla selked ja yksiselitteinen, esimerkiksi
alemman johtoryhmén riippuvuus ylemman johtoryhmén paatoksistd, tai epa-
suorempi, kuten tietdimys organisaation historiasta tai jisenten aiemmat koke-
mukset erilaisissa ryhmissd toimimisesta. (Beck ym. 2016, 669.)

Hallinnollisissa ryhmisséd voidaan tunnistaa kollaboratiivisten ryhmien eli
yhteistyoryhmien piirteitd, kun yhteisid tavoitteita, toimintaa, vuorovaikutusta,
prosessinomaisuutta, ryhmdn jdsenten integratiivista tyoskentelyd ja jdsenten
tasa-arvoisuutta nostetaan esiin (Lewis 2006). Kollaboraatiota tarvitaan monissa
hallinnollisissa ryhmisséd, kun esimerkiksi pyritddn ratkaisemaan yhteisid on-
gelmia tai tuottamaan uusia ideoita (Keyton, Ford & Smith 2008). Toisaalta esi-
merkiksi jasenten vilinen tasa-arvoisuus ei aina ole ryhmien toiminnan ytimes-
sd, silld usein tyontekijan asema tai asiantuntijuus maédrittdd jasenyyttd edus-
tuksellisissa hallinnollisissa ryhmissad. Hallinnollisissa ryhmissa voikin olla hie-
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rarkkisia piirteitd (Carpenter, Geletkanycz & Sanders 2004; Maitlis 2004), joita
on nihtdvissd myos hallinnon maaritelmissa (ks. esim. Anttiroiko 2010).

Erilaisissa hallinnollisissa ryhmissd ryhmien tehtdvét ja tavoitteet vaihte-
levat, jolloin hallinnollisen ryhmén yksiselitteinen maaritteleminen on haasta-
vaa. Aiempi hallinnollisten ryhmien tutkimus on keskittynyt p&&dosin johto-
ryhmiin. Johtoryhmien ominaispiirteiksi kuvataan strateginen paitoksenteko ja
padtosten kompleksinen luonne, vallan kysymykset ja politisoitu toimintaym-
péristd (Zorn & Tompson 2002, 255-257). My0s sairaalakontekstissa on koros-
tunut johtoryhmien tutkimus. Esimerkiksi Viitasen ym. (2011) mukaan sairaa-
lan keskijohdossa johtoryhmdatyoskentelyd pidetddn tarkeimpdnd tyckaluna
omassa johtamistyossd. Laapotin ja Mikkolan (2016) mukaan sairaalan johto-
ryhmilld puolestaan on keskeinen merkitys myos relationaalisesta nakokulmas-
ta, silld yhteenkuuluvuuden, verkostoitumisen ja yhteistyon edistimisen teemat
ovat osa johtoryhmityoskentelyd. Sairaalan johtoryhmid kuvataan myos vaylik-
si tiedonkululle niin alhaalta ylospdin kuin ylhddltd alaspdin (Viitanen ym. 2011,
66) sekd tiedon jakamisen ja arvioinnin areenoiksi (Mikkola ym. 2014b).

Organisaatioissa kuitenkin toimii johtoryhmien liséksi usein my&s monia
muita hallinnollisia ryhmii, joiden tehtdvit ja tavoitteet organisaation resur-
soimisessa voivat olla moninaisia. Tuotannollista ty6td tekeviin - tai sairaalassa
esimerkiksi sairaanhoidon suoritteita hoitotiimeissa toteuttaviin - ryhmiin ver-
rattuna hallinnollisten ryhmien tehtdvét voivat olla abstraktimpia, jolloin niiden
merkityksen ndkeminen organisaation toiminnassa ei vélttamattd ole niin yk-
sinkertaista. Esimerkiksi sairaalassa potilasta hoitavan hoitotiimin merkitys or-
ganisaation suoriutumiseen voi olla helpommin hahmotettavissa kuin kehitta-
misryhmén, joka tdhtdd organisaation prosessien tehostamiseen. Koska ryh-
mien erilaiset tehtdvét ja tavoitteet voivat tehdd myo6s vuorovaikutuksesta eri-
laista (Frey 2003) ja koska vuorovaikutuksella on keskeinen merkitys ryhma-
tyoskentelyn laadulle (Hirokawa 2003), my6s hallinnollisten ryhmien vuoro-
vaikutusta on pyrittivd ymmaértamaan laaja-alaisemmin kuin pelkdssé johto-
ryhmékontekstissa. Vaitoskirjatutkimukseni tarkoituksena on syventdd tuota
ymmarrystd tuottamalla tietoa vuorovaikutuksesta sairaalan hallinnollisissa
ryhmissa.



4 TUTKIMUKSEN TOTEUTUS

4.1 Tutkimusasetelma ja -prosessi

Viitoskirjatutkimukseni tavoitteena on ymmartdd sairaalatyoyhteison hallin-
nollista vuorovaikutusta ja maéritelld sen ominaispiirteitd. Tarkoituksenani on
tuottaa tietoa siitd, mitd hallinnollinen vuorovaikutus on ja kuinka hallinnollista
vuorovaikutusta toteutetaan hallinnollisissa ryhmaétilanteissa sairaalatyoyhtei-
sossd. Tavoitteeseen pyrin vastaamalla seuraavaan tutkimuskysymykseen: Miti
on vuorovaikutus sairaalan hallinnollisissa ryhmitilanteissa ja millaisia ovat hallinnol-
lisen vuorovaikutuksen ominaispiirteet sairaalatydyhteisdssi?

Viitoskirjatutkimukseni koostuu neljdstd osatutkimuksesta, joiden tutki-
muskysymysten avulla tavoitteenani on vastata koko viitoskirjan tutkimusky-
symykseen. Viitoskirjatutkimuksen tutkimusasetelman eli tutkimustavoitteet,
tutkimuskysymykset, aineistot ja analyysimenetelmit kuvaan osatutkimuksit-
tain taulukossa 1.

TAULUKKO 1 Viitoskirjan tutkimusasetelma

Tutkimusase- Osatutkimus I | Osatutkimus II Osatutkimus III Osatutkimus
telma v
Tutkimustavoi- | Tavoitteena on | Tavoitteena on Tavoitteena on Tavoitteena on
te kuvata hallin- | ymmartaa tyo- kuvata ja ymmar- | kuvata ja ym-
nollisten ryh- | hyvinvoinnin tda tyonkoordi- martad vas-
mien vuoro- rakentumista nointia vuorovai- | tuun rakentu-
vaikutusta sairaalatyoyhtei- | kutusprosessina mista viestin-
tutkimuskoh- | son vuorovaiku- | analysoimalla, nélliseni il-
teena analy- tuksessa jasen- kuinka tyonkoor- | miond sairaa-
soimalla tamalla hoito- dinointi rakentuu | lan hallinnol-
aiempaa ai- henkiloston kési- | sairaalan osasto- | lissa ryhmaiti-
heesta tehtyd | tyksid vuorovai- | palavereissa. lanteissa jasen-
tutkimusta. kutuksen ja tyo- tdmalld, miten
hyvinvoinnin ja millaista
yhteyksista. vastuuta ra-
kentuu vuoro-
vaikutuksessa.

jatkuu
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TAULUKKO 1 (jatkuu)

Tutkimusky- - Miten hallin- | Millaisia kdsityk- | Mitd ovat vuoro- | - Miten vastuu-
symykset nollinen ryh- | sid hoitohenkilds- | vaikutuksen omi- | ta rakennetaan
mid on empii- | tolld on tydyhtei- | naispiirteet tyon- | sairaalan hal-
risissd tutki- son vuorovaiku- | koordinoinnin linnollisten
muksissa tuksen merkityk- | prosesseissa? ryhmien vuo-
madritelty? sestd tyohyvin- rovaikutukses-
- Millaisia voinnille? sa?
vuorovaiku- - Mitd vastuun
tuksen ilmioi- tyyppejd sai-
td on tutkittu? raalan hallin-
- Millaisia nollisten ryh-
tutkimusme- mien vuoro-
netelmid hal- vaikutuksessa
linnollisten ilmenee?
ryhmien vuo-
rovaikutuksen
tutkimuksessa
on kéytetty?
Tutkimuskoh- | Aiempi tutki- | Hoitohenkiloston | Vuorovaikutus, Vuorovaiku-
de mus hallinnol- | késitykset tyohy- | jossa tyotd koor- | tus, jossa vas-
listen ryhmien | vinvoinnista tyo- | dinoidaan tuuta rakenne-
vuorovaiku- yhteisén vuoro- taan
tuksesta vaikutuksessa
rakentuvana il-
miond
Aineisto 62 vertaisarvi- | Haastatteluai- Havainnointiai- Havainnointi-
oitua tutki- neisto: 9 hoito- neisto: 8 osasto- aineisto: 5 vas-
musartikkelia | henkiloston jase- | palaveria tuualeen johto-
nen respondent- ryhmékokous-
tihaastattelua taja2yt-
kokousta
Analyysimene- | Systemaatti- Fenomenografi- | Induktiivinen Temaattinen
telma nen, laadulli- | sen analyysin laadullinen ana- | laadullinen
nen kirjalli- lahestymistapo- | lyysi sisédllonanalyy-

suuskatsaus

jen soveltaminen

S1

Tyoni tutkimusasetelma ja toteutus kumpuavat laadullisesta tutkimusperintees-
td. Laadullinen tutkimus on monitahoinen tutkimuksen kenttd, jolle on annettu
ja annetaan erilaisia merkityksid ajan ja kontekstin mukaan. Perusldhtokohtana
on, ettd laadullisen tutkimuksen kautta maailmaa tehd&én nakyvéksi erilaisilla
tulkinnallisilla menetelmilld. (Denzin & Lincoln 2011, 3.)

Tulkinnallisuus on laadullisen tutkimuksen keskeinen ulottuvuus, silld
sosiaalisten toimintojen ja prosessien merkitysten ymmartaminen vaatii tulkin-
taa (Mayan 2009; Schwandt 2000). Toppingin (2010, 130) mukaan maailmaa
ymmartdmdan pyrittdessd on tulkittava ihmisten kdyttdytymistd ja ihmisten
valistd vuorovaikutusta. Luonnollisia ilmicitad tarkastelemalla laadullisessa tut-
kimuksessa pyritddn tulkitsemaan ja ymmartaméaan ihmisten erilaisille ilmicille
antamia merkityksid (Mayan 2009, 11) tai kuvaamaan ja ymmartaméaan tutkit-
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tavien ihmisten sosiaalista maailmaa esimerkiksi heiddn toimintaansa havain-
noimalla (Angrosino 2008, 177).

Laadullisen tutkimuksen tulkinnallinen, naturalistinen ote maailmaan
merkitsee sitd, ettd tutkimuskohteita tarkastellaan niiden omissa luonnollisissa
viitekehyksissdan. Pyrkimyksend on merkityksentdd tai tulkita tiettyyn aikaan
ja paikkaan sijoittuvia ilmioitd. (Denzin & Lincoln 2011, 3.) Laadullisen tutki-
muksen ldhtokohtien mukaan ei ole olemassa yhtd oikeaa tulkintaa, totuutta tai
merkitystd (Topping 2010, 130). Objektiivisten havaintojen tekeminen on mah-
dotonta, koska tulkinnat tehddan aina jossakin kontekstissa ja koska tulkinnat
heijastavat aina jotakin tiettyd taustaa, kuten kieltd tai kulttuuria (Denzin &
Lincoln 2011, 19). Laadullisen tutkimuksen kadytinnot ja menetelmét ovatkin
moninaisia ja voivat kuvata samaa ilmiotd erilaisista ndkokulmista. N&in ne
tekevit maailmaa nikyvaksi erilaisista ldhtokohdista. (Denzin & Lincoln 2011.)

Viitoskirjatutkimukseni toteuttamisessa nojaan laadullisen tutkimuksen
perusajatukseen tulkintojen ja totuuksien moninaisuudesta ja kontekstisidon-
naisuudesta. Tyoni tutkimusasetelma on kehkeytyva. Rajasin ja muokkasin tut-
kimuksen aihetta tutkimuksen edetessd aineistoldhtoisesti sekd osatutkimuksis-
ta saavutettujen tulosten ja johtopéétosten pohjalta.

Lédhdin tutkimuksessa liikkeelle kirjallisuuskatsauksesta (Alkuperdisartik-
keli I), jossa tarkastelun kohteena oli hallinnollisten ryhmien vuorovaikutuksen
tutkimus. Tdssd vditoskirjani ensimmadisessd osatutkimuksessa pyrkimyksena
oli aiemman tutkimuksen ldhtokohtia ja teemoja selvittamalld muotoilla vé&itos-
kirjani empiirisen tutkimuksen aihetta ja suuntaa. Tavoitteena oli, ettd ymmar-
tamalld kokonaiskuvaa aiemmasta tutkimuksesta ja sen lihtokohdista voidaan
loytad perusteluja empiirisen tutkimuksen rajaamiseksi ja asemoimiseksi tutki-
muskentille.

Toisessa osatutkimuksessa (Alkuperdisartikkeli II) tarkastelun kohteena
olivat hoitohenkiloston kasitykset tyoyhteison vuorovaikutuksen merkityksista
tybhyvinvoinnin kokemuksen rakentumiselle. Tdssd vaiheessa tutkimukseni
fokus painottui vuorovaikutuksen ja tychyvinvoinnin yhteyksiin. Hallinnolli-
sen vuorovaikutuksen merkitys kuitenkin nousi esiin tyohyvinvoinnin koke-
muksen rakentumisessa monella tasolla. Taméan vuoksi aloin rajata tutkimusta
hallinnollisen vuorovaikutuksen suuntaan ja tarkensin rajausta kohti hallinnol-
listen ryhmadtilanteiden tarkastelua. Tdtd rajausta perustelivat myos ensimmai-
sen osatutkimuksen (Alkuperéisartikkeli I) tulokset ja johtopddtokset.

Tyonkoordinointi ndyttaytyi vuorovaikutuksen ja hyvinvoinnin kytkoksid
tarkastelleessa osatutkimuksessani (Alkuperdisartikkeli II) merkitykselliseksi
ilmioksi hoitohenkiloston tyovoinnille. Myo6s osastopalaverin merkitys koordi-
noimisen ja tiedonhallinnan areenana nousi esiin. Tamé&n havainnon pohjalta
rajasin kolmannen osatutkimuksen (Alkuperdisartikkeli III) tutkimuskohteeksi
tyonkoordinoinnin hallinnollisten ryhmien vuorovaikutuksessa.

Viitoskirjani neljannen osatutkimuksen (Alkuperdisartikkeli IV) aihe ji-
sentyi aiempien osatutkimusten pohjalta, kun vastuun kysymykset nousivat
niissé esiin erilaisista ndkokulmista: Hallinnollisilla ryhmilld on vastuuta orga-
nisaatioiden toiminnan resursoimisen prosesseissa (Alkuperdisartikkeli I), tyo-
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hyvinvoinnin kokemukseen kytkeytyvit vastuun ja vapauden vililld tasapai-
noilu (Alkuperdisartikkeli II) ja tyonkoordinoinnin prosesseissa vastuuta siirre-
tddn ja otetaan vuorovaikutuksessa (Alkuperdisartikkeli III). Lisdksi sairaalaor-
ganisaatiossa vastuulla on tdrked merkitys organisaation perustehtdvan toteu-
tumisessa, kun tarkastellaan esimerkiksi hoitovastuun, potilasturvallisuuden tai
laajemmin vaikkapa terveydenhuollon ja kansanterveyden vilisid kysymyksid.
Vastuu néyttaytyi tydyhteisjen ja erityisesti hallinnon toiminnassa keskeisend
teemana, josta ei juuri ollut aiempaa tutkimustietoa vuorovaikutuksen niko-
kulmasta.

4.2 Tutkimusmenetelmat ja -aineistot

421 Systemaattinen kirjallisuuskatsaus

Systemaattinen kirjallisuuskatsaus menetelmind. Kirjallisuuskatsauksessa tarkoi-
tuksena on tehdd synteesi tietystd rajatusta aiheesta julkaistuista tutkimuksista.
Katsauksessa tarkastellaan ja tehdddn yhteenvetoa, arvioidaan jo julkaistua tie-
toa ja aukkoja tutkimuksessa sekd luodaan katsaus valitun tutkimusalueen tai -
aiheen tilasta. (Pan 2016, 1.) Tutkimuskentén jdsentdminen ja oman tutkimusai-
heen valinta ja perusteleminen olivatkin padmaarinani, kun aloitin vaitoskirja-
tutkimukseni tekemisen systemaattisella kirjallisuuskatsauksella hallinnollisten
ryhmien vuorovaikutuksen tutkimuksesta.

Systemaattisessa kirjallisuuskatsauksessa pyritddn tunnistamaan, arvioi-
maan ja tulkitsemaan tutkittuun aiheeseen sisiltyvaa kirjallisuutta jarjestelmal-
lisesti ja kokonaisvaltaisesti sekd tekemddn siitd toisinnettavissa olevia johto-
pdédtoksid. Systemaattisuudella pyritddn minimoimaan mahdolliset ennakko-
asenteet tutkittavaa aihetta kohtaan ja siten vilttiméaan virheelliset valinnat tai
tulkinnat. (Bowling 2014, 148.) Systemaattinen kirjallisuuskatsaus voidaan to-
teuttaa laadullisesti tai médréllisesti (Bowling 2014, 152), mutta katsauksissa voi
my0s olla piirteitd molemmista ldhestymistavoista. Esimerkiksi analyysi voi-
daan toteuttaa laadullisesti, mutta tulosten raportoinnissa voidaan hyodyntaa
maédréllisid keinoja (O'Brien & Mc Guckin 2016, 2; Pan 2016, 1). Systemaattista
kirjallisuuskatsausta ohjaa selkedsti rajattu tavoite ja tutkimuskysymys tai -
kysymykset sekd tiedonkeruun strategia, jolla kirjallisuutta etsitidn (Bowling
2014, 148; Postavaru & Cramer 2016, 4).

Systemaattisen kirjallisuuskatsauksen toteutus. Vditoskirjani ensimmédinen
osatutkimus oli systemaattinen kirjallisuuskatsaus hallinnollisten ryhmien vuo-
rovaikutuksen tutkimuksesta (ks. Alkuperdisartikkeli I). Kirjallisuuskatsaus
hyodynsi laadullista systemaattista analyysia ja tuloksia raportoitaessa myos
maédréllistd otetta aiemman tutkimuksen aiheiden ja lihestymistapojen useutta
kuvattaessa.

Kirjallisuuskatsauksen kohteena olivat hallinnollisten ryhmien vuorovai-
kutusta tarkastelevat tutkimukset, jotka oli julkaistu kansainvélisissd, tieteelli-
sissd, vertaisarvioiduissa lehdissd 2000-luvulla eli katsausta tehtédessi aikavalilla
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tammikuu 2000 - joulukuu 2012. Tavoitteena oli tarkastella tuoreinta aiheesta
tehtyd tutkimusta, joten kahdentoista vuoden aikarajaus arvioitiin sopivaksi.
Katsaus rajattiin empiirisiin tutkimuksiin.

Kirjallisuuskatsauksen tiedonhaun tein sdhkoisissé EBSCOhostin tieto-
kannoissa Academic Search Elite, Communication and Mass Media Complete ja
Business Source Elite, joihin sisdltyvit keskeiset vuorovaikutusta, ryhmii ja or-
ganisaatioita tarkastelevat kansainviliset tutkimusjulkaisut. Hakusanat valitsin
ryhmén vuorovaikutuksen kisitteistd ja tein haut yhdistelmdsanahakuina ar-
tikkeleiden asiasanoista, otsikoista ja abstrakteista. Hakusanayhdistelmid oli
kaikkiaan 59, ja ne on listattu kirjallisuuskatsauksen raportoivassa alkuperéisar-
tikkelissa (ks. Alkuperdisartikkeli I). Tiedonhakuvaiheessa aineiston ulkopuo-
lelle rajautuivat ne artikkelit, joissa vuorovaikutus viittasi johonkin muuhun
kuin sosiaaliseen vuorovaikutukseen tai joissa ryhmad viittasi muuhun kuin ih-
misten muodostamaan ryhmé&édn. Tamén alustavan karsinnan ja pdidllekkaisten
artikkeleiden poiston jalkeen hakutuloksena oli 378 artikkelia.

Analyysin aloitin aineiston rajauksella. Arvioin artikkeleiden sopivuuden
ensin abstraktien perusteella ja sen jdlkeen koko artikkeleiden sisdllon perus-
teella. Rajauskriteerind oli, ettd tutkimus on empiirinen, vertaisarvioitu tutki-
mus, jossa tutkimuskohteena on hallinnollinen ryhma tai hallinnollisen ryhméan
jdsenet, ja ettd tarkastelun kohteena tutkimuksessa oli vuorovaikutus hallinnol-
lisessa ryhmaéssa tai ryhmien tai jasenten vililld. Tamén rajauksen jélkeen kirjal-
lisuuskatsauksen aineistoksi muodostui 62 artikkelia. Analyysin aluksi rakensin
matriisin, johon erittelin tutkimuksista 1) tutkimustehtdvit, tutkimuskysymyk-
set ja hypoteesit, 2) tutkimuksissa nimetyt keskeiset késitteet ja teoreettiset 14-
hestymistavat, 3) tutkimuksissa kdytetyt menetelmit, 4) tutkimusaineistojen
kuvaukset ja 5) tutkimusten tulokset.

Matriisia hyodyntden jatkoin analyysia tekemdlld laadullista sis&llollistd
vertailua ja luokittelemalla aineistoa matriisiin jasennettyjen osioiden mukaan.
Hallinnollisten ryhmien mééritelmid analysoin ryhmistd kéytettyjen nimitysten
perusteella. Tutkimusmenetelmii ja -aineistoja analysoin luokittelemalla tutki-
mukset laadulliseen, méadrilliseen ja monimenetelmalliseen kategoriaan kéytet-
tyjen aineistonkeruu- ja analyysimenetelmien mukaan. Tutkimusten tavoitteita
ja tutkimustehtdvid analysoin rinnakkain tutkimusten tulosten kanssa. Muodos-
tin aineistoldhtoiset luokat, jotka kuvasivat hallinnollisten ryhmien vuorovaiku-
tuksen tutkimuksen fokusta. Lisédksi laskin tutkimusten maéaréllisen jakautumi-
sen eri luokkiin, jotta oli mahdollista tarkastella aiemman tutkimuksen fokuk-
sen ja kdytettyjen ldhestymistapojen yleisyytta.

4.2.2 Havainnointiaineiston keruu ja analyysi

Havainnointi menetelmind. Laadullisen tutkimuksen yhtend vahvuutena pide-
tddan luonnollisten aineistojen kayttod (Silverman 2011, 17). T&lloin esimerkiksi
tyoyhteison vuorovaikutusta tutkittaessa vuorovaikutusta voidaan havainnoida
aidoissa tyOympdristoissd, organisaatioiden ja tydyhteistjen toiminnassa.
Luonnolliset tilanteet ovat siis olemassa ilman tutkijan puuttumista niiden syn-
tyyn (Silverman 2011, 274-275).
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Ihmisten itsensd kuvaamat késitykset ja kokemukset heiddn omasta toi-
minnastansa eivit aina vastaa heidédn todellista toimintaansa. Havainnointi on
aineistonkeruumenetelmd, joka mahdollistaa yksilon, ryhmén tai yhteison kéyt-
tdytymisen analysoinnin. (Frey, Botan & Kreps 2000, 98.) Luonnollisten tilantei-
den havainnointia kuvataan aineistonkeruumenetelmdksi, jonka avulla on
mahdollista kerdtd mahdollisimman autenttista aineistoa (Angrosino & Rosen-
berg 2011, 467). Havainnoinnin avulla voidaan kuvata valittua osaa ihmisten
sosiaalisesta maailmasta mahdollisimman tdysipainoisesti ottaen huomioon,
ettd ihmisten eldmit ja suhteet eivit ole yhtendisid, johdonmukaisia ja stabiileja,
vaan dynaamisia ja muuttuvia. Pyrkimyksend ei tdten ole ymmartdd kokonais-
ten instituutioiden tai kulttuureiden kaikkeutta, vaan tiettya valittua ja rajattua
sosiaalisen maailman osaa. (Angrosino 2008, 177.)

“Mahdollisimman autenttisen aineiston” kerddmisen ideaa voidaan toki
kritisoida, silld tutkimustilanne ei koskaan vastanne tdysin sellaista tilannetta,
jossa tutkija ei ole paikalla. Haasteena havainnoinnissa voi olla ulkopuolisen
henkilon ldasndolon vaikutus tutkittavien kdytokseen (Flick 2006, 219), mutta
havainnoinnin jatkuessa pidemman aikaa tutkittavien on todettu tottuvan ha-
vainnoijaan, jolloin vaikutus vdhenee (Frey, Botan & Kreps 2000, 270). Havain-
nointi soveltui aineistonkeruumenetelmaksi tutkimukseeni, jossa tavoitteena oli
ymmartad tiettyd viestinnadn ilmiotd ja sen ilmenemistd ihmisten vilisessd vuo-
rovaikutuksessa. Hyodynsin havainnointiaineistoa véitoskirjani kahdessa osa-
tutkimuksessa (Alkuperéisartikkelit III ja IV).

Havainnointiaineiston keruu. Kerdsin viitoskirjatutkimukseni havainnointi-
aineisto syksyn 2012 ja kevdan 2013 aikana Keski-Suomen sairaanhoitopiirista.
Aineisto oli osa Sairaalatyoyhteison tychyvinvointia edistdvit vuorovaikutus-
kdytanteet -tutkimushankkeen (TSR112304) tutkimusaineistoa. Viitoskirjani
havainnointiaineistona oli kahdeksan hoitohenkilokunnan osastopalaveria, viisi
vastuualueen johtoryhmikokousta ja kaksi yt-kokousta. Lisdksi kerdsin tutki-
mushankkeen kdyttoon aineistoa koordinoivista osastonhoitajien kokouksista ja
toimialueen johtoryhmikokouksista, mutta nditd aineistoja en hyodyntanyt
omassa tutkimuksessani. Yhteensd havainnointiaineistossani oli siis 15 sairaalan
hallinnollista ryhmatilannetta. Vastuualueen johtoryhmaryhmékokouksia pi-
dettiin tutkitussa yksikosséd kerran kuussa ja osastopalavereita kerran viikossa.
Yt-kokouksia jdrjestettiin havainnointijakson aikana kaksi kertaa.

Johtoryhmékokoukset videoitiin 360°-panoraamakameralla ja osastopala-
verit ja yt-kokoukset audiotallennettiin. Johtoryhmakokouksissa videointi oli
mahdollista osallistujien suppeamman lukumé&érdn ja pienemmain kokoustilan
ansiosta, mutta osastopalaverit ja yt-kokoukset pidettiin suuremmassa tilassa ja
osallistujamééra oli suurempi, jolloin laadukkaan videotallenteen tekeminen ei
ollut mahdollista. Tallennuksen lisdksi tein havainnointitilanteissa muistiinpa-
noja osallistujien vuorovaikutuksesta. Audiotallennetuista ryhmaétilanteista tein
muistiinpanoja erityisesti nonverbaalisesta viestinndstd, jota en pystynyt tallen-
tamaan samalla tavalla kuin videoaineistossa. Aineistonkeruutilanteissa istuin
kokoushuoneen laidalla pyrkimyksendni herdttdd mahdollisimman vadhan
huomiota. En osallistunut tilanteissa kédytyihin keskusteluihin. Kysyttdessa tut-
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kittavat totesivat aineistonkeruutilanteiden vastanneen heiddn tavanomaisia
kokous- ja palaveritilanteitansa, joissa tutkija ei ole paikalla.

Osastopalaverit. Osastopalaverit olivat hoitohenkilgston viikoittaisia ko-
koontumisia. Osastopalaverit olivat 10-55 minuutin pituisia. Yhteensd palave-
reiden kesto oli 5 tuntia 10 minuuttia. Osastopalavereissa oli ldsnd 21-28 tyon-
tekijad. Osallistujat olivat osastolla tyoskentelevid sairaanhoitajia, ldhihoitajia,
osastosihteereitd ja potilaskuljettajia. Lisdiksi mukana olivat osastonhoitaja, apu-
laisosastonhoitajat ja toimistosihteeri, joka kirjasi palavereissa muistiota késitel-
lyistd asioista. Palavereiden osallistujajoukko vaihteli, koska yksikossd tehtiin
vuorotyotd, eivatkd kaikki tyontekijdt olleet osastopalavereiden aikaan toissé.
Osa tyovuorossa olevasta henkilostostd teki hoitotyotd myos osastopalaverei-
den aikana, eiki siksi pystynyt joka kerta olemaan mukana palavereissa.

Osastopalavereissa kisiteltiin osaston ajankohtaisia aiheita ja osaston toi-
mintaa sekd kaytiin ldapi esimerkiksi potilasturvallisuuden riskitilanteet (ns.
HaiPro-tapaukset) ja asiakaspalautteet. Osastopalavereissa noudatettiin osittain
perinteisid kokouskéytantoja esimerkiksi vililld puheenvuoroa palaverin vetéd-
jaltd pyydettdessd. Toisinaan osasopalavereissa keskusteltiin vapaammin pu-
heenvuoroja erikseen pyytaméttd. Palaveria vetivit vuoroviikoin osastonhoitaja
tai joku apulaisosastonhoitajista. Hoitotyon limittyessd palavereiden kanssa
pééllekkdin palavereihin voitiin tulla tai lihted kesken palaverin ja kesken pa-
lavereiden esimerkiksi vastattiin tyopuhelimiin.

Vastuualueen johtoryhmikokoukset. Vastuualueen johtoryhméat maaritelldan
sairaanhoitopiirin hallintosddnnossd. Vastuualueen johtoryhman tehtdvanid on
toimia vastuualuejohtajan johtamistyon tukena. Johtoryhmikokouksia pidettiin
kerran kuussa, ja kukin kokous kesti 45-70 minuuttia. Yhteensd vastuualueen
johtoryhmistd kertyi aineistoa 4 tuntia 35 minuuttia. Vastuualueen johtoryh-
maéssd jasenind olivat puheenjohtajana toiminut osastonylilddkéri, osastonhoita-
ja, etdyksikoiden osastonhoitajat, apulaisosastonhoitajat sekd hoitohenkilston
edustajia. Kokouksissa oli my0s toimistosihteeri kirjaamassa muistiota. Osallis-
tujien joukko vaihteli hieman kokouksittain, kaikki jdsenet eivit olleet ldsnd
kaikissa kokouksissa. Kesken aineistonkeruun johtoryhmén toimikausi vaihtui,
jolloin hoitohenkiloston edustajat johtoryhméssd vaihtuivat. Muutoin ryhméan
kokoonpano pysyi samana.

Kokouksissa késiteltiin vastuualueen ajankohtaisia aiheita sekd vastuualu-
een toimintaa ja taloutta. Kokouksissa noudatettiin osittain kokouskéytantsja.
Kokouskadytantoihin nojaten poytékirjaa pidettiin ja kokoukset olivat puheen-
johtajavetoisia, mutta esimerkiksi puheenvuoroja ei juuri formaalisti pyydetty,
vaan keskustelun rakenne oli vapaamuotoisempaa.

Yt-kokoukset. Yt-kokoukset perustuvat yhteistoimintalakiin, jonka mukaan
yhteistoiminnan tavoitteena on yrityksen toiminnan ja henkiloston vaikutus-
mahdollisuuksien kehittdminen tychon, tyooloihin ja asemaan koskeviin p&éa-
toksiin liittyen (Tyo- ja elinkeinoministerio 2017). Osapuolina ovat tyonantaja ja
yrityksen henkilosto sekd henkilostoryhmien edustajia, kuten luottamismies tai
tyosuojeluvaltuutettu. Yhteistoimintaneuvottelu on lain mukaan jdrjestettdavaé,
kun suunnitellaan henkilgston asemaan vaikuttavia olennaisia muutoksia tyos-
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sd tai tyojdrjestelyissd, kun tehdddn henkilostosuunnitelmaa tai kun tehd&édn
tyohon liittyvid muutoksia, jotka aiheutuvat yrityksen tai sen palvelun muutok-
sista tai lopettamisesta. Tavoitteena on, ettd eri henkilostoryhmit 16ytdisivit
vuorovaikutuksessa toistensa kanssa yksimielisyyden Kkaisitellyistd asioista.
(Ty®- ja elinkeinoministeric 2017.)

Tutkimuksessani havainnoiduissa yt-kokouksissa oli paikalla sairaanhoi-
tajia, ldhihoitajia, toimistosihteereitd ja muita hoitotyotd tukevaa henkilostod,
ylildgkéri, osastonhoitaja, apulaisosastonhoitajat, ammattiliiton edustaja ja luot-
tamusmies. Kokouksissa oli 22-25 osallistujaa. Yt-kokouksista toinen kesti 1
tunnin 3 minuuttia ja toinen 35 minuuttia. Yhteensd yt-kokousaineistoa kertyi
siis 1 tunti 38 minuuttia.

Havainnointiaineiston analyysi. Ryhmien toiminnasta kerdtyn havainnointi-
aineiston analyysi voidaan toteuttaa monenlaisilla menetelmilld. Tutkimuksen
tavoite médrittelee, keskitytddnko analyysissa esimerkiksi ryhmén dynamiik-
kaan, vuorovaikutusprosesseihin, vuorovaikutuksen funktioihin, diskursseihin,
narratiiveihin tai ryhmén vuorovaikutuksen eri tasoihin, kuten tehtévé- ja suh-
detason tai yksilon ja ryhmén tasojen jdsentdmiseen (ks. menetelmistd esim.
Dollar & Merrigan 2002; Ellingson 2009; Hewes & Poole 2012; Kozlowski 2012;
Putnam, Stohl & Baker 2012; Sunwolf 2012; Valkonen & Laapotti 2011). Viitos-
kirjani osatutkimuksissa havainnointiaineiston analyysi kohdistui vuorovaiku-
tusepisodeissa ilmenneisiin vuorovaikutuksen funktioihin (Alkuperiisartikkeli
III) ja vuorovaikutuksen sis&ltoon ja dynamiikkaan (Alkuperédisartikkeli IV).

Analyysin aluksi video- ja audiotallenteet litteroitiin kirjalliseen muotoon.
Hyodynsin analyysissa tallenteita, litteraatteja ja havainnointitilanteissa teke-
midni muistiinpanoja. Tarkastelin havainnointiaineistosta tycnkoordinointia
sairaalan osastopalavereiden vuorovaikutuksessa ja vastuun rakentumista sai-
raalan vastuualueen johtoryhmissd ja yt-kokouksissa. Tyonkoordinointia kési-
telleessd osatutkimuksessa (Alkuperdisartikkeli III) analyysimenetelménd oli
induktiivinen laadullinen analyysi (Graneheim & Lundman 2004; Sandelowski
2010). Kuvasin laadullisesti, miten tyotd koordinoidaan vuorovaikutuksessa.
Ensiksi erittelin analyysissa litteroidusta aineistosta sisallollisesti tyota kasitel-
leet vuorovaikutuksen episodit eli keskustelut, joissa vahintdan kaksi osapuolta
osallistui. Ndistd episodeista identifioin vuorovaikutuksen funktiot tulkitsemal-
la, mikd on vuorovaikutuksen tehtdvd kussakin episodiin sisédltyviassé ilmaisus-
sa, ja nimesin ja kategorisoin ne. Sen jdlkeen tarkastelin, miten ja missd ndista
funktioista koordinoitiin tyotd. Yhdistin toisiinsa kytkeytyvid funktioita ja tds-
mensin niiden nimid niiden saamien merkitysten mukaan. Analyysissa kdytin
laadullisen tutkimuksen analyysiin kehitettyd ATLAS.ti-tietokoneohjelmaa (ks.
Friese 2014).

Vastuun rakentumista tarkastelleessa osatutkimuksessa (Alkuperédisartik-
keli IV) hyodynsin laadullista, temaattista sisdllonanalyysia (Braun & Clarke
2006; Mayan 2009). Analyysi oli kaksivaiheinen. Ensiksi tunnistin ja kategori-
soin vastuun teemat ja sen jdlkeen vertailin niitd vastuun erilaisiin muotoihin
(Lenk 2003). Analyysi oli seké eksplisiittistd eli semanttista keskittyen viestin
sisdltoon ettd latenttia eli tulkinnallista keskittyen vuorovaikutuksen dynamiik-
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kaan (ks. Braun & Clarke 2006; Graneheim & Lundman 2004). Ensiksi pyrin
tunnistamaan ja valitsemaan analyysiin sellaiset vuorovaikutusepisodit, joissa
vastuuta otettiin, jaettiin tai véltettiin tai neuvoteltiin vastuusta jotenkin muu-
ten. Sen jdlkeen kategorisoin episodit merkitystensd perusteella eli tulkitsin,
mitd vuorovaikutuksessa tapahtuu vastuuta késiteltdessa tai vastuuta rakennet-
taessa. Taman jdlkeen, analyysin toisessa vaiheessa, analysoin, millaisia vastuun
muotoja vuorovaikutuksessa ilmenee. Tédssd analyysin osassa hyddynsin Lenkin
(2003) nimedmid vastuun tyyppejd, jotka ovat toiminta-, rooli- ja tehtdvdvastuu
sekd moraalinen vastuu. Pyrkimyksend oli tunnistaa ensimmadisen analyysivai-
heen kategorioista nditd vastuun tyyppejd laadullisen sisédllonanalyysin avulla.
Toteutin tdméan vaiheen tulkitsemalla ja mddrittelemélld kategorioita ja niiden
merkityksid sekd vertailemalla niitd vastuun muotoihin.

4.2.3 Haastatteluaineiston keruu ja analyysi

Haastattelu menetelmind. Laadullisten haastattelujen tarkoituksena on useimmi-
ten universaalien totuuksien tai lainalaisuuksien 16ytdmisen sijaan tuottaa tul-
kintoja. Haastateltavat ndhddan merkitysten rakentajiksi, ei vain passiivisiksi
tiedonvilittdjiksi. (Warren 2002, 83.) Haastattelua ei voidakaan ajatella vain oh-
jattuna tiedon poimimisen menetelménd, vaan haastattelussa on huomioitava
myos esimerkiksi haastattelun vuorovaikutuksen dynamiikka ja erilaiset tilan-
netekijat (Gubrium & Holstein 2012, 27).

Viitoskirjatutkimuksessani lahestyn haastattelua keskusteluna, jossa haas-
tateltava pyrkii hankkimaan haastateltavalta tietoa tiedostaen kuitenkin myos
haastattelutilanteen vuorovaikutuksen ja tilanteen osapuolten merkityksen
haastattelun kulkuun ja vastauksiin. Haastattelulla on padmaird, ja haastattelua
ja sen vuorovaikutusta ohjaavat tutkijan tiedon intressi ja tutkimuksen tavoite,
jonka vuoksi haastattelutilanne on jérjestetty. (Ruusuvuori & Tiittula 2017, 46-
48.)

Haastatteluaineiston keruu. Viitdskirjatutkimukseni haastatteluaineisto ke-
réttiin syksylld 2013 osana Sairaalatydyhteison tyohyvinvointia rakentavat vuo-
rovaikutuskdytanteet -tutkimushanketta. Haastattelut toteutettiin respondent-
tihaastatteluina. Respondenttihaastatteluissa pyrkimyksend on saada avoimia
tai rajaamattomia vastauksia, ja tyypillisesti haastateltavia pyydetddn kuvaa-
maan itseddn, jotakin tilannetta tai ongelmaa tai selittim&ddn ndkemyksidan
omasta sosiaalisesta maailmastaan (Lindlof & Taylor 2002, 178-179). Taménkal-
taisen puolistrukturoidun haastattelumenetelmédn ndhdddn mahdollistavan
haastateltavan nakokulmien vapaamman ilmaisun kuin standardoiduissa haas-
tatteluissa tai kyselylomakkeissa, joissa vastausten tila on usein rajatumpi (Flick
2006, 149).

Haastateltaviksi valikoituivat tutkimushankkeen yhteistyoyksikossd tyos-
kennelleet hoitohenkiloston jdsenet, jotka ilmoittivat vapaaehtoisuutensa osal-
listua haastatteluun. Haastateltavat pystyivét ilmoittautumaan tutkimukseen
joko jattamalld yhteystietonsa tutkimushankkeen tutkijoiden sddnnollisesti tyh-
jentdmddn, suljettuun laatikkoon tyoyhteison tiloissa tai ottamalla tutkijoihin
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yhteyttd sdhkopostitse. Tutkimuksen tavoitteesta kerrottiin haastateltaville
suullisesti ja kirjallisesti ennen aineistonkeruuta.

Haastateltavia oli yhdeksan. Seitsemé&n haastateltavaa oli koulutukseltaan
sairaanhoitajia ja kahdella haastateltavista oli hoitoty6td tukeviin tai avustaviin
tehtdviin liittyva koulutustausta. l&dltddn he olivat noin 40-60-vuotiaita naisia
(n=5) ja miehid (n=4). Tyokokemusta hoitoalalta heilld oli muutamasta vuodesta
noin kolmeenkymmeneen vuoteen.

Haastattelukysymyksissd keskityttiin tyoyhteison rakentumiseen, vuoro-
vaikutukseen tyOyhteisossd, valtaan sekd tyohyvinvointiin ja vuorovaikutuk-
seen. Haastattelujen teemat olivat siis omaa tutkimusaihettani laajempia, koska
tutkimusaineistoa kerattiin koko tutkimushankkeen kayttoon. Jokainen haastat-
telu oli keskiméérin tunnin mittainen, ja yhteensd haastatteluaineistoa kertyi 10
tuntia 39 minuuttia. Mind toteutin viisi haastattelua, ja tutkimushankkeen toi-
nen tutkija toteutti neljd haastattelua. Haastattelut audiotallennettiin ja litteroi-
tiin sanatarkasti.

Haastatteluaineiston analyysi. Ruusuvuoren, Nikanderin ja Hyvarisen (2010,
11-12) mukaan haastatteluaineiston analyysin vaiheet alkavat tutkimusongel-
man asettamisesta ja tutkimuskysymysten rakentamisesta ja tarkentamisesta.
Aineistonkeruutavan valinnan ja aineistonkeruun jilkeen aineistoon tutustu-
taan, aineistoa jdrjestetddn ja rajataan, minkd jdlkeen aineistoa voidaan alkaa
luokitella ja etsid aineistosta tutkimusaiheen kannalta relevantteja teemoja tai
ilmivitd. Analyysissa teemoja voidaan esimerkiksi vertailla ja muodostaa ndin
tulkintasddnto siitd, milld perusteella teemat tai ilmict jakautuvat luokkiin. Té&-
mién jdlkeen kootaan tulokset, tulkitaan niitd sekd koetellaan tuloksia suhteessa
aineistoon ja aineiston ulkopuolelle. (Ruusuvuori, Nikander & Hyvarinen 2010,
11-12.) Kéytin haastatteluaineistoa vaitoskirjani yhdessd osatutkimuksessa, jos-
sa tarkastelin tyohyvinvoinnin kokemuksen rakentumista sairaalatydyhteison
vuorovaikutuksessa (Alkuperdisartikkeli II).

Kyseisessd osatutkimuksessa (Alkuperdisartikkeli II) kdytin analyysin lgh-
tokohtana fenomenografisen tutkimuksen nidkokulmaa kasityksestd (Hassel-
gren & Beach 1997; Huusko & Paloniemi 2006; Marton & Pong 2005). Nakokul-
man mukaan késitykset ovat mielipiteitd syvempi- ja laajempimerkityksisempid
merkityksenantoprosesseja (Huusko & Paloniemi 2006, 164). Analyysissa pyr-
kimyksendni oli kuvata laadullisesti hoitohenkiloston erilaisia késityksid, jotka
rakentuivat heiddan kuvauksistansa vuorovaikutuksen ja voinnin yhteyksist.
Toteutin analyysin kolmivaiheisena noudatellen fenomenografisen analyysin
ldhtokohtia. Analyysissa etsin merkitysyksikot ja muotoilin ensimmdisen, toi-
sen ja kolmannen tason kategoriat (ks. Huusko & Paloniemi 2006). Aineiston
jasentdmisen ja  kategorisoinnin = tyokaluna  hytdynsin =~ ATLAS.ti-
tietokoneohjelmaa (ks. Friese 2014).

Ensiksi analyysia tehdessani tunnistin haastatteluaineistosta siséllt, joissa
haastateltavat puhuivat vuorovaikutuksesta ja tyohyvinvoinnista tyoyhteisossd,
sekd erittelin ja nimesin ndmé& merkityskokonaisuudet sisallollisilla koodeilla.
Seuraavaksi pyrin tunnistamaan ndistd kategorioista kategorioita keskenddn
yhdistavia tekijoita tarkastelemalla késitysten samankaltaisuutta tai erilaisuutta.
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Muodostin nédin toisen tason kuvauskategorioita. Analyysin tiivistin kolman-
teen vaiheeseen, jossa tarkastelin, millaiseksi vuorovaikutuksen merkitys tyo-
hyvinvoinnille ndissa kategorioissa kuvattiin.

Kaikki edelld kuvaamani vditoskirjatyoni aineistot ja aineistonkeruu- ja

analyysimenetelmit tiivistdn taulukossa 2.

TAULUKKO 2 Viitoskirjan aineistot ja analyysimenetelmét

Aineistotyyppi Keritty aineisto Aineis- | Analyysimene- | Artikkeli
ton telmé
koko
Kirjallisuuskat- | Vertaisarvioidut tie- 62 ar- Systemaattinen, | Alkuperéisar-
saus teellisissd, kansainvali- | tikkelia | laadullinen kir- | tikkeli I
sisséd lehdissa julkais- jallisuuskatsaus
tut hallinnollisten
ryhmien vuorovaiku-
tusta tarkastelleet ar-
tikkelit
Havainnointiai- | 15 havainnoitua ja 11 tun- | Induktiivinen Alkuperéisar-
neisto tallennettua sairaalan | tia 23 laadullinen ana- | tikkelit IIT
hallinnollista ryhméti- | minuut- | lyysi osastopa-
lannetta: 5 vastuualu- | tia lavereiden vuo-
een johtoryhmaryh- rovaikutuksesta
mékokousta, 8 osasto- Laadullinen, Alkuperéisar-
palaveria ja 2 yt- temaattinen tikkeli IV
kokousta sisdllonanalyysi
johtoryhma- ja
yt-kokousten
vuorovaikutuk-
sesta
Haastatteluai- 9 sairaalan hoitohenki- | 10 tun- | Fenomenografi- | Alkuperéisar-
neisto lskunnan jasenen res- | tia 39 sen analyysin tikkeli II
pondenttihaastattelua | minuut- | lhtokohdat:
tia kolmivaiheinen
laadullinen ana-
lyysi




5 ALKUPERAISARTIKKELEIDEN TIIVISTELMAT

5.1 Artikkeleiden toteutus

Viitoskirjaani siséltyy neljd tieteellistd artikkelia. Artikkeleiden ndkokulmat
ovat aiempaa tutkimusta luotaavia, késityksid jasentdvid ja vuorovaikutusta
prosessina tarkastelevia. Vaitoskirjani koostuu seuraavista artikkeleista:

I. Pennanen, E. & Mikkola, L. 2013. Vuorovaikutus hallinnollisissa
ryhmissd. Hallinnon Tutkimus 32 (3), 229-242.

II. Pennanen, E. 2015. Hoitohenkiltston kasitykset tyoyhteison vuoro-
vaikutuksen merkityksestd tychyvinvoinnille. Teoksessa M. Siito-
nen, M. Lahti, J. Koponen & R. Vanhatalo (toim.), Prologi - Puhe-
viestinnan vuosikirja 2015. Jyvaskyla: Prologos ry, 52-74.

I11. Pennanen, E. & Mikkola, L. 2016. Work coordination as a social in-
teraction process in nursing staff meetings. Nordic Journal of Wor-
king Life Studies 6 (2), 23-41.

IV.  Pennanen, E. & Mikkola, L. (arvioitavana oleva kasikirjoitus) Con-
structing responsibility in the social interaction in hospital adminis-
trative groups.

Viitoskirjan artikkelit I, III ja IV kirjoitin yhdessd véitoskirjatyoni ohjaajan yli-
opistonlehtori, FT Leena Mikkolan kanssa ja artikkelin II yksin. Yhteiskirjoite-
tuissa artikkeleissa mind olin p&ddvastuussa tutkimuksen aiheen rajauksesta,
aineistonkeruusta, analyysista sekd tulosten ja johtopddtosten rakentamisesta.
Toisen kirjoittajan kanssa keskustelimme teoreettisista ja metodologisista valin-
noista, pohdimme tutkimuskysymysten muotoilua sekd neuvottelimme tulkin-
noista tutkimus- ja kirjoittamisprosessien aikana. Yhdessd neuvottelimme tulos-
ten ja johtopditosten painotuksista. Kannoin artikkeleiden kirjoittamisesta ja
kieliasusta pddvastuun, ja toinen kirjoittaja kommentoi ja esitti kehittdmisideoi-
ta artikkeleiden sisdltoon ja rakenteeseen. Kirjallisuuskatsausartikkelissa (Al-
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kuperdisartikkeli I) artikkelin suunnittelussa ja tiedonhaun rajauksessa oli mu-
kana toisen kirjoittajan liséksi lehtori, FT Tarja Valkonen.

Kuten tutkimukseni empiiristd aineistoa luvuissa 4.2.2 ja 4.2.3 esitelless&ni
kuvasin, aineistot kerattiin osana Sairaalatyoyhteison tyohyvinvointia edistavéat
vuorovaikutuskdytanteet -tutkimushanketta. Aineistonkeruun suunnittelussa ja
toteutuksessa oli mukana lisdkseni muita tutkimushankkeen tutkijoita. Tutki-
mushankeryhméssd keskustelimme aineiston koon rajaamisesta ja haastattelu-
kysymysten muotoilusta, silld haastatteluissa keréttiin aineistoa myds muista
kuin oman tutkimusaiheeni kannalta relevanteista teemoista.

Esittelen seuraavaksi alaluvuissa 5.2-5.5 véitoskirjani alkuperdisartikkelit
ja kokoan ja pohdin tutkimukseni tuloksia alaluvussa 5.6.

5.2 Vwuorovaikutus hallinnollisissa ryhmissa

Viitoskirjaprosessin aluksi pyrkimyksendni oli selvittdd, mitd erilaisten hallin-
nollisten ryhmien vuorovaikutuksesta tiedetddn aiemman tutkimuksen perus-
teella. Erilaisten hallinnollisten ryhmien tutkimusta kokoavaa tuoretta analyy-
sia ei 18ytynyt, ja aiemmat kirjallisuuskatsaukset olivat keskittyneet johtoryh-
maétutkimuksiin (esim. Certo ym. 2006; Nielsen 2010). Viitoskirjani ensimmdi-
nen osatutkimus oli kirjallisuuskatsaus (Alkuperédisartikkeli I), jonka paamasa-
rand oli kartoittaa tutkimuskenttdd ja ndin hahmottaa ja rajata empiirista tutki-
musaihettani. Kirjallisuuskatsauksen tavoitteena oli kuvata hallinnollisten ryh-
mien vuorovaikutusta tutkimuskohteena. Hallinnollinen ryhmd maééritel-
tiin ”“organisaatiota resursoivaksi ryhmdksi, joka ei suorita perustehtdvasta
nousevia tuotannollisia tydoprosesseja, vaan tavoitteena on tuottaa organisaatiol-
le erilaisia resursseja, kuten koordinointia, organisointia, kehittdmistd, inno-
vointia tai osaamista, sekd vastata organisaation prosessien ylldpitdmisestd”
(Pennanen & Mikkola 2013, 230). Kirjallisuuskatsausartikkelin tutkimuskysy-
mykset olivat:

1. Miten hallinnollinen ryhmé on empiirisissd tutkimuksissa maéaritelty?

2. Millaisia vuorovaikutuksen ilmiéitd on tutkittu?

3. Millaisia tutkimusmenetelmia hallinnollisten ryhmien vuorovaikutuksen
tutkimuksessa on kaytetty?

Systemaattisen laadullisen kirjallisuuskatsauksen aineistona oli 62 vertaisarvioi-
tua, kansainvilisissd tieteellisissd lehdissa julkaistua artikkelia, joissa raportoi-
tiin empiirisistd tutkimuksista hallinnollisen ryhmén tai hallinnollisten ryhmien
vuorovaikutuksesta. Aineiston artikkelit oli julkaistu tammikuun 2000 ja joulu-
kuun 2012 vélisend aikana. Analyysissa jaottelin aineiston matriisiin, minka
jalkeen aineistoa luokiteltiin osioittain ja vertailtiin sis&llollisesti aineistoldhtoi-
sesti. Analyysin olen kuvannut yksityiskohtaisemmin tdmaén véitoskirjan luvus-
sa4.2.1.
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Hallinnollisten ryhmien vuorovaikutuksen tutkimuksen fokus jakautui
katsauksen analyysissa neljadn luokkaan: organisaatiokontekstiin, diversiteet-
tiin, johtajuuteen ja hallinnollisen ryhmén dynamiikkaan. Tulokset osoittivat,
ettd hallinnollinen ryhmd maééritellddn tutkimuksissa ryhméan funktion, tavoit-
teiden ja ryhméan kokoonpanon nikokulmasta, eikd perinteisid ryhméan mééri-
telmid tai ryhmévuorovaikutuksen teoreettisia ldhestymistapoja késitteellista-
misessd juuri kadytetty. Johtoryhmatutkimus korostui hallinnollisten ryhmien
vuorovaikutuksen tutkimuksessa.

Hallinnollisia ryhmid méariteltiin tarkastelluissa tutkimuksissa usein kon-
tekstildhtoisesti. Méadritelmdt olivat usein luonnehdintoja tietyssd kontekstissa
toimivasta ryhmadstd, josta tutkimusaineisto oli kerdtty, ja ryhmé&ad maariteltiin
kuvauksilla ryhmé&idn kohdistuvista odotuksista, ryhmén tavoitteista tai tehta-
vistd tai ryhmén ideaaleista toimintatavoista. Maaralliset tutkimusmenetelmét
korostuivat tutkimusmenetelmind, mutta mitkddn tietyt analyysimenetelmét
eivit korostuneet.

Hallinnollisten ryhmien vuorovaikutusta tarkastelleet tutkimukset keskit-
tyivdt organisaatiokontekstiin, diversiteettiin, johtajuuteen tai hallinnollisen
ryhmén dynamiikkaan. Organisaatiokontekstin tutkimuksissa aiheena olivat
ryhméan toimintaympéristod tai kontekstia kasittelevat tekijat, diversiteettitut-
kimuksissa moninaisuus ryhmén toimintaa selittdvand tekijand, johtajuustut-
kimuksissa johtajuus hallinnollisissa ryhmissé ja hallinnollisen ryhmén dyna-
miikan tutkimuksissa ryhmén tyoskentelyyn ja ryhméprosesseihin kytkeytyvét
teemat.

Tama kirjallisuuskatsauksena toteutettu osatutkimus osoitti, ettd aiemmis-
sa tutkimuksissa hallinnolliset ryhmét ndhdéddn konteksteina, joissa toimitaan.
Ryhméan madritelmat jadvat luonnehdinnoiksi, joissa ei viitata ryhmén tai vuo-
rovaikutuksen teoreettisiin ldhtokohtiin tai mddritelmiin. Tarkastellut tutki-
mukset eivat erityisemmin kohdentuneet vuorovaikutukseen viestinndn teo-
reettisista nakokulmista. Hallinnollisen tyon luonne jdi tutkimuksissa hyvin
vdhdiselle huomiolle, eikd hallinnollisen tyon ominaispiirteitd nostettu tutki-
muksissa esiin.

Témén osatutkimuksen mukaan hallinnollisen ryhmén kasitteen alle mah-
tuu monenlaisia ryhmadmuotoja, joista johtoryhmadt ovat tutkituimpia. Tutkimus
osoitti, ettd hallinnollisten ryhmien moninaisuutta ja hallinnollisuuden merki-
tystd ryhmédn vuorovaikutukselle olisi syytd tutkia lisdd viestinndn ndkokul-
masta. Esimerkiksi ryhman hallinnollisten tehtdvien merkityksestd ryhméan
vuorovaikutukselle sekd hallinnollisen ryhmétyon ominaispiirteistd tarvitaan
lisdd ymmarrystd. Erilaisten odotusten sekd ryhmien rajapinnoilla toimimisen
keskelld ja vililld tyoskentely voi tehdd hallinnollisesta ryhmatyoskentelystd
erityistd. Tutkimus osoitti, ettd aiheesta tarvitaan lisdd tietoa. Myos hallinnolli-
sen tyon arvostuksen ja tydyhteison hyvinvoinnin kysymykset nousivat kat-
sauksen johtopaatoksissd esiin teemoina, joihin voitaisiin saada uudenlaisia
ulottuvuuksia hallinnollisten ryhmien vuorovaikutusta syvéllisemmin tarkaste-
lemalla.



43

5.3 Tyoyhteison vuorovaikutuksen merkitys hoitohenkildston
tyohyvinvoinnille

Sairaalassa tehdddn henkeen ja terveyteen kohdistuvaa tyotd erilaisten hierar-
kiaverkostojen, kulttuurien ja alakulttuurien sekd vaihtelevien tehtdvien, odo-
tusten, vaatimusten, roolien ja tunteiden keskelld ja vililld. Haasteellinen tyo ja
tyon vaihtelevat odotukset ja vaatimukset kompleksisessa organisaatiossa saat-
tavat kuormittaa henkilostod. (Ang ym. 2013; Apker 2012; Apker, Propp & Ford
2005; Barbour 2010; Wiili-Peltola 2005.) Viitoskirjani toisessa osatutkimuksessa
(Alkuperdisartikkeli II) tavoitteena oli ymmartdd tyohyvinvoinnin rakentumista
sairaalatydyhteison vuorovaikutuksessa.

Léhtokohtana tyohyvinvoinnin moniulotteiseen késitteeseen oli tdssd osa-
tutkimuksessa seuraava mddritelméa: “Tychyvinvointi tarkoittaa turvallista, ter-
veellistd ja tuottavaa tyotd, jota ammattitaitoiset tyontekijit ja tyoyhteisot teke-
vit hyvin johdetussa organisaatiossa. Tyontekijdt ja tyoyhteisot kokevat tyonsa
mielekkadksi ja palkitsevaksi, ja heiddn mielestdédn tyo tukee heiddn eldménhal-
lintaansa.” (Anttonen & Rasdnen 2009, 18.) Tyohyvinvointia ldhestyin ilmiong,
jota rakennetaan ja ylldpidetddn tyoyhteison vuorovaikutuksessa (ks. Mikkola
ym. 2014a). Osatutkimuksen tavoitteeseen pyrin jasentdmalld hoitohenkiloston
kasityksid vuorovaikutuksen ja tydhyvinvoinnin yhteyksistd. Tutkimuskysy-
myksend oli: Millaisia kisityksid hoitohenkildstdlld on tydyhteison vuorovaikutuksen
merkityksestd tyéhyvinvoinnille?

Tutkimuksen aineistona oli yhdeksan respondenttihaastattelua. Haastatel-
tavat olivat hoitohenkilostdd eli sairaalassa tyoskentelevid hoitajia sekd tyonte-
kijoitd, joiden tehtdvidt tukevat hoitotyotd. Aineisto kerdttiin syksyllda 2013.
Haastatteluaineiston kokonaiskesto oli 10 tuntia 39 minuuttia. Analyysissa ku-
vasin fenomenografisen tutkimuksen lihestymistapojen mukaisesti laadullisesti
erilaisia kasityksid, jotka rakentuivat tutkittavien kuvauksista vuorovaikutuk-
sen ja voinnin yhteyksistd (ks. Hasselgren & Beach 1997; Huusko & Paloniemi
2006; Marton & Pong 2005). Kolmivaiheisessa analyysissa etsin merkitysyksikot
ja muotoilin ensimmadisen, toisen ja kolmannen tason kategoriat (ks. Huusko &
Paloniemi 2006). Aineiston ja analyysin olen kuvannut tarkemmin alaluvussa
423.

Tdaméd osatutkimus osoitti, ettd tyoyhteison vuorovaikutuksen merkitys
tyohyvinvoinnin rakentumisessa on moninainen. Hoitohenkiloston kasitykset
tyoyhteison vuorovaikutuksen merkityksestd tyohyvinvoinnille jdsentyivét
kuulumisen, yhteistyon, vaikuttamisen, tuen ja tiedonhallinnan kategorioihin.
Monet niistd vuorovaikutuksen prosesseista ndyttaytyivit jatkumoina, joille
hyvinvoinnin ja pahoinvoinnin kisitykset sijoittuvat. Kuulumisen jatkumolla
kuuluminen tydyhteisoon tai vertaisryhméén, jadaminen yhteison tai ryhméan
ulkopuolelle seki jattdytyminen ryhmén ulkopuolelle olivat jatkumon erilaisia
ulottuvuuksia. Yhteistytn merkitykset jasentyivét jatkumolle tyontekijoiden
tasavertaisuus - tyontekijoiden eriarvoisuus. Vaikuttamisen jatkumolla liikut-
tiin valinnan vapauden ulottuvuuksilla, kun toisille hyvinvointia tuottivat vai-
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kuttamismahdollisuudet omaan tychon ja toisille mahdollisuudet olla vaikut-
tamatta. Hyvinvoinnin kokemus saattoi siis rakentua siitd, ettd joku muu tydyh-
teisossd kantaa vastuun, eikd tyontekijan tarvitse itse vaikuttaa. Tuen jatkumol-
la ilmenivét hoitohenkiloston moninaiset késitykset tuesta. Sama tyoyhteison
vuorovaikutuksen prosessi, esimerkiksi haastavan tilanteen tai tunteiden kasit-
tely, ndyttdytyi toisille tarkoituksenmukaisena tukena ja toisille juuttumisena
kielteisten seikkojen kisittelyyn. Tiedonhallinnan merkitykset sijoittuivat jat-
kumolle, jonka toisena ulottuvuutena oli henkiloston tarve saada tietoa ja toise-
na ulottuvuutena suuren tietomddrdn aiheuttamat tiedonhallinnan haasteet.
Hoitohenkilosto kaipasi tietoa omaan tyohonsa ja tydyhteisoonsa liittyvistd asi-
oista, mutta toisaalta koki suuren ja hankalasti hallittavan tietomdaran kuormit-
tavan heita.

Téamén osatutkimuksen tuloksista voidaan pditelld, ettd samassa vuoro-
vaikutusprosessissa voi rakentua sekd tyohyvinvoinnin ettd tyopahoinvoinnin
kokemusta. Vuorovaikutuksen prosesseja ei voida tyohyvinvoinnin nakoékul-
masta yksiselitteisesti kategorisoida joko myonteisiksi tai kielteisiksi, vaan
kumpikin ulottuvuus voi kuulua samaan prosessiin. Tulos kytkeytyy tydvoinnin
kisitteeseen, jossa keskitytddn samanaikaisesti sekd hyvinvoinnin ettd pahoin-
voinnin ilmidihin (Syvé&jarvi ym. 2012). Tydvoinnin méaritelmédssa ei nahda
vointiin kytkeytyvid myonteisid ilmioitd, kuten tyon imua, ja kielteisid ilmioitd,
kuten stressid, toisistaan erillisind osioina. Pikemminkin ilmididen ndhd&in ni-
voutuvan toisiinsa, jolloin niitd ei tulisi tarkastella erikseen vaan yhdessa.
(Perttula 2011; Syvé&jarvi ym. 2012.)

Osatutkimuksessa nousi esiin hallinnollisten ryhmien vuorovaikutuksen
merkitys hoitohenkiloston tyovoinnissa. Osastopalaverin kaltaista hallinnollista
ryhmaétilannetta pidettiin tydyhteison vuorovaikutuskdytanteend, joka voi edis-
tdd hyvinvointia. Osastopalaverin merkitys etenkin tiedonhallinnan areenana
korostui osatutkimuksen tuloksissa, kun kyseinen ryhmaétilanne mahdollistaa
suuresta tietomddrdstd kootun, tyoyhteisolle oleellisen tiedon kisittelemisen
yhdessd. Tutkimus osoitti, ettd hoitohenkildston hyvinvoinnin kokemusta ra-
kentuu, kun tiedonhallinnasta ei tarvitse kantaa vastuuta itse, vaan vastuu on
osastopalaveria vetdvalld johdolla.

Lisédksi osastopalavereilla nidhtiin olevan yhteisollisyyttd tukeva merkitys,
silld osastopalaverit ovat ainoita viikoittaisia tyoyhteison ryhmdtilanteita, joissa
yhtd aikaa tyovuorossa olevat hoitajat ja hoitoty6td avustavat tyontekijdt voivat
kokoontua jdrjestetysti yhteen. Hoitotyon omintakeinen luonne nousi esiin tédssa
yhteydessd. Hoitotyo sairaalassa on usein vuoroty6td, ja sitd toteutetaan sairaa-
lassa my0s hallinnollisen ryhmaétyoskentelyn aikana. Ndin ollen kaikki tyonte-
kijat eivét ole paikalla kaikissa osastopalavereissa tai palavereihin osallistumi-
seen voi tulla pitkid taukoja, mika voi olla haastavaa esimerkiksi tydyhteison
tasaveroisen tiedonhallinnan kannalta.
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5.4 Tyonkoordinointi osastopalavereiden vuorovaikutuksessa

Kun yli neljainnes nuorista sairaanhoitajista harkitsee alan vaihtoa jopa useita
kertoja kuukaudessa (Flinkman 2014) ja tulevaisuudessa terveyspalveluiden
tarve kasvaa entisestddn, henkiloston hoitoalalle saamista ja alalla pysymista on
tarked tukea. Hoitajilla alan jattdmisen aikeissa korostuu vaikuttamisen mah-
dollisuuksien hankaluus tai mahdottomuus: tyohon ja alaan sitoutuminen on
tehokkaampaa, jos tyohon ja tyooloihin on mahdollista vaikuttaa sekd saada
tukea, perehdytystd ja mentorointia (Flinkman & Salanterd 2015). Tyonkoordi-
nointi on yksi osatekijd, jolla taméankaltaista sitoutumista ja siten myos alalla
pysymistd voidaan tukea.

Viitoskirjani kolmannessa osatutkimuksessa (Alkuperdisartikkeli III) ta-
voitteena oli kuvata ja ymmartdd tyonkoordinointia vuorovaikutuksen proses-
sina analysoimalla, kuinka tyotd koordinoidaan sairaalan osastopalavereiden
vuorovaikutuksessa. Tyonkoordinointia ldhestyttiin vuorovaikutuksessa tehtd-
vand tyohon liittyvien aiheiden suunnitteluna ja organisoimisena sekd niistd
keskustelemisena ja neuvottelemisena. Tutkimuskysymyksend oli: Miti ovat
vuorovaikutuksen ominaispiirteet tyonkoordinoinnin prosesseissa?

Tutkimuksen aineistona oli kahdeksan havainnoitua ja audiotallennettua
sairaalan osastopalaveria. Aineiston kokonaiskesto oli 5 tuntia 10 minuuttia.
Kussakin kokouksessa oli 21-28 osallistujaa, ja palavereiden puheenjohtajina
vuorottelivat eri kokouksissa osastonhoitaja ja apulaisosastonhoitajat. Hoito-
henkildston - sairaanhoitajien, ldhi- ja perushoitajien, osastosihteereiden ja poti-
laskuljettajien - lisdksi paikalla oli my6s sihteeri, joka kirjasi palavereista muis-
tiota. Aineiston analysoin induktiivisen laadullisen analyysin (Graneheim &
Lundman 2004; Sandelowski 2010) menetelmilld. Olen kuvannut aineiston ja
analyysin tarkemmin luvussa 4.2.2.

Tami osatutkimus osoitti, ettd tyonkoordinointi vuorovaikutusprosessina
koostuu tyohon liittyvan tiedon merkityksentdmisestd, toiminnan merkityksen-
tdmisestd, tunteiden hallinnasta ja positioiden hallinnasta. Néissd vuorovaiku-
tusprosesseissa rakennettiin yhteistd ymmarrystd tyohon liittyvan tiedon mer-
kityksistd ja kdytiin merkitysneuvottelua hyviksytyistd tavoista kayttaytyd ja
toimia tyossd ja tyoyhteisdssd. Lisdksi neuvoteltiin merkityksistd hyvaksytyille
tavoille tuntea tai osoittaa tunteita tyossd. Vuorovaikutuksessa myos maééritel-
tiin jasenten positioita tyoyhteistssad sekd kaytiin merkitysneuvottelua jasenten
rooleista.

Tulosten mukaan tyonkoordinointi ei ole vain tehtdvékeskeisten aiheiden
koordinointia, vaan myos tyoyhteison suhteiden jisentimistd ja hallintaa.
Tydnkoordinointi ei ole pelkkdd tyotehtdvien jdrjestelyd, vaan vuorovaikutuk-
sessa rakennetaan tydyhteison yhteistd, hyvaksyttyd todellisuutta, kun esimer-
kiksi médritelladan hyviaksyttyjd tapoja olla tydyhteison jasenend tai toimia, tun-
tea ja ymmartdd tyossd. Ndin tyonkoordinointi kytkeytyy tyoyhteison rakentu-
miseen.



46

Tuloksia voidaan ymmartdad Weickin (2001) merkityksentamisen (sense-
making) nikokulmasta. Weick (2001) maarittelee merkityksentdmisen jatkuvak-
si prosessiksi, jossa ihmiset pyrkivit kollaboratiivisesti luomaan jdrjestystd ja
antamaan merkityksid menneisyydelle ja nykyisyydelle. Tuloksista voidaan
pédételld, ettd tdmdnkaltainen jdrjestyksen luominen ja yhteisen ymmarryksen
rakentaminen tyon ja tyoyhteison eri tasoilla on osa tyonkoordinoinnin proses-
seja, joissa merkityksennetddn sekd tulevaisuudessa tapahtuvia ettd mennei-
syydessd tapahtuneita tyon ja tyoyhteison osa-alueita.

Johtopddtoksend voidaan todeta, ettd tyonkoordinointia on syytd ldhestyd
kokonaisvaltaisena vuorovaikutusprosessina. Tyonkoordinoinnissa oleellista
olisi ndhdd, ettd vuorovaikutusprosesseissa rakentuu samanaikaisesti tyoyhtei-
son yhteistd ymmarrystd ja todellisuutta. T&lloin prosessin erotteleminen esi-
merkiksi tehtdvi- tai suhdetason vuorovaikutukseen ei valttamatta ole oleellista.
Tyotd ja tydyhteisod koordinoidaan yhta aikaa, samoissa vuorovaikutusproses-
seissa. Johtopddtoksend osatutkimuksen tuloksista nousi esiin myos vastuun
keskeinen asema sairaalan hallinnollisten ryhmétilanteiden vuorovaikutuksessa.
Vastuun merkityksistd neuvoteltiin tyonkoordinoinnin vuorovaikutusproses-
seissa, kun esimerkiksi toiminnalle oikeutusta etsimilld ja toimintaa oikeutta-
malla otettiin ja siirrettiin vastuuta. Esimerkiksi tyossa sattunutta virhettd selit-
tamalld ja perustelemalla haettiin oikeutusta omalle toiminnalle, ja ndin ryhma-
tilanteen vuorovaikutuksessa neuvoteltiin vastuun merkityksista.

5.5 Vastuun rakentuminen sairaalan hallinnollisten ryhmaitilan-
teiden vuorovaikutuksessa

Kuten edelld kuvasin, tyonkoordinointia tarkastelleen osatutkimuksen (Alku-
perdisartikkeli III) johtopa&toksissd vastuu nousi esiin vuorovaikutuksessa
neuvoteltavana prosessina. Vastuu on sekd relationaalinen ettd attributionaali-
nen késite: Joku on vastuussa jollekin jostakin suhteessa erilaisiin ohjaaviin
sddntoihin ja mahdollisiin seuraamuksiin (Lenk 2003). Vastuu muotoutuu yksi-
I6iden, ryhmien ja yhteistjen valilld, jolloin se voidaan maddritelld relationaa-
liseksi ilmioksi (Lenk & Maring 2001). Vastuun rakentumisesta vuorovaikutus-
prosessina ei kuitenkaan juuri ole aiempaa tutkimustietoa.
Sairaalaorganisaatioissa vastuulla on keskeinen merkitys, ja aiemmissa
tutkimuksissa vastuu kytketddn etenkin lddketieteelliseen vastuuseen. Esimer-
kiksi turvallinen tietojen vaihtaminen, moniammatillinen yhteisty® ja potilaan
hoitoa koskeva péddtoksenteko (Bowles ym. 2016; Opel ym. 2009; Rabgl ym.
2012) vaativat vastuun ja vastuunjaon kysymysten huomioimista. Sairaalaor-
ganisaatiossa organisaation toimintaan vaikuttavat monet erilaiset systeemit ja
keskindisriippuvaiset yksikot, kuten eri yksikot ja hallinnon alat (Wright,
Sparks & O’Hair 2013), joten hallinnollisissa ryhmissd rakentuvalla vastuulla
voi olla laaja merkitys organisaation suoriutumiseen. Viitoskirjani neljannessa
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osatutkimuksessa (Alkuperéisartikkeli IV) tavoitteena oli syventdd ymmarrysta
vastuun rakentumisesta vuorovaikutusprosessina.

Lahestyin osatutkimuksessa vastuuta institutionaalisesta ndkokulmasta,
jonka mukaan vastuu, vastuun jakautuminen ja vastuun ilmaiseminen vuoro-
vaikutuksessa voidaan ndhdd vakiintuneina kdytdnteind, joita instituutioiden
vuorovaikutuksessa rakennetaan ja ylldpidetdan (Lammers & Barbour 2006).
Tutkimuksen tavoitteena oli kuvata ja ymmartdd vastuun rakentumista sairaa-
lan hallinnollisten ryhmien vuorovaikutuksessa. Tutkimuskysymykset olivat:

1. Miten vastuuta rakennetaan sairaalan hallinnollisten ryhmien vuoro-
vaikutuksessa?
2. Mitd vastuun tyyppejd sairaalan hallinnollisten ryhmien vuorovaiku-

tuksessa ilmenee?

Tutkimuksen aineistona oli seitsemédn havainnoitua ja tallennettua sairaalan
hallinnollista ryhmétilannetta: viisi vastuualueen johtoryhman kokousta ja kak-
si yt-kokousta. Johtoryhméakokouksissa oli paikalla 6-8 osallistujaa ja yt-
kokouksissa 22-25. Yhteensd tutkimuksessa kidytetyn aineiston kesto oli 6 tuntia
13 minuuttia.

Toteutin analyysin kahdessa vaiheessa. Ensimmaéisessd vaiheessa analyysi
oli aineistoldhtoistd, kun tulkitsin ja tunnistin laadullisen sisdllonanalyysin kei-
noin, kuinka vastuuta rakennetaan osallistujien vuorovaikutuksessa. Toisessa
vaiheessa hyodynsin Lenkin (2003) luokittelua vastuun tyypeistd. Pyrkimykse-
né oli jasentdd, millaisia vastuun tyyppejd aineistossa ilmenee. Lenk (2003) jakaa
vastuun tyypit toiminta-, rooli- ja tehtdvidvastuuseen sekd universaaliseen mo-
raaliseen vastuuseen. Analyysi oli ndin siis sekd aineisto- ettd teorialdhtoista.
Aineiston ja analyysin yksityiskohtaisempi kuvaus on tdmén véitoskirjan lu-
vussa 4.2.2.

Osatutkimuksen tulokset osoittivat, ettd vastuun rakentuminen hallinnol-
listen ryhmien vuorovaikutuksessa tapahtui yhteisen vastuun luomisen, yksi-
I6llisen vastuun ottamisen ja vastuun torjumisen rakentamisena. Osallistujat
loivat yhteistd vastuuta osallistamalla jonkun toisen vastuuseen kanssaan. Téta
tehtiin ilmaisemalla, ettd joku muu oli esitetystd asiasta samaa mieltd tai ilmai-
semalla, ettd joku muu hoitaa asiaa yhdessa asiasta kertovan henkilén kanssa.
Ndin positioitiin joku toinen mukaan kantamaan yhteistd vastuuta. Vastuun
muodoista ndissd prosesseissa oli ndhtdvissa tehtdva- ja rooli- sekd toimintavas-
tuuta. Yhteistd vastuuta rakennettiin myo6s sitoutumalla itse vastuunjakajaksi
jonkun toisen kanssa. Tdlloin osallistuja ilmaisi vastuunjakamiseen liittymistdan
osoittamalla, ettd kantaa vastuuta késitellystd asiasta jonkun toisen kanssa.
Naissd vuorovaikutusprosesseissa osallistuja siis positioi itsensd vastuunjaka-
jaksi yhdessé jonkun toisen tai joidenkin toisten kanssa.

Yksilollisen vastuun ottaminen vuorovaikutuksessa tapahtui vahvistamal-
la vastuu. Vuorovaikutuksessa yksilo vahvisti vastuun ilmaisemalla, ettd kantaa
vastuun tulevaisuudessa tapahtuvasta tai menneisyydessd tapahtuneesta toi-
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minnasta. Néin osallistujat positioivat itsensd vastuunkantajiksi. Vastuun muo-
doista ndissd prosesseissa rakennettiin toimintavastuuta.

Vastuun torjumisen rakentaminen oli prosessi, jossa osallistujat etddnnyt-
tivdt itseddn vastuusta tai kieltdytyivdt ottamasta vastuuta. Etddnnyttdmistd
tehtiin ilmaisemalla haluttomuutta tai kyvyttomyyttd ottaa vastuuta ja siirta-
mélld vastuuta jollekin muulle. Vastuun torjumisessa positioiduttiin usein vies-
tintuojiksi, jolloin osallistuja ilmaisi ainoastaan vilittdvansa tiedon, jonka joku
muu oli tuottanut, eikd siten ottanut vastuuta asiasta itselleen. Vastuusta kiel-
tadytymistd tehtiin ilmaisemalla syitd siihen, miksi vastuuta ei oteta, tai osoitta-
malla epdvarmuutta asian hoitamiseen tai pé&ddttamiseen liittyvistd seikoista.
Ndissd vuorovaikutusprosesseissa positioiduttiin joko epdvarmaksi omasta roo-
lista vastuunottamiseen liittyen tai kyvyttoméksi tai osaamattomaksi ottaa vas-
tuuta.

Johtopddtoksend tdmian osatutkimuksen tuloksista voidaan todeta, ettd
hallinnollisten ryhmien vuorovaikutuksessa vastuu ndyttaytyy usein kollektii-
visena ilmiona. Yksilollinenkin vastuunottaminen sai yhteisollisid piirteita: kun
tyontekijd yritti ottaa vastuuta omasta virheestddn, muut ryhmétilanteen osal-
listujat alkoivat hajauttaa vastuuta selittdimalld virhettd muilla kuin yksilon
ominaisuuksilla tai kdyttdytymiselld, esimerkiksi perustelemalla tapahtunutta
tyon kiireiselld luonteella. T&lld tavalla yksilon vastuunottaminen rakentui osit-
tain yhteisolliseksi.

Positiointiprosesseissa rakennettiin ja ylldpidettiin myos institutionaalisia
rooleja. Esimerkiksi hoitajan nédytti olevan haastavaa ottaa vastuuta ladkariltd
hoitajan omaan tyohon liittyvéssd padtoksenteossa, vaikka vuorovaikutuksessa
vastuuta tarjottiin. Tdtd vastuunkantajan positioon asemoitumisen haastavuutta
saattaa selittdd vastuunjaon rajojen tiukkuus sairaalan kliinisessd tyossd, jossa
ladkari pdattdd ja hoitaja toimii ladkdrin padtoksen mukaan. Osatutkimuksen
tuloksissa nousi esiin myos vastuun rakentumisen ajalliset ulottuvuudet. Vas-
tuuta rakennettiin niin menneisyyteen liittyvistd tapahtumista kuin tulevaisuu-
den visioista.

5.6 Tulosten koonti ja pohdinta

Viitoskirjatutkimukseni tavoitteena oli ymmartdd sairaalatyoyhteison hallin-
nollista vuorovaikutusta ja médritelld sen ominaispiirteitd. Tarkoituksena oli
tuottaa tietoa siitd, mitd hallinnollinen vuorovaikutus on ja kuinka hallinnollista
vuorovaikutusta toteutetaan hallinnollisissa ryhmadtilanteissa sairaalatydyhtei-
sossd. Tdhdn tavoitteeseen pédstikseni asetin véitoskirjalleni seuraavan tutki-
muskysymyksen:

Miti on vuorovaikutus sairaalan hallinnollisissa ryhmitilanteissa ja millaisia
ovat hallinnollisen vuorovaikutuksen ominaispiirteet sairaalatydyhteisdssi?
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Jokainen edellisissd alaluvuissa kuvaamani osatutkimus oli suunniteltu vas-
taamaan vdaitoskirjani tavoitteeseen ja tutkimuskysymykseen rakentamalla raja-
tusta ja perustellusti valitusta ndkokulmasta ymmaérrystd hallinnollisesta vuo-
rovaikutuksesta sairaalatydyhteisossd. Empiiristen osatutkimusten tuloksista
voidaan todeta, ettd sairaalatydyhteison hallinnollinen vuorovaikutus koostuu
keskenddn limittyvistd prosesseista. Ndissd vuorovaikutusprosesseissa rakenne-
taan ja yllapidetddn 1) tyon resursseja ja 2) yhteisyyttd tydssd. Tyon resurssien ra-
kentamisella ja ylldpitdmiselld tarkoitan tyon suorittamiseen liittyvien tehtavien,
tiedon, toiminnan ja tavoitteiden merkityksistd neuvottelua ja niiden merkitys-
ten hallintaa vuorovaikutuksessa. Yhteisyyden rakentamisella ja ylldpitamiselld
tarkoitan tyoyhteison jasenyyksien, suhteiden, positioiden ja roolien merkityk-
sistd neuvottelua ja niiden merkitysten hallintaa vuorovaikutuksessa. Hallinnal-
la ei tdssd yhteydesséd tarkoiteta hallitsemista johtamisen tai kontrolloinnin kon-
tekstissa, vaan hallinnalla viitataan vuorovaikutuksessa ilmenevaan merkityk-
sistd neuvottelemiseen. Merkitysneuvottelun nikékulma kumpuaa viestinnan
sosiokulttuurisesta ndkokulmasta, yhteisestd merkitysten hallinnasta, jossa
vuorovaikutusprosesseissa luodaan, ylldpidetddn ja muokataan erilaisia merki-
tyksid (ks. Craig 2007).

Osatutkimusten tuloksista voidaan koota, ettd 1) tydn resursseja rakennet-
taessa ja ylldpidettdessd hallinnollisessa vuorovaikutuksessa neuvotellaan tar-
koituksenmukaisista tai hyvéaksytyistd tehtdvistd, tiedosta, toiminnasta ja tavoit-
teista ja 2) tyon yhteisyyttd rakennettaessa ja ylldpidettdessd hallinnollisessa
vuorovaikutuksessa neuvotellaan hyvaksytyistd jasenyyksistd, positioista ja
rooleista sekd niiden asemoitumisesta suhteessa toisiinsa.

Osatutkimusten tulosten perusteella voidaan esittdd, ettd nditd tyon re-
sursseja ja tyon yhteisyyttd rakentavia vuorovaikutusprosesseja ovat: 1) tiedon-
hallinta, 2) toiminnanhallinta, 3) tydyhteisonhallinta ja 4) vastuunhallinta. Nama
vuorovaikutusprosessit muodostavat hallinnollisen vuorovaikutuksen keskei-
set ulottuvuudet, jotka kuvaan kuviossa 1. Tuloksista nousee esiin hallinnolli-
sen vuorovaikutuksen moninaisuus, kun samoissa vuorovaikutusprosesseissa
rakentuu sekd tyon resursseja ettd yhteisyyttd, kuten kuviossa 1 esitdn. Moni-
naisuuteen ja limittymiseen viittaavat kuvion keskelld olevat nuolet: Hallinnol-
lisen vuorovaikutuksen osa-alueet muodostavat kokonaisuuden, jossa ne pro-
sessinomaisesti kytkeytyvét toinen toisiinsa. Niitd ei voida - eikd ole tarpeen-
kaan - erotella toisistaan tdysin itsendisiksi, irrallisiksi osioikseen.
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KUVIO 1 Hallinnollinen vuorovaikutus ja sen ominaispiirteet sairaalatyoyhteisossa

Esittelen seuraavaksi kuviossa 1 tiivistiméani hallinnollisen vuorovaikutuksen
prosessit ja ominaispiirteet tarkemmin. Ensiksi késittelen tiedonhallintaa,
toiseksi toiminnanhallintaa, kolmanneksi tydyhteisonhallintaa ja viimeiseksi
vastuunhallintaa.

Tiedonhallinta. Tiedonhallinta on sairaalatyoyhteison hallinnollisessa vuo-
rovaikutuksessa 1) eksplisiittistd tiedon jakamista ja kasittelyd tyon suorittami-
seen konkreettisesti liittyvistd asioista sekd 2) implisiittistd tiedon rakentamista
siitd, millainen tieto on tydyhteisdssd hyvaksyttyd tai millaista tietoa tyoyhtei-
sOssd arvostetaan. Hallinnollisessa vuorovaikutuksessa eksplisiittistd tietoa tuo-
tetaan esimerkiksi jakamalla tietoa tyon muutoksista ja implisiittistd tietoa esi-
merkiksi osoittamalla suhtautumista muutoksiin tai niiden kertojaan. Néin tie-
don merkityksistd neuvoteltaessa rakennetaan sekd tyon resursseja ettd tyon
yhteisyytta.

Tiedonhallinta kytkeytyy myos tyovointiin, silld tarkoituksenmukainen
tiedonhallinta voi tukea hyvinvoinnin kokemuksen rakentumista. Hallinnolliset
ryhmaétilanteet voidaan sairaalatydyhteisdssd ndhdd tiedonhallintaa mahdollis-
taviksi rakenteiksi. Avoin tiedonjakaminen voi nédyttdytyad sairaalatyoyhteisossa
joskus hallitsemattomana tietotulvana, ja oleellisen tiedon poimiminen suuresta
tietomddrastd voidaan kokea haastavaksi. Tyontekijdat voivat kuormittua, jos
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resursseja tiedonhallintaan ei ole. T4ll6in tyoyhteisossd tarvitaan myos tiedon ja
sen rakentumisen johtamista.

Kuten osatutkimusteni tuloksissa ilmeni, hallinnollisissa ryhmaétilanteissa
on mahdollista hallita tietoa. Esimerkiksi osastopalavereissa johto jakaa suures-
ta tietomddrdstd oleellisena poimitun tiedon tyoyhteisolle, jolloin vastuu tie-
donhallinnasta ei ole yksittdisilld tyontekijoilld. Osastopalaveria vetdvélld osas-
tonhoitajalla tai apulaisosastonhoitajalla on merkittdvd asema tiedonhallinnan
johtamisessa, kun hin voi pddttdd ja ohjata, mitd ja miten tietoa jaetaan ja kasi-
tellddn. Osastopalavereiden vetdjat myos médrittelevdt ryhmatilanteen vuoro-
vaikutusta johtaessaan sitd, kenen tieto tai osallistuminen on merkityksellista.
Tiedonhallinnalla on hallinnollisessa vuorovaikutuksessa merkitys ndin seka
tyotehtavien resursoimisen ettd tyon yhteisyyden, kuten tyoyhteison jasenyyk-
sien méiarittelemisen, nikokulmasta.

Toiminnanhallinta. Toiminnanhallinnan vuorovaikutusprosesseissa suunni-
tellaan tulevaisuuden toimintaa ja peilataan mennyttd. Samalla rakennetaan
yhteistd ymmaérrystd tyoyhteisossd oikeutetusta ja hyviksytystd toiminnasta.
Ndin vuorovaikutuksessa rakentuu tyon resursseja ja tyon yhteisyyttd. Tulok-
sista voidaan padtelld, ettd tulevaisuuden toimintaan suuntaamalla hallinnolli-
sessa vuorovaikutuksessa rakennetaan tyoyhteison ja organisaation jatkuvuutta
ja tyon tavoitteiden saavuttamista. Kun esimerkiksi muutosten merkityksid pei-
lataan omaan tyohon ja tyoyhteis6on, rakennetaan samalla toimintatapoja, joilla
tyon tavoitteet saadaan suoritettua muuttuvissa kdytanteissa tai toimintaympa-
ristoissd. Tyon yhteisyyttd puolestaan rakennetaan ja ylldpidetdan kdymalld
merkitysneuvottelua siitd, millainen toiminta on tydyhteisossd oikeutettua.

Tuloksista nousee esiin, ettd toimintaa hallitaan tyontekijan, tyoyhteison ja
organisaation tasoilla. Tyontekijan tasolla merkityksennetddn, miten yksilon
toimintaa, esimerkiksi hoitotyossa tapahtunutta virhetts tai palaverissa osallis-
tumista, oikeutetaan tai torjutaan. T&lloin merkityksistd neuvotellaan yksilon
kayttaytymisen ndkokulmasta: millainen toiminta tyontekijdlle sairaalatydyh-
teisdssd on sallittua ja millaisin perustein. Yhteisotasolla merkityksennetdan,
miten tydyhteison toiminta turvataan tulevaisuudessa ja millaisilla tyoyhteison
kaytanteilld tavoitteet saavutetaan. Organisaation merkitystd rakennetaan vuo-
rovaikutuksessa, jossa organisaatiosta joko etddnnytddn tai sen kanssa ldhen-
nytddn. Organisaatiotasolle eri tavoin vuorovaikutuksessa positioitumalla voi-
daan esimerkiksi selittdd tai oikeuttaa omaa toimintaa tyossd. Organisaatiosta
itsensd etddnnyttdmilld on mahdollista hajauttaa vastuuta organisaatiolle,
oman toiminnan ulottumattomiin. Esimerkiksi organisaation edustajaksi positi-
oitumalla ik&vistd padtoksistd voi olla helpompi viestid. Kun esimerkiksi pala-
verissa tietoa jaettaessa positioidutaan organisaation edustajaksi, tietoa ei tuo
yksittdinen tyontekijd tai johtaja, vaan organisaation edustaja. Vastuu tiedosta ei
talloin ole tiedonjakajalla vaan organisaatiolla. Tyontekijd-, tyoyhteiso- ja orga-
nisaatiotasoilla liikkumalla hallinnollisessa vuorovaikutuksessa selitetdan ja
oikeutetaan toimintaa. Namé& vuorovaikutusprosessit kytkeytyvit keskeisesti
myos vastuunhallintaan.
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Tyoyhteisonhallinta. Hallinnollisessa vuorovaikutuksessa tyoyhteisod ra-
kennetaan ja hallitaan, kun hallinnollisten ryhmaétilanteiden vuorovaikutukses-
sa neuvotellaan siitd, millaiset jasenyydet tyoyhteisossd ovat mahdollisia ja mil-
laiseksi tydyhteison rajat milloinkin muodostuvat. Tyoyhteisonhallinta kytkey-
tyy etenkin tyon yhteisyyden rakentamiseen ja hallintaan. Ty6yhteison merki-
tyksistd neuvotellaan vuorovaikutuksessa muun muassa ilmaisemalla, kenen
tieto on oleellista tai millaiset kdyttdytymisen muodot tai tunteet tyossd ovat
oikeutettuja sekd kenelld on oikeus tai velvollisuus osallistua tai kantaa vastuu-
ta. Tamankaltaisissa positiointiprosesseissa hallinnollisessa vuorovaikutuksessa
rakennetaan tyoyhteisod ja sen jasenyyksid. Kun vuorovaikutuksessa haetaan
oikeutusta vaikkapa omalle toiminnalle, haetaan samalla hyvéksyntda tietynlai-
selle jasenyydelle tyoyhteisossd. Kun osallistujalle tarjotaan hallinnollisessa
ryhmaétilanteessa vastuuta, tarjotaan héanelle samalla tietynlaista jasenyyttd tyo-
yhteisossd. Kun osallistuja perustelee esimerkiksi muutosta positioitumalla joko
organisaation edustajaksi tai vain oman tydyhteisonsa jdseneksi, rakennetaan
tyoyhteison rajoja, jasenyyksid ja rooleja. Tydyhteisonhallinta ei koostu yksin
yhteisyyden hallinnan prosesseista, vaan se on hallinnollisen vuorovaikutuksen
ulottuvuus, joka ldvistdd tiedon-, toiminnan- ja vastuunhallinnan prosesseja.
Neuvoteltaessa esimerkiksi tyontekijan positiosta suhteessa vastuuseen raken-
netaan jdsenyyden lisdksi tyon resursseja, kun samalla mééritellddn myds toi-
minnan suorittamiseen liittyvid kédytanteita.

Tuloksista voidaan péételld, ettd tyoyhteisonhallinnan prosessit kytkeyty-
vit myos institutionaalisten roolien rakentamiseen ja ylldpitdmiseen. Institutio-
naalisilla rooleilla tarkoitan professioihin kytkeytyvid rooleja, jotka ovat osa
sairaalainstituutiota. Esimerkiksi hoitajuus tai lddkériys toistuvat samanmuo-
toisina erilaisissa terveysalan organisaatioissa. Professioiden valistd institutio-
naalista asemaa ylldpidettiin hallinnollisessa vuorovaikutuksessa esimerkiksi
vastuun kysymyksissd. Hoitajan pyrkiessd siirtdmddn vastuuta paatoksenteosta
esimerkiksi yliladkérille, osastonhoitajille tai toisen osaston tyontekijville pro-
fession rakenteita vahvistettiin kliinisen tyon rakenteiden suuntaan. Téllaisessa
tilanteessa hoitaja positioi itsensd muiden antamien toimintaohjeiden vastaan-
ottajaksi ilmaisemalla, ettd ei kykene tai halua tehd& paatostd, vaikka mahdolli-
suutta paatoksentekoon vuorovaikutuksessa tarjotaan. Télld tavoin hoitaja ra-
kentaa tai ylldpitdd hoitajan institutionaalista roolia, jossa vastuun paitoksente-
osta ja toiminnan suunnasta kantaa tyoyhteisossd joku muu.

Vastuunhallinta. Hallinnollinen vuorovaikutus on vastuunhallintaa. Vas-
tuu on sekd toimintaan ettd tyoyhteison jasenyyksiin kytkeytyvad, kun vuoro-
vaikutuksessa maddritellddn, kuka ottaa tehtdvid hoitaakseen ja kenelld on oi-
keus tai velvollisuus ottaa vastuuta tai kieltdytyd siitd. Osatutkimuksissa vastuu
kehkeytyi usein kollektiiviseksi, kun vastuu rakennettiin yhteiseksi tai vastuu
siirrettiin yhdessd jonnekin muualle. Tyontekijoiden késityksissd vastuun kol-
lektiivisuus tuki hyvinvointia, kun tyontekijd voi tuoda esimerkiksi haastavan
asian esille edustamansa ryhmaén jédsenend, ei yksittdisend tyontekijand. Talloin
mahdollinen torjunta kohdistuu yksilon sijaan ryhméaan.
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Tuloksista on ndhtdvissi, ettd vastuunhallinnassa keskeinen ulottuvuus on
valinnan mahdollisuus. Hallinnollisessa vuorovaikutuksessa ilmenee vastuun
ja vapauden vilinen jatkumo. Tulokset osoittavat, ettd toisille tyontekijoille
merkityksellistd vuorovaikutuksessa on se, ettd he saavat itse osallistua ja vai-
kuttaa tyohonsd liittyviin asioihin, ja toisille se, ettd he voivat olla osallistumatta,
jolloin joku toinen kantaa vastuuta. Tédllainen valinnan mahdollisuus kytkeytyy
vaikuttamiseen ja vastuuseen. Osallistumalla tai osallistumatta jdttamiselld
tyontekijd voi valita, vaikuttaako omaan tyohonsd vai antaako vastuun vaikut-
tamisesta jollekin toiselle. Jos tyontekijdlld on mahdollisuus valita, ettd hdn ei
ota vastuuta esimerkiksi omaan tychonsa liittyvadstd padtoksenteosta, vastuusta
voi muodostua kollektiivinen ilmio: Voidaan ajatella, ettd valinnan mahdolli-
suuden edellytyksend on yksion luottamus siihen, ettd yhteiso tai joku yhteisos-
sd kantaa vastuun, jos yksilo ei itse sitd tee. Jos tdllaista luottamusta ei ole, yksi-
16114 ei ole valinnan mahdollisuutta, vaan vastuu on kannettava itse.

Vastuun ndkeminen yhteisollisend ilmiond voi tukea tyontekijan hyvin-
vointia, jos vastuun jakaminen vahentdd kuormituksen kokemusta. Kollektiivi-
suus voi kuitenkin my®os jattdad vastuunkantamisen kysymykset epéselviksi, jos
vastuuta hajautetaan laajasti yhteison tai organisaation tasolle. Kuka vastuun
kantaa, jos kaikki ajattelevat jonkun muun jossain muualla olevan vastuussa?

Tulosten perusteella voidaan esittédd, ettd hallinnollisen vuorovaikutuksen
ominaispiirteend on myo6s edustuksellisuus. Yksilo voi siirtdd vastuuta positi-
oimalla itsensd osaksi suurempaa ryhmédd tai organisaation ylemmén tason
edustajaksi, jolloin hdn toimii vain viestintuojana, ei vastuunkantajana. Yksilo
voi myos ottaa vastuuta positioimalla itsensd asemaan, jossa vastuuta omista
teoista kuuluu tai halutaan kantaa. Myds epdvarmuus omasta roolista nikyy
hallinnollisessa vuorovaikutuksessa vastuunhallinnan prosesseissa. Sairaala-
tyoyhteisossd hoitajan voi olla haastavaa ottaa vastuuta hallinnollisessa ryhma-
tilanteessa, vaikka mahdollisuutta esimerkiksi omaan tyohon liittyvadn paatok-
sentekoon tarjotaan. Tatd voi selittdd se, ettd tyon muut rakenteet ja kdytanteet
eivit tue vastuunottamista. Kliinisessd tyossd vastuu paddtoksistd on ladkarills,
joten tavoitteiltaan ja muodoiltaan erilaisessa hallinnollisessa tyssad vastuuseen
tarttuminen saattaa olla hoitajalle haastavaa, vaikka mahdollisuutta vastuunot-
tamiseen tarjottaisiin.

Myos vastuun jakamisen prosesseissa voidaan kohdata samankaltainen
haaste. Jos johtajan odotetaan olevan vastuunkantaja ja tekevdn pddtoksid auto-
nomisesti, vastuun jakaminen muille tyontekijoille voi olla vaikeaa. Tuloksista
voidaan havaita, ettd vastuunhallinta ldpé&isee hallinnollisen vuorovaikutuksen
erilaiset prosessit. Vastuunhallinnan vuorovaikutusprosessit nayttaytyvit kes-
keisend osana sekd tyon resurssien ettd tyon yhteisyyden hallintaa.

Téassd alaluvussa kokoamieni ja pohtimieni tulosten yhteenvedon pohjalta
muodostan vastauksen vaitoskirjani tutkimuskysymykseen, mitd on vuorovai-
kutus sairaalan hallinnollisissa ryhmaétilanteissa ja millaisia ovat hallinnollisen
vuorovaikutuksen ominaispiirteet sairaalatyoyhteisossa: Viitdn, ettd vuorovai-
kutus sairaalan hallinnollisissa ryhmétilanteissa on tiedon-, toiminnan-, tyoyhtei-
son- ja vastuunhallintaa. Nama vuorovaikutusprosessit limittyvét osittain keske-
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nadn, mikd ndyttaytyy tulosteni perusteella yhdeksi hallinnollisen vuorovaiku-
tuksen ominaispiirteeksi sairaalatyoyhteisossd. Esimerkiksi tiedonhallinta ei
rakenna yksin tyon suorittamisen ja tavoitteiden resursseja, vaan muotoilee
myos tyoyhteisod, kun tietoon tai sen kertojaan suhtautumisella neuvotellaan
tyoyhteison positioita ja rajoja. Samoissa vuorovaikutusprosesseissa ilmenee
siis sekd tyon resurssien ettd tyon yhteisyyden rakentumisen prosesseja. Sairaa-
latydyhteisén hallinnollisen vuorovaikutuksen ominaispiirteeksi muodostuu
vastuunhallinta, joka on osa hallinnollisen vuorovaikutuksen eri prosesseja.

Taman tutkimuksen tuloksiin perustuen madarittelen hallinnollisen vuoro-
vaikutuksen sairaalatyoyhteisossd seuraavasti: Hallinnollinen vuorovaikutus on
tyén resurssien ja tyon yhteisyyden rakentamista tiedon-, toiminnan-, tydyhteison- ja
vastuunhallinnan prosesseissa. Ndissd merkitysneuvotteluprosesseissa vuorovaikutuk-
sessa luodaan, ylldpidetdin, muokataan ja hallitaan tyén ja tydyhteison todellisuutta.
Sairaalatyéyhteison hallinnollisen vuorovaikutuksen ominaispiirteitd ovat vastuun
neuvottelemisen prosessit, jotka lipdisevit hallinnollisen vuorovaikutuksen eri ulottu-
vuudet.

Esittelen seuraavaksi tutkimukseni johtopadatokset. Jasenndn ja pohdin
tutkimustuloksia johtopddtoksissda tyon yhteisyyden hallinnan, vastuun hallin-
nan ja instituution hallinnan niakokulmista.



6 JOHTOPAATOKSET

6.1 Tyon yhteisyyden hallinta

Tutkimukseni tulokset osoittavat, ettd sairaalatyoyhteison hallinnollinen vuo-
rovaikutus on tydn yhteisyyden hallintaa, kun vuorovaikutuksessa neuvotellaan
tyoyhteison jasenyyksid, hyvaksyttyjd tapoja olla, tuntea ja ymmart&a tyoyhtei-
sossd. Ndin tuotetaan tyon todellisuutta - resursseja niin tyoyhteison rakentu-
miseen kuin tyon tehtdvien suorittamiseen.

Tulokset ndyttdvit heijastavan sairaalatyoyhteison ominaispiirteitd. Sai-
raalassa erilaisissa tyotilanteissa tyontekijat kohtaavat monenlaisia, vaihtuvia
vaatimuksia ja odotuksia, ja tyontekijoiden voi olla haastavaa tasapainoilla nii-
den valilld tehtdvéstd ja tilanteesta toiseen siirtyessddn ja erilaisilla rajapinnoilla
tyoskennellessdan (Apker, Propp & Ford 2005). Hoitohenkilston on hallittava
monenlaisia tehtdvid, rooleja ja tunteita niin kollegoidensa, muiden tyontekijoi-
den kuin potilaiden ja ndiden omaisten kanssa (Apker 2012; Ray & Apker 2011).
Vuorovaikutus on avainasemassa, kun erilaisista rooleista ja positioista neuvo-
tellaan tydyhteisossd (Kramer 2009). Taménkaltaista neuvottelua on néhtévissa
tuloksissa esimerkiksi erilaisten jasenyyksien hallinnassa. Erilaisilla positioitu-
misilla pyritdan mahdollisesti hallitsemaan erilaisissa rooleissa toimimisen
haasteita, joita voi ilmetd, kun tyoyhteisossd liikutaan erilaisten tyotilanteiden
valilld hoitotyostd hallinnollisiin ryhmétilanteisiin.

Tulokset osoittavat, ettd tyon yhteisyyttd hallitaan hallinnollisen vuoro-
vaikutuksen positiointiprosesseissa. Positioinnilla rakennetaan oikeuksien ja
velvollisuuksien yhdistelmidstd muotoutuvia osallistujien rooleja ja osia, jotka
oikeuttavat yksiloitd tai ryhmid toimimaan tietylld tavalla (Harré & van Lan-
genhove 1999; Hirvonen 2013). Positioita luodaan vuorovaikutuksessa. Yksilo ei
esimerkiksi voi positioitua vastuunkantajaksi yksin omalla viestinnillddn, vaan
muiden osallistujien osoittama oikeutus tai position kieltiminen madrittavét
positiota (Hirvonen 2013). Kun hallinnollisen ryhmaétilanteen vuorovaikutuk-
sessa pyritddn esimerkiksi organisaation edustajaksi positioitumalla oikeutta-
maan ikédvid padtoksid ja siirtdmddn vastuuta yksiloltd organisaatioille, on mui-
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den osallistujien suhtautumisesta ja reagoimisesta kiinni, millaiseksi positio
rakentuu. Sairaalan kaltaisessa organisaatiossa suhtautuminen tai sen osoitta-
minen ei kuitenkaan ole kiinni pelkéstddn yksilon omista ajattelutavoista. Nai-
hin prosesseihin kytkeytyvdt myos institutionaaliset piirteet, kuten sairaala-
tyoyhteisossd arvostettuna niahdyt ajattelutavat tai erilaiset vakiintuneet toimin-
tatavat ja sdannot (ks. Lammers & Barbour 2006; Lammers & Lambert 2016).

Tuloksissa esiin nouseva tiedonhallinta kytkeytyy tyon yhteisyyden hal-
lintaan. Tyotehtdvid koordinoitaessa tiedonhallinta on tyoyhteison todellisuu-
den rakentamista. Tiedonhallinnan prosesseissa maééritelldan sitd, millainen
tieto on relevanttia ja arvioidaan tiedon luotettavuutta. Méadrittelyd ja arviointia
tehdddan osoittamalla suhtautumista tiedon ldhteeseen - olipa se sitten tiedon
kertova tydyhteison jdsen tai jasenen raportoima tieto organisaation toiselta ta-
solta. Hallinnollisen vuorovaikutuksen tiedonhallinta voidaan ndhda osaksi
organisaatiotiedon (organizational knowledge) ilmicts, jolla viitataan organi-
saatiota ylldpitdvddn ja organisaation jasenten koordinoinnin mahdollistavaan
kollektiiviseen tietoon organisaation sddnnoistd ja resursseista. Yksilon tietoa
sairaalassa voi olla esimerkiksi tyontekijan tieto siitd, kuinka jokin tietty hoito-
toimenpide tehdéédn, mutta tiedosta tulee organisaatiotietoa silloin, kun sit4 ja-
sennetddn ryhmdssd koordinoitaessa toimintaa potilaan hoitamiseksi. (Canary
2016, 259.)

Aiempien tyoyhteisoviestinndn tutkimusten mukaan roolien selkeydelld
on keskeinen merkitys yksilon ja yhteison kannalta sekd tyon tavoitteiden saa-
vuttamisessa ettd tyShyvinvoinnin tukemisessa. Ryhméssd ymmarrys ja selvyys
erilaisista rooleista ja positioista sekd niihin kytkeytyvistd odotuksista ja vaati-
muksista edistdvdt ryhmén jdsenten suoriutumista ja tukevat tyytyvdisyyttd
ryhmén toimintaan (Henderson, Stackman & Lindekilde 2016). Sen sijaan roo-
lien epéselvyys tai rooliristiriidat voivat heikentdd tyon suorittamista ja tyossa
jaksamista (Ray & Apker 2011). Nditd ndkokulmia tutkimukseni tuloksiin peila-
tessa voidaan pohtia, onko roolien selkeys pelkdstddn myonteinen asia. Vakiin-
tuneet institutionaaliset roolit, joita vahvistetaan ja ylldpidetdan vuorovaiku-
tuksessa, saattavat joissain tilanteissa estdd ryhmin toimintaa ja tavoitteiden
saavuttamista tukevia prosesseja. Kun hoitoty6ssé on oleellista tietdd tarkat ra-
jat vastuunkantajan ja pé&dtoksentekijan sekd toimintaohjeiden noudattajan
asemista, hallinnollisessa tyossa tilanne voi olla erilainen. Hallinnollisissa ryh-
missd voi olla tietyiltd osin tarkasti médritellyt rajat esimerkiksi pddtoksenteon
edellytyksistd, mutta mahdollisuus erilaisten roolien valilld liikkumiseen voi
olla joustavampaa kuin hoitotiimeissd. Taméd voi mahdollistaa hoitotiimejd mo-
ninaisempia toimintatapoja ja vaihtelevampia positioita. Voidaan pohtia, voi-
vatko hallinnollisessa ryhmétyossd ilmenevit, hoitotyon rooleja muistuttavat
vakiintuneet roolit jopa hankaloittaa hallinnollisen ryhmén tarkoituksenmu-
kaista toimintaa. Hoitotyossd tehokkaiksi ndhdyt professioihin perustuvat roolit
eivat valttamatta toimi yhtd hyvin hallinnollisessa tydssd, jos ne esimerkiksi
heikentévit osallisuuden ja yhteistyon rakentumisen mahdollisuuksia.

Vuorovaikutuksessa rakentuva roolien monimuotoisuus voisi edistédd
esimerkiksi toiminta- ja ajattelutapojen kyseenalaistamista ja uudenlaisten, luo-
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vien toiminta- tai ajattelutapojen kehkeytymistd hallinnollisissa ryhmissd. Or-
ganisaatioviestinnan institutionaalisen teorian ndkemys vakiintuneiden toimin-
tatapojen ja kédytdnteiden ylldpitdmisestd vuorovaikutuksessa (Lammers &
Lambert 2016) kytkeytyy pohdintaan roolien vaihtelevuuden merkityksestd.
Voidaan ajatella, ettd hallinnollisessa vuorovaikutuksessa professioiden roolien
moninaisuudella pystyttdisiin vahvistamaan institutionaalisen ajattelun nako-
kulmaa toimintatapojen ja kdytdnteiden muokkaamisen mahdollisuuksista vuo-
rovaikutuksessa.

Hallinnollisessa tyossd positioiden ja roolien selkeydelld voitaisiinkin tar-
koittaa ymmérrystd positioiden muuttuvuuden ja joustavuuden merkityksestd.
Erilaisissa hallinnollisissa ryhmétilanteissa tarvitaan monia erilaisia ja vaihtele-
via positioita (Mikkola ym. 2014b). Yhdelld osallistujalla voi olla erilaisissa
ryhmétilanteissa erilaisia rooleja ja yhden roolin sisdlld vuorovaikutuksessa ra-
kentuvia monia positioita (Apker, Propp & Ford 2005; Harré & van Langenhove
1999; Hirvonen 2013). Positioiden ja roolien selkeydeksi voitaisiin hallinnolli-
sessa ryhmaétydssd ndhdai siis se, ettd tyoyhteisossd ymmarrettdisiin ja hyvaksyt-
tdisiin yksilon erilaisten ja vaihtelevien positioiden ja roolien merkitys. Selkey-
delld viitattaisiin t4dlloin ymmaérrykseen positioiden ja roolien dynaamisuudesta,
ei pysyvyydestd. Ryhmaén sisdllda ymmarrys positioiden ja roolien moninaisuu-
den merkityksestd voisi rohkaista kyseenalaistamaan vakiintuneita osallistu-
mistapoja ja muokkaamaan toimintatapoja ryhman tavoitteita tukeviksi.

6.2 Vastuun hallinta

Vastuu korostuu sairaalan tietoperustaisessa tytssd, jossa ajankohtaisella tiedol-
la ja osaamisella on keskeinen merkitys hoitotyon onnistumisessa. Vastuu on
oleellinen osa kliinistd tyotd esimerkiksi hoitopddtoksid tehtdessa sekd tilanteis-
sa, joissa tydvuoron vaihdossa tai potilaan siirtotilanteissa potilastietoa, toimi-
valtaa ja vastuuta siirretddn yksikoiden, osastojen, tyontekijoiden tai vuorojen
valilld (Catalano 2009; Rabel ym. 2012). Téllaisten tilanteiden viestinndn laatu
kytkeytyy potilasturvallisuuteen ja siten keskeisesti tyon ja toiminnan laatuun
(Catalano 2009). Kliinisessd tyossd ilmenevd tarve mddritelld vastuunkantaja
tulee ndkyvéksi sairaalan hallinnollisessa vuorovaikutuksessa, kun vastuun
merkityksistd neuvotellaan. Sairaalatydyhteistssa vastuulla tarkoitetaan usein
ladketieteellistd vastuuta. Hallinnollisessa ryhmitilanteessa vastuun jakautu-
minen ei valttdmaéttd ole yhtd selkedd kuin hoitotilanteessa. Sairaalan hallinnon
toiminnassa toki on tarkoin maédritellyt vastuut esimerkiksi toimivallan osalta,
ja hallinnollisen ryhmadtilanteen muodolliset roolit, kuten kuka toimii kokouk-
sen sihteerind tai puheenjohtajana, voivat olla selkeitd perustuessaan usein ins-
titutionaalisiin, vakiintuneisiin kdytdnteisiin. Sen sijaan esimerkiksi se, miten ja
milloin vastuuta on sallittua ottaa tai antaa hallinnollisessa vuorovaikutuksessa
esimerkiksi tyotd koordinoitaessa tai kehitysehdotuksia ideoitaessa voi olla
haastavammin hahmotettavissa.
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Vastuuta voidaan tarkastella edustuksellisuuden ndkoékulmasta. Tutki-
mustuloksissani edustuksellisuus kytkeytyi vastuunhallintaan prosesseihin ja
tyoyhteison hallinnan positiointiprosesseihin. Edustuksellisuus néyttaytyy hal-
linnollisessa vuorovaikutuksessa tietyn ryhmaén, roolin tai position edustamise-
na. Edustuksellisuus voi olla suuremman ryhmin edustajana toimimista, kun
esimerkiksi johtoryhmé&an nimetty hoitaja edustaa ryhmassa hoitohenkilostoa.
Tietyn roolin edustamisena edustuksellisuus ndkyy esimerkiksi johtajan roolin
edustamisena vaikkapa yt-kokouksen osallistujille. Edustuksellisuus on myos
jonkin tietyn vuorovaikutustilanteessa rakentuvan position edustamista, kun
vuorovaikutuksessa positioidutaan hetkellisesti esimerkiksi vastuunkantajan
asemaan.

Hallinnollisessa vuorovaikutuksessa edustuksellisuus voi olla tukea tuot-
tava voimavara. Hyvinvointia voi rakentua edustuksellisuuden kautta, kun
haastavaa asiaa ei tarvitse tuoda esiin yksittdisend tyontekijind, vaan sen voi
tehdd yhteison tai ryhmdn edustajana. Toisaalta tdllainen edustuksellisuus
mahdollistaa my6s vastuun siirtdmisen ja hajauttamisen, jolloin voi jadda epé-
selviksi, kuka tai mikd organisaation osa lopulta kantaa vastuun. Hallinnollisen
vuorovaikutuksen ominaispiirteend edustuksellisuus ndyttaytyy kollektiivisen
tuen, vaikuttamisen seka vastuun hajauttamisen mahdollistajana.

Vastuun prosesseissa nousee esiin positioiden vaihtuvuuden teema, joka
kytkeytyy myos tyon yhteisyyden hallintaan. Positioiden vaihtuvuus nikyy
tutkimukseni tuloksissa hallinnollisissa ryhmaétilanteissa muun muassa silloin,
kun esimerkiksi johtaja vililld pyrkii positiotumaan vastuunkantajaksi ottamal-
la vastuun itselleen ja vililld taas pyrkii positioitumaan vain viestintuojaksi ku-
vaamalla itseddn organisaation edustajaksi. Tulos kytkeytyy kiinnostavasti Vii-
talan (2014) hoitajajohtajien késityksid johtamisesta tarkastelleen tutkimuksen
tuloksiin, joiden mukaan johtajat positioivat itsensd usein muutostilanteissa
passiivisiksi objekteiksi. Muutosta kuvattiin tdlloin "ndkymattomaksi kadeksi",
jota johtaja ei voi ohjata (Viitala 2014). Samankaltaista ndkokulmaa voidaan ha-
vaita my6s tdmén tutkimuksen tuloksissa erityisesti vastuunhallinnan prosesse-
ja tarkasteltaessa. Hallinnollisessa vuorovaikutuksessa vastuu esimerkiksi muu-
toksesta hajautettiin usein ”jonnekin muualle”, johtajan ulottumattomiin. Vas-
tuun siirtdmisen tai hajauttamisen lisdksi ndissd vuorovaikutusprosesseissa yl-
lapidetddn institutionaalisia kédytdnteitd tai ajattelutapoja. Prosesseissa rakenne-
taan ajattelutapaa, ettd organisaatio on ikddn kuin tyoyhteisostd tai johtajasta
irrallinen elin, johon vaikutusmahdollisuudet ovat rajalliset.

Viitoskirjan tuloksista on nédhtédvissd, ettd johtajien vuorovaikutus on kes-
keisessd asemassa sairaalan hallinnollisissa ryhmatilanteissa. Johdon merkitys
nousee esiin tiedonhallinnan ja usein myo6s ryhmétilanteen vuorovaikutuksen
johtamisessa. Ndiden tulosten valossa on paikallaan pohtia, mitd tasapuolisem-
pi osallistaminen voisi tuoda hallinnollisten ryhmien toimintaan. Aiemmat tut-
kimukset nostavat esiin osallistamisen myonteistd merkitystd tyoyhteisoissa.
Esimerkiksi Brandisin, Ricen ja Schleimerin (2017) tutkimuksen mukaan sairaa-
lan henkiloston osallistaminen ja valtuuttaminen organisaation paatoksente-
koon voi edistdid myonteisen potilasturvallisuusilmapiirin saavuttamista ja
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myonteistd organisaatiojdsenyyttd. Seibertin, Wangin ja Courtrightin (2011)
mukaan omistajuuden ja vastuunkantamisen tunne tiimin tydstd voi kytkeytya
tehokkaampaan tavoitteiden saavuttamiseen. Tyontekijoiden osallistumismah-
dollisuuksien tukemisella on my6s hyvinvointia edistdvid merkityksid. Esimer-
kiksi Rodwell ja Munro (2013) toteavat, ettd tyontekijoiden osallistumis- ja vai-
kuttamismahdollisuudet kytkeytyvit myonteisesti kokemukseen hyvinvoinnis-
ta tyossd. Jingerin ym. (2007) mukaan kollektiivinen tiedonhallinta tukee yhtei-
sen ymmadrryksen rakentumista tyon yhteisistd tavoitteista ja toimintatavoista ja
auttaa tyontekijoitd identifioitumaan tyohonsd. Osallistumista voidaan tukea
osallistavalla johtamisella. Osallistavalla johtamisella voidaan esimerkiksi edis-
tdd ryhman luovuutta, tiedonjakamista ja innovaatioiden syntymistd (Bai, Lin &
Li 2016; Diliello, Houghton & Dawley 2011).

Tutkimustulokseni tuovat osallistumisen tematiikkaan uudenlaisen nako-
kulman: valinnan vapauden merkityksen osallistumisessa ja vaikuttamisessa.
Tulokset osoittivat, ettd tyohyvinvoinnin nikokulmasta osallistuminen esimer-
kiksi omaa tyotd koskevaan péddtoksentekoon voi olla joillekin tyontekijoille
merkityksellistd. Toisille merkityksellistd puolestaan on se, ettd joku toinen tyo-
yhteisossd pddttdd ja kantaa vastuun eikd tyontekijdn tarvitse itse osallistua ja
ottaa vastuuta. Tulokset siis vihjaavat, ettd tasavertainen osallistuminen ja osal-
listaminen eivit ole itsestddnselvisti tarkoituksenmukaisia vuorovaikutuskay-
tanteitd tyoyhteisossd. Oleellisempaa voi olla tyontekijan kokema vapaus valita,
osallistuuko hdn vaikuttamiseen vai ei. Toisaalta voidaan ajatella, ettd osallista-
van johtamisen yksi ulottuvuus on myos se, ettd vuorovaikutuksessa luodaan
mahdollisuuksia osallistumiselle, eikd suinkaan vaadita kaikkia osallistumaan
samalla tavalla tai saman verran.

Tuloksista voidaan pditelld, ettd tyoyhteisoissd vastuunjakoa kehittaméaan
pyrittdessd olisi tarkedd huomioida vastuun moniulotteisuus. Vastuun antami-
sen ja ottamisen prosessit eivit aina ole yksiselitteisid.

6.3 Instituution hallinta

Organisaatioviestinnan institutionaalisen ndkokulman mukaan viestinta yllapi-
tdd instituutiota organisaatiossa ylldpidettyjen kidytanteiden avulla (Lammers &
Barbour 2006). Tutkimukseni tuloksista on nidhtédvissd, ettd hallinnollisessa vuo-
rovaikutuksessa hallitaan ja ylldpidetddn institutionaalisia rooleja, kuten laaka-
rin asemaa vastuunkantajana ja hoitajan asemaa toimintaohjeiden noudattajana.
Institutionaalisia rooleja uusinnetaan ja ylldpidetddn vuorovaikutuskayttdyty-
misessd. Sairaalan toiminnan mahdollistamisen oleellinen piirre, vastuu, on ins-
tituution kdytanne, jonka jakamisen, ottamisen ja siirtimisen prosesseja luo-
daan ja ylldpidetddn hallinnollisessa vuorovaikutuksessa.

Instituutio, joka Lammersin ja Barbourin (2006) mukaan vaikuttaa ikdan
kuin organisaation yldpuolella toistuen samanmuotoisina toiminta- ja ajattelu-
malleina organisaatiosta toiseen, rakentuu ja uusintuu myos hallinnollisessa
vuorovaikutuksessa. Esimerkiksi vastuuta hallittaessa hallitaan myos institu-
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tionaalisia rooleja eli sitd, mikd on vaikkapa hoitajan ja mikd ldadkadrin asema
tyoyhteisossa. Institutionaalisuus kuvaakin osuvasti sairaalatydyhteison hallin-
nollista vuorovaikutusta, kun laajalle levinneet tavat, kidytanteet ja kayttayty-
mismuodot voivat toistua samanmuotoisina eri organisaatioissa, mutta myos
organisaation sisdlld erilaisissa ryhmissd. Sairaalaorganisaatiossa samankaltai-
set toimintaperiaatteet ja sdannot voivat olla kidytossd sekd hallinnollisissa ryh-
métilanteissa ettd hoitotydssd. Tyon erilaisen luonteen vuoksi erilaisten toimin-
tatapojen pohtiminen voisi kuitenkin olla hyodyllistd. Kun tavoitteet ja tehtavét
ovat erilaisia eri ryhmissd, myds vuorovaikutuksen erilaisuus voi tukea ryh-
mien tavoitteita ja toimintaa.

Organisaation toimintaa ohjaavat institutionaaliset toiminta- ja ajatusmal-
lit (Lammers & Barbour 2006). Hallinnollisessa vuorovaikutuksessa nékyvi tar-
ve vastuun sanoittamiseen voidaan tulkita osaksi téllaista institutionaalista toi-
minta- ja ajattelumallien rakennelmaa. Sairaalassa vastuun eksplikoiminen on
oleellista perustehtdvad suoritettaessa, ja se nikyy myos hallinnollisen vuoro-
vaikutuksen osana. Formaalin institutionaalisen tiedon eli esimerkiksi kirjattu-
jen lakien, sdddosten tai toimintatapojen merkitys kayttdytymisessd on osa insti-
tutionaalisuutta (Lammers & Barbour 2006). Sairaalassa formaalin tiedon luon-
ne on keskeinen, kun toimintaa ohjaavat monet lait ja sddnnokset. Formaalin
tiedon merkitys hallinnollisessa vuorovaikutuksessa niakyy tuloksissani etenkin
vastuun rakentumisessa. Vastuuta voidaan siirtdd tai hajauttaa, kun oikeaa tie-
toa ei olla saatu tai kun saatu tieto tai annettu toimintatapa on osoittautunut
vddrdksi. Vastuuta voidaan myos hajauttaa formaalin tiedon nojalla, kun oikeu-
tusta jollekin toimintatavalle tai muutokselle haetaan formaaleihin siddoksiin
tukeutuen tai organisaation edustajaksi positioituen.

Hallinnollisessa vuorovaikutuksessa korostuu myo6s formaalin viestinndn
oleellisuus. Vaikka vuorovaikutus hallinnollisissa ryhmétilanteissa saattaa olla
vapaamuotoista eikd aina noudata esimerkiksi perinteisid kokousk&ytanteits,
ryhmaétilanteista pidettiin aina poytakirjaa, joka tuotti formaalia tietoa muualle
organisaatioon. Talld tavalla hallinnollisissa ryhmaétilanteissa jarjestetdan insti-
tuution sisdlld olevaa toimeenpanemista (Lammers & Barbour 2006).

Tamén véitoskirjan tulosten perusteella voidaan todeta, ettd hallinnollinen
vuorovaikutus on my0s rajat ylittdvaa viestintdd. Nakokulma kytkeytyy institu-
tionaalisiin toimintamalleihin (Lammers & Barbour 2006). Tyontekijat liikkuvat
erilaisten roolien vililld erilaisissa ryhmitilanteissa ja toimiessaan erilaisilla ra-
japinnoilla he tukeutuvat institutionaaliseen tietoon. Tyon yhteisyyttd rakenne-
taan institutionaaliseen tietoon nojautuen, kun sairaalatydyhteistssd esimerkik-
si sallitut jasenyyden muodot mddrittyvat vuorovaikutuksessa ja kulkevat insti-
tutionaalisena tietona ldpi organisaatiotasojen ja -rajojen.

Hallinnolliset ryhmat nayttaytyvat tutkimukseni perusteella tilanteisina
ryhming, joiden rajat ovat ldpdistdvissa. Ryhmat ovat olemassa erilaisissa ko-
kouksissa ja palavereissa, joissa niitd ja niiden jasenyksid rakennetaan vuoro-
vaikutuksessa. Ryhmissd voi olla tyontekijoitd organisaation eri yksikoistd tai
eri tasoilta, jolloin institutionaalinen tieto voi auttaa sisdistim&éan hallinnollisen
ryhméan toimintatapoja. Toisaalta liika institutionaaliseen tietoon nojaaminen
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voi estdd tarkoituksenmukaisia toimintatapoja, jotka voivat hallinnollisessa
ryhmassa olla erilaisia kuin kliinisessa tyossa.

Hallinnollisten ryhmien vuorovaikutuksen merkitys sairaalaorganisaa-
tiossa on oleellinen sekd instituution ylldpitdmisen ettd sen muuttamisen kan-
nalta. Instituutio rakentaa hallinnollisten ryhmien vuorovaikutuksen kaytantei-
td, mutta hallinnollisessa vuorovaikutuksessa myo¢s rakennetaan instituutiota.
Institutionaalisuuden voidaan siis ndhda vaikuttavan hallinnollisen vuorovai-
kutuksen ominaispiirteisiin, mutta samalla vuorovaikutuksessa on my6s mah-
dollista muokata instituutiota.



7 PAATANTO

7.1 Tulosten sovellusmahdollisuudet

Hallinnollinen vuorovaikutus on tyoyhteison toiminnan mahdollistamista niin
tyotehtdvien suorittamisen kuin tyoyhteison rakentumisen ja ylldpitdmisen né-
kokulmasta. Hallinnollisen vuorovaikutuksen vuorovaikutusprosessit limitty-
vit keskendidn, ja hallinnollinen vuorovaikutus muodostuu kokonaisvaltaiseksi
resursoinnin prosessiksi, jossa yhteistd tyotd ja tyon yhteisyyttd tuotetaan. Kos-
ka tutkimukseni yhtend keskeisend ldhtokohtana oli tiedon tuottaminen tyo-
elamén laadun kehittdmiseksi, pohdin seuraavaksi tulosten sovellusmahdolli-
suuksia sekd terveysalan organisaatioiden ettd laajemmin tyoyhteistjen toimin-
nan kehittdmisessd. Viitoskirjani tuloksia voidaan soveltaa hallinnollisen tydén
merkityksellisyyden tunnistamisessa, yhteistyon kehittimisessi sekd johtamisen ja
osallisuuden kehittimisessd.

7.1.1 Hallinnollisen tyon merkityksellisyyden tunnistaminen

Sairaalatydyhteisosséd hallinnollista tyotd ja kliinistd tyotd ei ole mahdollista,
eikd tarpeenkaan, erottaa toisistaan tdysin erillisiksi kokonaisuuksikseen. Oleel-
lisempaa olisi tehdd tyoyhteisossd ndkyviksi ndiden erilaisten tyon muotojen
keskindinen suhde. Hallinnollinen vuorovaikutus on mahdollistaja, joka luo
resursseja kliinisen tyon onnistumiselle. Monet kliinisen tyon vuorovaikutus-
kdytanteet voivat toimia erinomaisesti hoitotytssd, mutta eivét valttamattd toi-
mi yhtd tarkoituksenmukaisesti hallinnollisessa tyossd. Vaikka tyotehtdvien
luonne voi erota toisistaan, ndilld erilaisilla tyon lajeilla on toisiaan tukeva ja
mahdollistava merkitys.

Jos hallinnollisen tyon ja hallinnollisen vuorovaikutuksen merkitykselli-
syyttd ei tunnisteta tyOyhteisossd, hallinnolliseen tyohoén motivoituminen ja
sitoutuminen voi olla haastavaa - vaikka organisaation rakenteet hallinnollisen
vuorovaikutuksen toteuttamiseen, kuten erilaiset kokous- ja padtoksentekokay-
tidnteet, olisivatkin kunnossa. Merkityksellisyyden tunnistamattomuus voi hai-
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tata my6s yhteistyon rakentumista tyoyhteisossd. Tyon merkityksellisend né-
keminen tukee tehtdvan suorittamisen lisdksi tydyhteison ja tyontekijan hyvin-
vointia ja on siten keskeinen tekija my0s tyohon sitoutumisen ndkokulmasta.
Merkityksellisyydelld tarkoitetaan tyontekijan subjektiivista arviota ja koke-
musta oman tyonsd, tyon tavoitteiden tai tyon sosiaalisen kontekstin arvok-
kuudesta (Kira, van Eijnatten & Balkin 2010; May, Gilson & Harter 2004; Pratt &
Ashforth 2003).

Hallinnollisen tydn arvokkuuden nidkeminen organisaation perustehtdvan
laadukkaan suorittamisen mahdollistajana voisi lisdtd hallinnollisen tyon arvos-
tusta ja motivoida henkilostod sitoutumaan hallinnollisiin tehtdviin. Merkityk-
sellisyyden pohtiminen tyoyhteistssd voisi auttaa tyontekijoitd jasentdmé&dn
my0s hallinnollisen tyon merkityksellisyyttd, silld merkityksellisyys ei ole py-
syvd tai stabiili tyon piirre, vaan sosiaalisesti konstruoitu ilmio, jota luodaan
merkityksentdmisen prosesseissa (Pratt & Ashforth 2003). Hallinnollisen tyon
arvokkuuden muotoilussa tyoyhteison jasenten osallistaminen ja osallistuminen
on tdrkedd, silld merkityksellisyyttd luodaan my6s niissd prosesseissa, joissa
tyon merkityksellisyyttd vasta etsitddan (Kira, van Eijnatten & Balkin 2010; Pratt
& Ashforth 2003).

Hallinnolliseen tychon suhtautumiseen tydyhteison arjessa tulisi kiinnit-
tdd huomiota, silld organisaation muutosta ja pysyvyyttd rakennetaan péivittai-
sessd tyOssd ja tavassa puhua tyostd (Bechky 2011, 1161). Organisaatio- ja tyoyh-
teisotasolla hallinnollisen tyon arvokkuuden merkityksentdmisen lisdksi hallin-
nollisten ryhmien toimintaa voitaisiin tukea opastamalla ja ohjaamalla ryhmid
reflektoimaan omaa toimintaansa. Ryhmien oman toimintansa ja vuorovaiku-
tuksensa reflektointi kytkeytyy muun muassa tehokkaaseen tiimityoskentelyyn
(Hedman 2016). Tutkimukseni tuloksia hallinnollisen vuorovaikutuksen moni-
ulotteisuudesta voitaisiin hyodyntdd tyoeldméssd erilaisten hallinnollisten
ryhmien reflektointiprosessien tukena, kun pyrkimyksend olisi ymmartdd, mitéd
ryhmien vuorovaikutuksessa tapahtuu ja miten sité voitaisiin kehittds.

7.1.2 Yhteistyon kehittiminen

Tutkimukseni tuloksia voidaan soveltaa yhteistyon kehittdmiseen tyoelamaéssa.
Asiantuntijuus ja asiantuntijatyé ovat usein kollektiivisia ilmi6itd, kun moni-
mutkaisten ongelmien ratkaisemisessa tarvitaan yhteistd osaamista ja yhteistyo-
td (Koivunen 2009; Vartiainen, Raisio & Lundstrom 2016). Yhteistyo sosiaali- ja
terveysalalla on endd harvoin vain eri ammattiryhmien tai yksikoiden vilista
tyoskentelyd, silld esimerkiksi sote-uudistuksen myo6td mukaan astuvat toden-
nakoisesti vahvemmassa roolissa myds maakunnat ja eri palvelusektoreilla
toimivat organisaatiot (ks. Sote- ja maakuntauudistus 2017).

Nykyisin asiantuntijalta edellytetdan usein uudenlaista suhtautumista on-
gelmiin, kun ongelmien ratkaisemisen sijaan oleellisempaa voi olla pyrkid hal-
litsemaan ongelmia tai selviytymé&édn niiden kanssa sekd osata suhtautua on-
gelmiin dynaamisina ilmitind (Vartiainen, Raisio & Lundstrom 2016). Tallaista
lahestymistapaa edellyttavit etenkin pirulliset ongelmat eli rutiininomaisia rat-
kaisumalleja monitahoisempia vaihtoehtoja edellyttdvit asiat tai ilmiot (Lehto
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2014; Lindell 2017; Vartiainen, Raisio & Lundstrom 2016). Ongelmia késittele-
vissd ryhmissd on ymmarrettidva sekd ongelmien luonne ettd vuorovaikutuksen
merkitys ongelmissa ja niiden hallinnassa. Esimerkiksi muutostilanteet organi-
saatioissa ovat usein luonteeltaan kompleksisia kokonaisuuksia, ja kompleksis-
ten tai pirullisten ongelmien ratkaisussa tai kdasittelyssd tarvitaan yhteis-
tyOosaamista ja ymmaérrystd ongelmien luonteesta sekd organisaation sisalld
ettd erilaisten ulkopuolisten tahojen kanssa. (Juppo & Ollila 2015.)

Tyoyhteisoissd hallinnolliset ryhmdtilanteet ovat usein juuri niitd areenoi-
ta, joilla erilaisia ongelmia on mahdollista kasitelld. Yhteistyon mahdollistami-
nen onkin yksi keskeinen hallinnollisen vuorovaikutuksen ulottuvuus, jonka
kehittdmiseen tutkimukseni tuloksia voidaan hyodyntdd. Oleellista olisi lis&ta
tyoyhteisdissd ymmarrystd siitd, ettd alati muuttuvien ja kompleksisten ongel-
mien kanssa tyoskentely vaatii dynaamista, moniulotteista ja rajat ylittdvad yh-
teistyotd (ks. esim. Vartiainen, Raisio & Lundstrom 2016). Pelkkd ryhmétilan-
teen olemassaolo ei vield riitd ongelmien laadukkaaseen kasittelyyn yhdessd,
vaan vuorovaikutuksen laatuun on panostettava.

Tutkimukseni tuloksia voidaan soveltaa esimerkiksi hallinnollista tyotd
tekevien tyontekijoiden ja ryhmien tukemisessa ja kouluttamisessa uudenlaisen
yhteistyon kysymysten darelld. Voidaan pohtia, ettd hallinnollisessa tyossa ei
valttaméttd ole aina mahdollista tai tarpeellista pyrkid ratkaisemaan ongelmia.
Oleellisempaa voi olla tdmén tutkimuksen tuloksissa keskeisend ilmeneva vuo-
rovaikutus, jossa tietoa, vastuuta ja yhteisty6td hallitaan. Téallaista ongelmien
kasittelyn monimuotoisuuden hahmottamista korostetaan etenkin pirullisten
ongelmien yhteydessd (Vartiainen, Raisio & Lundstrom 2016). Hallinnollisen
ryhmaétilanteen vuorovaikutuksen onnistumista tai epdonnistumista ei siis valt-
taméttd mittaa se, ratkaistaanko vuorovaikutuksessa ongelma tai tehddanko
pédétos, vaan tavoiteltava lopputulos voi olla asian késitteleminen yhdessd, asi-
aan suhtautumisen rakentaminen tai asian hallinnan prosessoiminen.

Kollaboratiivisen vuorovaikutuksen tukeminen voisi edistdd hallinnollis-
ten ryhmien toiminnassa ongelmien hallitsemisen lisdksi esimerkiksi tiedonhal-
lintaa. Viestinndn tutkimuksessa kollaboraatio ndhd&dédn suhteessa tai ryhmaéssa
toteutettavaksi toiminnaksi, jossa tasaveroisessa asemassa olevat osallistujat
pyrkivit saavuttamaan jaetun tavoitteen, tehtdvan tai intressin (Keyton &
Stallworth 2003; Lewis 2006). Doughertyn ja Larsonin (2010, 18-19) mukaan
hoitohenkildston kollaboraatio voidaan maédritelld kollegoiden viliseksi inter-
personaaliseksi suhteeksi, jossa tietoon ja asiantuntemukseen perustuva jaettu
valta ja pddtoksenteko toteutuvat kaikkien suhteen osapuolten tunteman yhtei-
sen tavoitteen saavuttamiseksi. Kollaboraation ylldpitdmiseksi ja kehittamiseksi
tarvitaan viestintdd, koordinointia ja ongelmanratkaisun strategioita (Dougher-
ty & Larson 2010, 18-19). Terveysalalla kollaboraation laadulla on todettu
myonteinen yhteys esimerkiksi potilasturvallisuuteen ja hoidon tehokkaaseen
toteuttamiseen. Kollaboraation tason ollessa korkea tiimit tekevit laadukkaam-
pia pddtoksid, ratkaisevat ongelmia tehokkaammin, koordinoivat paremmin
hoitoa ja toteuttavat hoitoa kustannustehokkaammin (Valentine, Nembhard &
Edmondson 2015).
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Tamaénkaltaista hoitotyon kontekstissa toimivaksi havaittua kollaboraation
nidkokulmaa voitaisiin soveltaa myo6s sairaalatydyhteison hallinnollisten ryh-
mien vuorovaikutukseen. Edellytyksend kollaboraatiolle on tyon yhteisen ta-
voitteen ymmartdminen, joten hallinnollisessa tyossa olisi keskeistd sanoittaa ja
merkityksentdd sitd, miksi hallinnollista tyotd tehdddan, mitd silld tavoitellaan ja
millainen merkitys halllinnollisella ty6lld on tydyhteison perustehtdvan suorit-
tamisessa. Kollaboratiivisuudella on kytkoksid my0s tyohyvinvointiin ja alan
elinvoimaisuuteen, silld hoitohenkildston kokemukset tydyhteison kollaboratii-
visuudesta ja tukea-antavuudesta tukevat heiddn halukkuuttansa sitoutua
alaan (Utriainen, Kyngds & Nikkilad 2011).

7.1.3 Johtamisen ja osallisuuden kehittiminen

Tulokset osoittivat, ettd johdolla on sairaalatyoyhteison hallinnollisissa ryhmaéti-
lanteissa merkittivd asema madiritelld, millainen tieto tai millaiset tunteet ovat
hyvéksyttyjd tyoyhteisossad. Johtamisella on siis keskeinen merkitys yhteisten
merkitysten ja ymmarryksen rakentumisessa. Tyoyhteisoissd on tirkedd pysah-
tyd pohtimaan, rakennetaanko hallinnollisten ryhmaétilanteisen vuorovaikutuk-
sen prosesseissa koko tyoyhteison vai johdon yhteistd ymmarrystd ja todelli-
suutta.

Yksin se, ettd ryhmadtilanteessa on edustajia eri henkilostoryhmistd, ei vie-
l& takaa yhteistd vuorovaikutusta tai yhteistd ymmaérrystd. Esimerkiksi tiedon-
hallinnan nidkokulmasta voidaan ndhdéi tiarkeidksi, ettd tiedonhallinnan vuoro-
vaikutusta johdetaan, kun sairaalatyOyhteisossd uutta tietoa on sisdistettdva
usein runsaita maérid nopeasti. Johdon roolin korostuminen tiedonhallinnassa
voi kuitenkin olla mys haaste, jos tilaa tydyhteison kollektiiviselle tiedon jalos-
tamiselle ja yhteisen ymmarryksen luomiselle ei jdd, vaan tieto tarjoillaan ikdan
kuin valmiina tuotteena johdolta tyontekijoille.

Vuorovaikutuksen johtamiseen kytkeytyvidt myos osallistumisen kysy-
mykset. Vastuunjakoa tyoyhteisoissd kehitettdessd on tdrkedd huomioida, ettd
pelkkéd paitos jakaa vastuuta laajemmin tai tasapuolisemmin ei riitd. Myos tyon
muiden rakenteiden ja tydyhteison kéytanteiden on tuettava vastuunhallinnan
prosesseja, jotta pddtds muuttuisi toiminnaksi. Néissd prosesseissa vuorovaiku-
tuksella on keskeinen merkitys. Esimerkiksi Bechky (2011, 1159) toteaa, ettd
tyon kdytanteet ja organisaation institutionaalinen luonne on huomioitava or-
ganisaatioiden uudistuksissa ja ettd muutokset voivat saada paremman jalansi-
jan, jos esimerkiksi institutionaalisiin rooleihin kiinnitetddn huomiota. Chreimin,
Williamsin ja Hiningsin (2007) tutkimuksessa havaittiin, ettd sairaalassa toteu-
tettua muutosta tuki, kun ladkarit saivat sdilyttdd ladkérin institutionaaliseen
rooliin kytkeytyvdan ammatillisen kontrollin liittyen muutoksen tahtiin. Ndin
ladkarit sdilyttivdat ammatillisen identiteettinsd, joka lujitti heiddn tunnettaan
potilaiden hoitamisen johtamisesta (Chreim, Williams & ja Hinings 2007).

Institutionaalisten roolien hallintaa voidaan siis pitdd huomionarvoisena
prosessina, kun pohditaan osallistamisen muotoja esimerkiksi erilaisissa muu-
tos- ja uudistustilanteissa sairaalatyoyhteisoissad. Institutionaalisten roolien hal-
linnan kysymykset ovat oleellisia my6s tyoyhteison vuorovaikusta kehitettdes-
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sd. Isotaluksen ym. (2013) mukaan professioiden erityyppisissa vuorovaikutus-
konteksteissa my0os vuorovaikutusosaamisen painotuksen eroihin on kiinnitet-
tivd huomiota, mika on tidrkedd esimerkiksi viestintikoulutuksia suunniteltaes-
sa.

7.2 Tutkimuksen arviointi

72,1 Tutkimuksen toteutuksen ja tulosten arviointi

Tutkimuksen tekeminen on monipolvinen prosessi, joka koostuu erilaisista vai-
heista, valinnoista ja rajauksista. Viitoskirjan toteuttaminen artikkelimuotoise-
na mahdollisti tutkimuksen rajaamisen ja tarkentamisen tutkimusprosessin ai-
kana. Artikkeleittain rakentamani osatutkimusten tulokset edistivét aina seu-
raavan osatutkimukseni aiheen rajausta ja auttoivat siten fokusoimaan koko
vaitoskirjatutkimuksen tavoitetta. Tutkimusaiheen rajaaminen ja tarkentaminen
véitoskirjaprojektin aikana oli merkityksellistd myds oman oppimiseni kannalta.
Erilaisten valintojen, rajausten, perustelujen ja oleellisen ja epdoleellisen jdsen-
tdmisen kautta rakentunut oivaltaminen on ollut tirked osa oppimisprosessiani.

Tutkimusprosessissa tekeméni valinnat ja paatokset ovat suunniteltuja ja
perusteltuja, mutta luonnollisesti olisin voinut tehdd asioita myos toisin. Ar-
vioin tdssd alaluvussa tutkimukseni aiheen valintaa, aineiston ja analyysin luo-
tettavuutta sekd tutkimuksen uskottavuutta, vahvistettavuutta ja siirrettavyytta.
Tutkimuseettisid ndkokulmia pohdin alaluvussa 7.2.2.

Tutkimusaihe. Tieteenfilosofisesti nojasin tutkimuksessani sosiaalisen kon-
struktionismin perinteeseen. Nden tiedon syntyvan ihmisten vilisen vuorovai-
kutuksen dynaamisissa prosesseissa (Allen 2005, Schwandt 2000). Viestinndn
tutkimusperinteen kentdlld tutkimukseni kytkeytyy viestinnidn sosiokulttuuri-
seen perinteeseen, jossa kulttuurisia malleja ja sosiaalisia rakenteita kasitetddn,
luodaan, ylldpidetddn ja uusinnetaan vuorovaikutuksessa (Craig 2007). Nama
ndkemykset ohjasivat myos aihe- ja menetelmévalintoja tutkimuksessani.

Tutkimusaiheen valintaan vaikutti haluni tuottaa yhteiskuntaa hyodytta-
vdd tietoa ja loytdd ndkokulmia tydeldmédn vuorovaikutuksen kehittdmisen tu-
eksi. Hallinnollisen vuorovaikutuksen keskeinen merkitys organisaatioiden
suoriutumisessa ja aiemman tutkimuksen keskittyminen ldhinna johtoryhmiin
saivat minut kiinnostumaan aiheesta. Sairaalaorganisaatio ndyttaytyi mielenkii-
toisena kontekstina; jatkuvien muutosten keskelld tyoskenneltdessd myos hal-
linnollisella vuorovaikutuksella on kiinnostava merkitys organisaation toimin-
nassa.

Kirjallisuuskatsauksen tekeminen viitoskirjatutkimuksen alkuvaiheessa
oli empiirisen tutkimukseni etenemisen ja suunnan hahmottamisen kannalta
toimiva valinta. Olemassa olevan tiedon jasentdmistd kuvataan hyodylliseksi
keinoksi omien tutkimustavoitteiden ja -kysymysten suunnittelemisessa, kun
aiemman tiedon ja jo tehdyn tutkimuksen kokoaminen niin tutkimusaiheiden ja
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-ongelmien, tuotetun tiedon kuin kédytettyjen menetelmien kannalta auttaa
hahmottamaan tutkittavaa ilmi6td ja erilaisia ndkdkulmia siithen (Gorard 2013,
26-27). Huolellinen kirjallisuuteen perehtyminen auttoi minua empiirisen tut-
kimusaiheen rajaamisessa.

Tyoni tutkimusasetelma oli luonteeltaan kehkeytyvd. Aihe rajautui tii-
viimmaéksi aina kunkin osatutkimuksen tulosten perusteella. Tutkimusproses-
sissa pyrin kiinnittdmé&dn huomiota osatutkimuksista nouseviin merkitykselli-
sind ndyttdytyneisiin osa-alueisiin ja lopulta jasentim&én tuloksista merkitykset,
jotka ovat hallinnolliselle vuorovaikutukselle yhteisid eri ndkokulmissa. Tutki-
musprosessi olisi voinut olla tehokkaampi, jos olisin heti tutkimuksen alussa
rajannut tutkimusaiheeni tarkemmin. Nyt tein rajausta ldpi tutkimusprosessin,
mikd toisaalta auttoi aiheen moniulotteisuuden ymmaértdmisessd ja uusien oi-
vallusten tekemisessd mutta ei toisaalta valttamatta ollut tutkimustaloudellises-
ti tehokkain ratkaisu.

Tutkimuksen merkittavyyttd voidaan arvioida sekd uuden tiedon tuotta-
misen ettd laajempien yhteiskunnallisten vaikutusten ndkokulmasta (De Ches-
nay 2015, 40-41). Tutkimukseni tuotti uutta tietoa hallinnollisesta vuorovaiku-
tuksesta ja sen ominaispiirteistd sairaalatyoyhteisossd. Tuloksia voidaan hyo-
dyntdd esimerkiksi sosiaali- ja terveysalan tyoyhteistjen kehittdmisessd, jolloin
myos tutkimuksen yhteiskunnalliset vaikutukset korostuvat. Aihevalintaa voi-
daan pitédd tarkoituksenmukaisena.

Aineiston ja analyysin luotettavuus. Toteutin tutkimuksen empiirisen osan
laadullisin menetelmin. Laadullisen analyysin luotettavuuden arvioinnissa on
huomioitava niin analyysin suunnittelu, toteutus kuin raportointi (Elo ym.
2014). Tyoni tutkimusasetelmaa voidaan pitdd tarkoituksenmukaisena, silld ase-
telman avulla pystyin vastaamaan tutkimuksen tavoitteisiin ja tutkimuskysy-
mykseen. Aineistonkeruuta suunniteltaessa pyrin 16ytdiméddn sellaiset aineis-
tonkeruumenetelmadt, joiden avulla saisin tutkimusongelman kannalta tarkoi-
tuksenmukaista ja luotettavaa aineistoa. Aineistonkeruun suunnittelussa tdrked
tuki oli my6s tutkimusryhman kanssa tehty yhteistyo. Aineisto keréttiin osana
tutkimushanketta, jolloin myds useamman tutkijan ndkemykset rikastuttivat
aineistonkeruun suunnitteluvaihetta.

Voidaan arvioida, ettd havainnointi- ja haastatteluaineistot sopivat hyvin
tutkimustavoitteeseeni ja ettd ne tiydensivit toinen toisiaan. Organisaatioiden
viestinndn tutkimuksessa haastattelut, kyselyt ja erilaisten tekstiaineistot ovat
olleet viimeisen 15 vuoden aikana yleisimpid tutkimusmenetelmid (Stephens
2017). Institutionaalisten prosessien tutkimuksessa on valtaosin keskitytty ar-
kistoituihin materiaaleihin, ja vain vahan tutkimusta on tehty tarkastellen esi-
merkiksi dynaamisia, kollektiivisia diskursseja, joissa instituutioita rakennetaan
(Zilber 2008). Organisaatioiden luonnollisesta toiminnasta ei aina ole helppoa
pdédstd kerddmddn aineistoa, joten etenkin havainnointiaineistoa voidaan pitdd
tamén tutkimuksen rikkautena.

Sairaalan yhteistyoyksikko valikoitui mukaan tutkimukseen oman vapaa-
ehtoisuutensa vuoksi, mikd toimi motivoivana tekijand niin tutkittaville kuin
minulle tutkijana. Mukana ollut yksikko suhtautui tutkijan ldsndoloon myontei-
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sesti, ja tutkittavat olivat kiinnostuneita osallistumaan tutkimukseen ja kuule-
maan sen tuloksista erilaisissa raportointi- ja koulutustilaisuuksissa, joita heille
on jédrjestetty. Aineistonkeruu yhdestd yksikostd ja osittain samojen henkiléiden
mukana oleminen sekd havainnointi- ettd haastatteluaineistossa oli osa tutki-
musasetelmaa. Toisaalta sen voidaan ndhdd tuoneen tutkimukseen syvyyttd,
kun pelkdn havainnoinnin lisdksi tutkittavilla oli mahdollisuus my6s kuvata
kokemuksiaan ja kisityksiddn haastatteluissa. Toisaalta vapaaehtoisen yksikon
ja vapaaehtoisten osallistujien ulkopuolelle saattoi rajautua sellaisia yksikoitd
tai tyontekijoitd, joiden vuorovaikutuskdyttdytyminen tai ndkemykset olisivat
voineet olla erilaisia. Tutkimusta arvioitaessa on siis syytd huomioida tutki-
muksen tapaustutkimuksellinen luonne.

Havainnointiaineiston luotettavuutta tutkimuksessani lisdd havainnoinnin
pitkahko kesto. Tutkijan ldsndolo vaikuttanee aina hieman tutkittavien kaytok-
seen, mutta havainnoinnin kestdessd pidemmain jakson ajan tutkittavien on to-
dettu tottuvan tutkijaan ja vaikutusten vihenevan (Frey, Botan & Kreps 2000,
270). Havainnointitilanteisiin osallistuneilta my6s pyydettiin arviota siitd, oli-
vatko havainnoidut tilanteet erilaisia kuin ne tydyhteison hallinnolliset ryhmaé-
tilanteet, joita ei havainnoitu. Osallistujien mukaan tilanteet eivit juuri eronneet
toisistaan. Havainnoijan vaikutusta tutkittaviin pyrin vihentamaan my®s siten,
ettd kdvin eri ryhmissd esittdytyméssd ja kertomassa tutkimuksesta yhdessd
tutkimushankkeen toisen tutkijan kanssa ennen havainnoinnin aloittamista.

Haastattelut toteutettiin siind vaiheessa, kun havainnointiaineisto oli jo
kerdtty. Haastatteluihin osallistuneet olivat osittain samoja henkilsita kuin ha-
vainnointiaineistonkeruutilanteissa, joten tietynlainen tuttuus saattoi tukea
haastateltavien halua puhua haastavistakin aiheista. Haastattelutilanteissa py-
rin luomaan omalla viestintakdyttdytymiselldni luotettavan ilmapiirin ja huo-
mioimaan haastattelun onnistumisen kannalta oleelliset asiat, kuten haastatel-
tavan mahdollisuuden valita hédnelle sopiva haastatteluaika ja -paikka (Tracy
2013, 160-161). Pohdin myo6s ennen haastattelujen toteuttamista haastatteluti-
lanteen vuorovaikutuksen onnistumista, jossa oleellista on esimerkiksi haasta-
teltavalle tilan antaminen, haastateltavan sanomisista liian vahvojen tulkintojen
tekemisen vilttiminen, haastateltavan tukeminen esimerkiksi supportiivista
kuuntelemista ilmaisten, ymmaérryksen vahvistaminen ja vastausten tulkinta
esimerkiksi tarkentavia kysymyksid tehden (Tracy 2013, 161).

Aineiston riittdvdd kokoa méérittelevit tutkimuksen tavoitteet (Guest,
Bunce & Johnson 2006, 76). Taman tutkimuksen havainnointiaineistoa voidaan
pitda rikkaana, silld useilta yksikon eri tasoita ja erilaisista hallinnollisista ryh-
métilanteista kerdtty aineisto tarjoaa monipuolisen kuvan sairaalatyoyhteison
hallinnollisesta vuorovaikutuksesta. Toki aineisto kerittiin vain yhden vastuu-
alueen toiminnasta, joten useamman erilaisen vastuualueen tai sairaalaorgani-
saation mukaan ottaminen olisi voinut tehd& aineistosta moniulotteisemman.
Haastatteluaineistoa hyodynsin yhdessad osatutkimuksessa. Haastatteluaineisto
oli kooltaan pieni, mutta sen voidaan todeta olleen riittdva suhteessa tutkimus-
tavoitteeseen. Tutkimukseni tavoitteena ei ollut yleistettdvyys, vaan yhden tie-
tyn sosiaalisen todellisuuden alueen ymmartaminen.
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Aineiston analyysin luotettavuutta lisdd analyysin systemaattinen toteut-
taminen. Pohdin tutkimukseni analyyseissa huolellisesti kategorisointia ja abst-
raktiotasoa, tulkintaa sekd vastaavuutta (Elo ym. 2014, 3). Toimin Elon ym.
(2014, 3) kuvaamien luotettavuutta vavistavien kriteereiden mukaisesti: Kate-
gorisoinnin ja abstraktiotason pohdinnassa pyrin huolelliseen ja tutkimusky-
symysten kannalta tarkoituksenmukaiseen aineiston luokitteluun. Pyrin pitd-
médn kategorioiden erottamisen kriteerit perusteltuina ja arvioin erilaisten ka-
sitteiden suhdetta toisiinsa. Madrittelin tulkinnan tason analyyseissa ja pyrin
toteuttamaan tulkintaa asettamieni kriteereiden pohjalta mahdollisimman sys-
temaattisesti. Tulkintani vastaavuutta tutkittavien todellisuuksiin pyrin vahvis-
tamaan aineistonkeruuvaiheessa kysymalld tutkittavilta tarkentavia kysymyk-
sid omien tulkintojeni selventdmiseksi. Tutkimushankeryhmassa keskustelin
analyysistani myds muiden tutkimusaineiston tunteneiden tutkijoiden kanssa,
ja tulkintojen samankaltaisuuden koen vahvistaneen tekemieni tulkintojen luo-
tettavuutta. (Ks. Elo ym. 2014, 3.) Aineiston analyysin toteutin systemaattisesti
ja pyrin kuvaamaan analyysin vaiheet ldpindkyvasti lukijalle tutkimuksesta
raportoidessani. Tuloksia kuvatessani pyrin kuvaamaan tulokset systemaatti-
sesti ja loogisesti sekd esittimé&idn aineiston ja tulosten suhteen selkedsti, jolloin
lukijan on mahdollista arvioida tulosten uskottavuutta. Pyrin kidyttdmaan tut-
kimuksestani kirjoittaessani kisitteitd ja kieltd ymmaérrettdvasti, mikd myos
kytkeytyy tutkimuksen uskottavuuden vahvistamiseen. (Elo ym. 2014, 3.)

Osatutkimusten tuloksia voidaan pitdd ndiden arviointikriteereiden perus-
teella luotettavina, ja ne suhteutuvat tarkoituksenmukaisesti véitoskirjani ko-
konaistavoitteisiin. Analyysin keskeisend rajoituksena on laadullisesta tutki-
muksesta kumpuava tulkinnallisuuden nékdkulma, joka nousee esiin myds tut-
kijan ja tutkittavan kohteen vuorovaikutuksessa. Koska laadullinen analyysi on
tulkintaa, tulkitsija eli tutkija lisdd alkuperdiseen aineistoon aina jotain sitd tul-
kitessaan. (Denzin & Lincoln 2011; Sandelowski 2010; Willig 2014.) Analyyseis-
sa tekemieni tulkintojen luotettavuutta pyrin vahvistamaan keskustelemalla
analyysin toteutuksesta ja tuloksista artikkeleiden toisen kirjoittajan seka samo-
jen aineistojen kanssa tyoskennelleen tutkimusryhman kanssa. Nédin pyrin vah-
vistamaan sitd, ettd vaikka tulkinnat ovat aina jollakin tasolla subjektiivisia,
myos joku muu voisi tehdd samasta aineistosta samanlaisia tulkintoja.

Tutkimuksen vahvistettavuus ja siirrettivyys. Laadullisen tutkimuksen arvi-
oinnissa kdytetddan usein kriteereind tutkimuksen vastaavuutta, vahvistetta-
vuutta ja siirrettdvyyttd (Lincoln & Guba 1985). Tutkimuksen vastaavuutta ar-
vioitaessa on huomioitava, ettd laadullisen tutkimuksen nidhddin koostuvan
useista konstruoiduista totuuksista, joita me ihmiset rakennamme. T&lloin on
siis oleellista arvioida sitd, kuinka asiaankuuluvasti tutkimuksessa on pystytty
esittdimddn ndmd monenlaiset totuuksien konstruktiot ja ovatko totuudet uskot-
tavia alkuperdisille rakentajilleen, tutkimuskohteille. (Lincoln & Guba 1985,
295-296.) Tutkimuksessani vastaavuutta arvioitiin kysymalld tutkittavilta ha-
vainnoitujen ryhmétilanteiden vastaavuudesta suhteessa niihin ryhmétilantei-
siin, joissa tutkija ei ollut paikalla. Havainnoitujen ryhmétilanteiden todettiin
olleen tavanomaisia. Haastatteluissa pyrittiin varmistamaan tarkentavilla ky-
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symyksilld ja yhteenvedoilla, ettd haastattelija ymmaérsi, mitd haastateltava tar-
koitti.

Tutkimuksen vahvistettavuutta arvioitaessa tarkastellaan tutkimuksen
pysyvyyttd, johdonmukaisuutta ja ennustettavuutta (Lincoln & Guba 1985, 298).
Sosiaalisen konstruktionismin ndkokulmien mukaan totuus rakentuu ajassa ja
paikassa, eikd ennustamiseen valttamattd pyritd (Gergen 2009). Tillaisessa
ymmadrtdmddan pyrkivéssd tutkimuksessa voidaan kuitenkin arvioida tietynas-
teisen ennakoitavuuden olevan saavutettavissa; vuorovaikutuksen toistuessa
samankaltaisena eri sairaalaorganisaatioissa voidaan my®os hallinnollisen vuo-
rovaikutuksen prosessien ndhdéd olevan tietylld tapaa ennakoitavissa. Toki on
huomioitava, ettd vuorovaikutus ei tapahdu tyhjiossd, vaan myos erilaiset yksi-
16- ja tyoyhteisokohtaiset tekijdt vaikuttavat jo lihtokohtaisesti perusluonteel-
taan jatkuvassa muutoksessa olevaan vuorovaikutukseen (Berger 2014; Burle-
son 2010).

Siirrettivyyden periaatetta voidaan arvioida jdsentdmalld, olisiko vastaa-
via tuloksia saatavissa muissa konteksteissa vastaavanlaista tutkimusaihetta
tarkasteltaessa (Lincoln & Guba 1985, 297). Organisaatioviestinndn institutio-
naalisen ndkokulman mukaisesti voidaan ajatella, ettd terveydenhuollon ja -
hoidon organisaatioissa toistuu tietynlainen samanmuotoisuus (Lammers &
Barbour 2016), jolloin tutkimustulosteni voidaan arvioida patevan jollain tasolla
my6s muihin sairaalaorganisaatioihin. Tutkimuksen tulosten siirrettdvyytta
pohdittaessa on huomioitava, ettd sairaalat ovat monitasoisia ja -kulttuurisia
organisaatioita, jolloin niissd on myos eroavaisuuksia esimerkiksi erilaisten
toimialojen toimintakulttuureissa (Kinnunen & Vuori 2007; Wiili-Peltola 2005).
Erot eri toimialojen toimintakulttuureissa voivat heijastua myos hallinnollisten
ryhmien toimintaan (Viitanen, Kokkinen & Puolijoki 2016). Tiettyjen perusta-
vanlaatuisten vuorovaikutuksen kdytdnteiden ja toimintatapojen voidaan kui-
tenkin arvioida ilmenevdn samanmuotoisina eri sairaalaorganisaatioissa sairaa-
lan institutionaalisen luonteen vuoksi. Tdten voidaan arvioida, ettd hallinnolli-
sen vuorovaikutuksen ominaispiirteilld on yhtymékohtia erilaisissa sairaalaor-
ganisaatioissa.

7.2.2 Tutkimuseettinen pohdinta

Tutkimuksessa kadyttamani menetelmit ja tekemani valinnat olivat eettisesti
kestdvid ja tdyttivét tieteellisen tutkimuksen kriteerit (ks. Tutkimuseettinen
neuvottelukunta 2012). Tutkimuseettiset ndkokulmat olivat kiinted osa tutki-
musprosessia niin tutkimusta suunnitellessani kuin sitd toteuttaessani ja tulok-
sista raportoidessani. Huomioin Tutkimuseettisen neuvottelukunnan (2009, 4)
médrittelemit ihmistieteiden tutkimusta koskevat eettiset periaatteet ldpi koko
tutkimusprosessin eli 1) kunnioitin tutkittavien itsemédardaamisoikeutta, 2) véltin
vahingoittamista ja 3) huolehdin yksityisyydestd ja tietosuojasta.
Itseméddrdamisoikeuden periaate toteutui varmistamalla tutkimukseen
osallistujien vapaaehtoisuus ja antamalla heille mahdollisuus saada tietoa tut-
kimuksesta. Tutkimuksen aihetta, sen pddtavoitteita ja kestoa esiteltiin tutki-
mukseen osallistujille suullisesti ja kirjallisesti ennen aineistonkeruun aloitta-
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mista. Osallistujat allekirjoittivat kirjallisen luvan tutkimukseen osallistumisesta
ja heiltd kerdtyn aineiston tallentamisesta ja kdytostd tutkimuksessa. Havain-
nointiaineistonkeruutilanteissa kaikki paikalla olleet olivat tietoisia tilanteen
havainnoinnista ja tallentamisesta. Tutkimuksen osallistujilla oli mahdollisuus
kysyé tutkijalta lisdtietoja sekd oikeus vetdytyd pois tutkimuksesta milloin ta-
hansa. (Ks. Tutkimuseettisen neuvottelukunta 2009.)

Tutkittavien vahingoittamisen vilttimisen periaatteen mukaisesti pyrki-
myksend oli vélttda kohtuutonta haittaa tutkittaville. Tutkittavia kohdeltiin ar-
vostavasti ja kunnioittavasti aineistonkeruutilanteissa ja tutkimusjulkaisuissa.
Tutkittavien henkistd kuormitusta pyrittiin valttamé&an huolellisella suunnitte-
lulla. Esimerkiksi haastattelutilanteissa varmistettiin, ettd haastateltava on pai-
kalla vapaaehtoisesti (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2009, 7). Ryhmitilan-
teet, joista aineisto keréttiin, olivat osa tydyhteison toimintaa ja siten olemassa
myo0s ilman aineistonkeruuta. Tutkittavien osallistuminen havainnoituihin ko-
kous- ja palaveritilanteisiin oli osa heiddn normaalia ty6tdnsd, joten havainnoin-
tiaineistonkeruu ei aiheuttanut heille normaalista poikkeavaa kuormitusta. (Ks.
Tutkimuseettisen neuvottelukunnan 2009.)

Yksityisyyden ja tietosuojan periaatteita tutkimusaineiston suojaamisen,
luottamuksellisuuden, tutkimusaineiston sidilyttdimisen ja héavittdmisen seka
tutkimusjulkaisujen tasolla noudatettiin huolellisesti (Tutkimuseettinen neuvot-
telukunta 2009). Tutkijana olen vaitiolovelvollinen ja huolehdin tutkimukseen
osallistujien tunnistamattomuudesta. Keski-Suomen sairaanhoitopiiriin kuulu-
van yhteistyoyksikon kanssa sovittiin, ettd tutkimuksen tuloksia raportoitaessa
tutkitun yksikon nimed ei yksiloidd. Tutkimukseen osallistuneiden anonymi-
teetti varmistettiin poistamalla tai muuttamalla tutkimusartikkeleiden aineis-
toesimerkeistd ihmisten nimet, paikkakunnat, hoitotoimenpiteiden nimet ja
muut tunnistetiedot. Tutkimusaineistoa kdytettiin vain tutkimustarkoituksiin,
ja sitd sdilytettiin salasanalla suojatulla verkkoasemalla. (Ks. Tutkimuseettisen
neuvottelukunta 2009.)

7.3 Jatkotutkimusehdotukset

Monitavoitteiset ryhmét ja ryhmien tilanteisuus ovat aihealueita, joissa nden
otollisia kohteita jatkotutkimukselle. Tyoeldméssa yhteistyon muotojen moni-
naistuessa myo6s ryhmien tavoitteet ja tehtdvdt voivat muuttua moniulottei-
semmiksi, jolloin hallinnollisten ja tuotannollisten tyoprosessien rajat saattavat
liudentua entisestddn. Téllaisten monitavoitteisten ryhmien vuorovaikutuksesta
tarvitaan lisa4 tietoa niiden toiminnan tukemiseksi.

Hallinnollinen vuorovaikutus resursoi ja rakentaa kaikenlaisia organisaa-
tioita ja tydyhteisdjd, ja usein hallinnollista vuorovaikutusta toteutetaan ryhma-
tilanteissa. Aina hallinnollisia ryhmid ja tuotannollisia ryhmid ei kuitenkaan
voida eikd ole tarpeenkaan suoraviivaisesti erottaa toisistaan. Tyoeldmaéssé eri-
laiset monitavoitteiset ryhmdt sisédltidvit piirteitd sekéd hallinnollisista ryhmista
ettd perustehtdvdd suorittavista ryhmistd. Samassa ryhmdssd voidaan tehdd
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hallinnollista ja tuotannollista ty6td, kun esimerkiksi ideoidaan ja luodaan re-
sursseja tehtdvan toteuttamiseksi, mutta myos konkreettisesti rakennetaan tai
testataan uutta tuotetta tai palvelua. Tamankaltaisten monitavoitteisten ryh-
mien médrdn voidaan arvioida lisddntyvéan, kun tyoeldméssd tarve moniosaajil-
le ja monien eri yksikoiden viéliselle yhteistyolle kasvaa. Tyon pirstaloituminen
esimerkiksi erilaisiin hankkeisiin ja projekteihin voi osaltaan kasvattaa monita-
voitteisten ryhmien asemaa tyoeldmassa.

Asiantuntija- ja toimialarajat ylittdvd yhteistyo kytkeytyy pirullisten on-
gelmien kisittelyyn (Vartiainen, Raisio & Lundstrom 2016). Téllaista yhteistyota
voidaan toteuttaa monitavoitteisissa ryhmissd. Erilaiset toimintakulttuurit voi-
vat tuoda erilaisia odotuksia, toiveita, arvoja ja normeja ryhmien toimintaan,
jolloin my6s vuorovaikutukseen on erityisen tdrkedd kiinnittdd huomiota. Tut-
kimukseni tulosten pohjalta monitavoitteisten ryhmien kontekstissa olisi erityi-
sen tarkedd ymmartdad vastuunhallinnan ndkékulmia. My6s vastuun eri lajien
rakentumista ja esimerkiksi moraalisen vastuun mukanaan tuomia eettisid ulot-
tuvuuksia olisi hyddyllistd tutkia lisdd erilaisissa tydeldamé&n konteksteissa. Tut-
kimustiedolle on tarvetta, kun esimerkiksi yritysten vastuullisuus ja toiminnan
lapindkyvyys herdttavit yhteiskunnallisella tasolla runsaasti kysymyksié.

Sairaalaty6yhteison hallinnollisissa ryhmadtilanteissa vastuunhallintaa voi-
taisiin tarkastella yksityiskohtaisemmin esimerkiksi potilasturvallisuuden vaa-
ratilanteiden (ns. HaiPro-tilanteet) raportoinnin osalta. Raportointia tehddan
usein hallinnollisissa ryhmatilanteissa selostamalla kirjattu vaaratilanne ja sen
syyt ja seuraukset. Vaaratilanteiden raportoinnin yhteydesséd vastuun neuvotte-
lua syvillisemmin ymmaértamalla voitaisiin 16ytda tyokaluja haastavien asioi-
den kasittelyyn hallinnollisessa vuorovaikutuksessa ja jdsentdd vastuun merki-
tyksid my0s hoitotydsséd, josta raportoitavat aiheet ovat perdisin. Vastuun ra-
kentamisen nédkokulmaa vaaratilanteiden kisittelyssd voitaisiin hyodyntaa
myds kriisiviestinndn tutkimuksessa. Siten voitaisiin kehittdd esimerkiksi eri
viranomaistahojen yhteistyotd ja tydyhteison sisdistd kriisivuorovaikutusta (ks.
esim. Heide & Simonsson 2014; Laajalahti 2016).

Hallinnolliset ryhmét nayttaytyviat usein tilanteisina ryhmind: ne ovat
olemassa erilaisissa kokous- ja palaveritilanteissa. Niiden kokoonpanot voivat
muuttua organisaation muutosten tai tiettyjen tyoyhteisokohtaisten sdannosten
mukaan. Esimerkiksi johtoryhmin jasenyyttd voi médrittdd tietty toimikausi.
Organisatoriset muutokset voivat tuoda yksikkoon erilaisten yhdistymisten
myo6td uusia toimijoita tai muokata entisid toimintatapoja, jolloin my6s hallin-
nollisten ryhmien kokoonpanot ja tyttavat voivat muuttua. Hallinnollisella
ryhmailld voi olla my0s jo ldhtokohtaisesti tietty madritelty kesto. Hankkeen tai
projektin yhteydessd toimiva hallinnollinen ryhmd voi tietdd jo aloittaessaan
ryhmén tarkan paattymispdivan. Téllaisissa ryhmaétilanteissa on tyohon sitou-
tumisen kannalta erityisen tarkedd tehdad nakyvéksi yhteinen paamadra. Tarke-
dd on my0Os pohtia tavoitteen saavuttamisen kannalta tarkoituksenmukaisia
vuorovaikutuskdytidnteitd. Ryhmien tilanteisen luonteen merkitystd vuorovai-
kutukseen ja ryhmén suoriutumiseen tulisi tarkastella jatkossa lisdd: Mikd on
tilanteisen ryhmén vuorovaikutukselle ominaista? Mité tilanteisuus tuo ryhmén
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vuorovaikutukseen ja toimintaan? Millainen merkitys ajallisella ulottuvuudella
on ryhmén toimintaan?

Jatkossa olisi mielenkiintoista tarkastella lisdd ajallisen ulottuvuuden mer-
kityksid hallinnollisten ryhmien vuorovaikutuksessa. Zilberin (2008, 163-165)
mukaan instituutioiden tutkimus on keskittynyt usein retrospektiivisesti tarkas-
telemaan esimerkiksi menestyksekkditd institutionaalisia prosesseja, mutta
ymmadrrystd tarvittaisiin my6s niistd prosesseista, jotka epdonnistuvat. Myds
merkityksentdmisen prosesseissa tulevaisuuteen suuntaavan merkityksentdmi-
sen ymmartaminen tuottaisi tarkedd lisatietoa esimerkiksi instituutioiden legi-
timiteetin vahvistamisesta. Usein aiemmissa tutkimuksissa merkityksentdmisen
prosesseja on ldhestytty menneesséd tapahtuneiden asioiden merkityksentdmi-
send. (Hernes & Maitlis 2010, 35-36.) Tilanteisten ryhmien vuorovaikutuksen
kehittdmisessd voitaisiin hyodyntdd esimerkiksi tuoretta yhteisen vuorovaiku-
tusosaamisen késitettd (Horila & Valo 2016), joka voisi auttaa ryhmid hahmot-
tamaan osaamisensa ajassa ja paikassa rakentuvaa ulottuvuutta. Yhteisessd
vuorovaikutusosaamisessa ryhmén ei ndhdé koostuvan yksiloiden taidoista ja
kyvyistd, vaan osaamista kehkeytyy ryhméan vuorovaikutuksessa (Horila & Va-
lo 2016).

Sisdisen ja ulkoisen vuorovaikutuksen vilinen raja on nykypdivan organi-
saatioissa hdilyvd, kun yhteistyotd tehdéddn laajasti yli organisaatio-, toimiala- ja
asiantuntijuusrajojen ja asiakasrajapinta yhdistyy usein my6s organisaation si-
sdiseen vuorovaikutukseen. My6s vuorovaikutuksen johtaminen nousee kiin-
nostavaksi teemaksi taménkaltaisissa toimintaymparistoissé, joissa toimijoita on
paljon ja joissa yhteistyéon muodot ja sen tekijit voivat vaihtua jatkuvasti. Sote-
uudistukseen liittyvat uudenlaiset toimintamallit, kuten valinnanvapauskokeilu,
tuovat myos organisaatioiden véliseen yhteistyohon uudenlaisia muotoja. Myos
asiakasrajapinnassa toimivat hallinnolliset ryhmaét tarvitsevat uudenlaisia toi-
mintatapoja, ja vuorovaikutuksen tutkimuksen avulla niiden yhteisty6tapoja on
mahdollista kehittdd. Esimerkiksi sosiaali- ja terveysalan johtamisen kontekstis-
sa kokonaisuuksien ja prosessien tutkiminen on usein tarkoituksenmukaisem-
paa kuin yksittdisten ihmisten toiminnan tarkasteleminen, silld yhteistyolla eri
ryhmien vélilld on toiminnassa keskeinen merkitys (Vartiainen, Raisio & Lund-
strom 2016, 234-235). Yhteisty6td ja johtamista tutkitaan viestinndn alalla jo
runsaasti, mutta tyon tekemisen tapojen muuttuessa tutkimusta on tdrkedd
myos pdivittdd aktiivisesti ja pyrkid loytdmédn uusia, innovatiivisia ldhestymis-
tapoja ja menetelmid tydeldméan tuoreiden ilmiciden tarkasteluun.

Esimerkiksi Bechkyn (2011, 1161) mukaan organisaatioiden ja tydyhteiso-
jen sisdlld tapahtuvia asioita on ymmarrettdvd, jotta voidaan ymmartada institu-
tionaalista ja organisaatiotason vilistd dynamiikkaa. Institutionaalisestakin na-
kokulmasta on siis tarpeellista pureutua organisaatioiden, tyoyhteistjen ja nii-
den erilaisten ryhmien toimintaan. Laadullisten tutkimusmenetelmien kaytto ja
pitkittdistutkimuksen tekeminen on perusteltua pyrittdessd ymmartdamaan eri-
laisten vuorovaikutusprosessien rakentumista, ylldpitdmistd, muuttumista tai
pysyvyyttd. Kompleksisissa organisaatioissa erilaisia ilmioitéd, kuten johtamista,
on tiarkedd tutkia laadullisilla menetelmilld. Ndin voidaan saada kerattyd orga-
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nisaation kehittdmisen kannalta hyodyllistd rikasta, dynaamista, kontekstuaa-
lista ja pitkittdistd aineistoa, joka keskittyy enemmdn erilaisiin prosesseihin
kuin staattisiin, yleistettdviin muuttujiin. (Uhl-Bien & Marion 2009, 647.)

Hallinnollisen vuorovaikutuksen monitieteinen tutkimus on jatkossakin
tarkedd. Esimerkiksi hallinto- ja viestintadtieteiden tutkijoiden yhteisty6 voi tuot-
taa hyodyllistd, monindkokulmaista ymmaérrystd. Vuorovaikutuksellisia toimin-
tatapoja tarvitaan organisaatioissa esimerkiksi pirullisista tilanteista yhteistyos-
sd selviytymiseen, jotta saadaan mahdollisimman laaja-alainen ndkokulma asi-
antilaan ja jotta tilanteesta selviytymiseen loydetddn vaihtoehtoja (Juppo & Olli-
la 2015, 33). Myos tutkimuksessa vuorovaikutukselliset, tieteenalarajat ylittavét
toimintatavat ovat tdrkeitd muuttuvien ja usein ennakoimattomienkin tutki-
musaiheiden ymmartdmiseksi. Tallaista yhteistyotd ja osaamista tarvittaneen
tulevaisuuden tutkimusongelmien ratkaisemisessa yha enemman.

Viestinnédn ja vuorovaikutuksen tutkimuksella on paljon annettavaa, kun
pyritddn ymmadrtaimddan, miten muuttuvaa tyotd ja tyontekijoitd voitaisiin kes-
tavésti tukea. Tarkedd on pohtia my6s laajemmin tutkimuksen asemaa ja mah-
dollisuuksia yhteiskunnassa. Tutkimusta ja politiikkaa ei voida erottaa tdysin
toisistaan, silld jo tutkimusaiheen valinta ohjaa meitd arvottamaan sitd, mitd
piddimme maailmassa merkityksellisend ja mitd vdhemmaén tdrkedna (ks. esim.
Gergen 2009). Hallinnollista vuorovaikutusta ja laajemminkin tydyhteisojen
toimintaa tarkastelevissa tutkimuksissa olisi perusteltua huomioida yhd enem-
mén arvioivaa ja kehittdva ndkokulmaa. Pelkkien "mitd?” ja “miksi?” kysymys-
ten lisdksi olisi tdrkedd pohtia myos “miten?” ja “mitd sitten?”. Arvioivien ja
kehittdimdan pyrkivien lihestymistapojen avulla on mahdollista ylldpitdd toi-
mivia rakenteita ja muuttaa toimimattomia - niin tyontekijan, ryhman, tyoyh-
teison, organisaation kuin instituution tasolla.
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SUMMARY

Introduction

In the ever-changing and growing healthcare sector, maintaining adequate
staffing is challenging. Consequently, we need to support healthcare workplac-
es and organizations to effectively motivate employees to seek positions within
the healthcare industry and to encourage those employees to remain in the field
of healthcare. Social interactions play a key role when it comes to constructing,
maintaining and developing organizations, workplaces, groups and teams that
motivate people and make them want to remain committed to their current jobs
(Koponen 2015). Additionally, the interpersonal relationships and processes are
created in these communicative processes (Sias 2014).

In hospital organizations, the employees work within a uniquely challeng-
ing working environment. The work requires the employees to engage in chal-
lenging, stressful situations that occur within the context of various hierarchical
structures and sub-cultures and require interactions between different profes-
sions and specialties. The nature of the work, which can literally make the dif-
ference between life and death, the ethical aspects of the work, the complex
administrative and decision-making structures as well as the juggling that is
required between various tasks, roles and demands all can create stress for the
employees. (Apker 2012; Wiili-Peltola 2005; Wright, Sparks & O"Hair 2013.)

Earlier studies of the healthcare context concerning groups and teams
have mainly concentrated on groups that are responsible for the patient-care
work (Koérner et al. 2016; Manser 2009; Real & Poole 2011). However, adminis-
trative work is often performed by various groups within the hospital work-
place, and it has a critical impact on the performance of hospitals. The adminis-
trative work creates a central basis for the organizations. Administrative groups,
such as various management groups and staff meetings, create resources and
develop the processes that ensure and maintain the successful performance of
the organizations. Thus, they play a fundamental role in organizations. (Burnois
& Roussillon 2010; Goll & Rasheed 2005; Hambrick 2010; Zorn & Tompson
2002.) It is vital both from the viewpoints of the performance of the groups and
the performance of the organization as a whole to reflect and aim at improving
the social interaction of these administrative groups (Hedman & Valo 2015).

Aim of the study

The aim of this doctoral dissertation is to better understand administrative in-
teraction and to define its characteristics. The goal is to analyze administrative
interaction as a process, which is constructed within the administrative groups
of a hospital workplace. Hence, I aim at producing knowledge and understand-
ing that defines what is administrative interaction and also identifies how ad-
ministrative interaction is constructed within the administrative groups in a
hospital workplace. The research questions of this study are: What is the social
interaction in administrative groups of hospital, and what kinds of characteris-
tics does the administrative interaction have in hospital workplaces?
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My study consists of four research articles that aim at answering these re-
search questions from four different viewpoints. In the articles, I concentrate on
1) examining the field of administrative interaction studies, 2) describing and
understanding nursing staff’s experience in regards to their sense of well-being
at work as a communicative process, 3) describing and understanding work
coordination in social interaction processes of administrative groups and 4) de-
scribing and understanding responsibility construction as a communicative
phenomenon in administrative group meetings.

Theoretical and methodological framework of the study

The viewpoints of social constructionism create a basis for my study since my
study design is based on the idea that knowledge is created in the dynamic pro-
cesses of human interaction that take place in a specific time and context (Allen
2005; Schwandt 2000). In the framework of communication theories, my study
connects to the sociocultural theory, which approaches communication as a
symbolic process in which the sociocultural models are created, maintained and
changed (Craig 2007). I approach communication as "a complex, situated social
process in which people who have established a communicative relationship
exchange messages in an effort to generate shared meanings and accomplish
social goals" (Burleson 2010, 151).

The theoretical background of my study leans on the perspectives of the
institutional theory of organizational communication. Often, institution refers
to specific organizations, governing bodies, some traditional professions such
as medicine, practices, rules, behaviors, beliefs, or ways of thinking that are en-
during or fixed by nature, and, often, in which authority, status or power is
emphasized. Hence, institutions are not simply particular organizations, but
can be described as including aspects that go beyond the organizations. (Lam-
mers & Barbour 2006.) Communicative processes have a central meaning in in-
stitutions since institutions are created and maintained and changed in com-
municative processes Social interaction in organizations and within their vari-
ous groups and teams is not based only on the qualities of groups or their
members, but also is based on the institution beyond them. (Lammers & Bar-
bour 2006; Lammers & Lambert 2016.)

Administrative groups have an important impact on the processes and the
outcomes of organizations and their employees (Goll & Rasheed 2005; Zorn &
Tompson 2002). Instead of performing manufacturing or operational processes,
administrative groups, such as management groups and staff meetings, pro-
duce various resources. They can, for example, coordinate, organize, develop,
innovate and create knowledge, and they often are responsible for maintaining
organizational processes. (Pennanen & Mikkola 2013.)

The study design of my doctoral dissertation is qualitative. The disserta-
tion consists of four articles. Article I is a literature review, and Articles II, III,
and IV are empirical research reports. Articles I, III and IV were coauthored by
me in collaboration with the supervisor of my dissertation. Article II was writ-
ten by me alone.
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The objective of the literature review (Article I) was to analyze research
conducted on the social interaction that occurs within administrative groups.
The data consisted of 62 international peer-reviewed empirical research journal
articles that reported on studies concerning administrative group interaction.
The data was analyzed using qualitative content analysis. In the analysis, the
data was organized by examining the three levels of the literature: 1) adminis-
trative group definitions, 2) the research methods and data employed, and 3)
the focus of the research.

In the empirical articles (Articles II-1V) included in my doctoral disserta-
tion, the research data consisted of observations from administrative group
meetings and interviews conducted with the group’s various members. Both
the observations and interviews were conducted with members of one work
unit at a public Finnish hospital. The data was collected as part of a research
project entitled Social Interaction Practices and Well-being at Hospital Work-
place (TSR112304). All combined, the research data included nine interviews
and fifteen administrative group meetings that were observed and recorded. In
the empirical phases of the study, I outlined and particularized the research
topic during the research; the findings from one of the empirical studies along
with its conclusions, which I reported on within the articles, led me to define
the topic of my research and the approach that was eventually used for the next
empirical study.

The aim of the second article (Article II) was to describe and understand
the nursing staff’s perceptions regarding their sense of well-being at work as a
communicative process. The data of the second article consisted of nine inter-
views with various nursing staff members. Each interview lasted approximately
one hour, and the length of the entire data was 10 hours and 39 minutes. The
viewpoints of phenomenography were utilized in the analysis (Huusko & Pa-
loniemi 2006; Marton & Pong 2005). The goal was to investigate and identify the
multiple conceptions of this phenomenon, social interaction in the processes of
creating a sense of well-being at a workplace. The study focused on the variety
of the perceptions of the nursing staff. The data analysis was done in three stag-
es. First, after familiarizing myself with the data, I identified the parts in which
interaction and a sense of well-being at the workplace were discussed and clas-
sified them by names that described their content. Second, I defined these first
level categories into second level categories by examining the variety of the per-
ceptions that each particular phenomena received. Third, I identified what
kinds of meanings the social interaction received in these categories in the con-
text of a sense of well-being at the workplace and compared the characteristics
of each category.

The third article (Article III) aimed to understand work coordination as a
social interaction process. The data included eight observed nursing staff meet-
ings. The meetings lasted 10-55 minutes each, and the duration of the recorded
audio data was 5 hours and 10 minutes in total. At each meeting, between 21-28
employees attended. I analyzed the data by using the approaches of inductive
qualitative analysis (Graneheim & Lundman 2004; Sandelowski 2010). The
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analysis concentrated on examining the functions of social interaction. I first
identified the social interaction function that occurred in the interaction epi-
sodes and labeled and inductively categorized them according to their func-
tions. After that, I identified and named the main functions in which work co-
ordination was performed. In this way, I compiled the related functions.

In the fourth article (Article IV) of my doctoral dissertation, the aim was to
describe and understand the construction of responsibility as a communicative
process in the social interaction within hospital administrative group meetings.
The data was collected by observing and recording five management group
meetings held by the hospital's operational unit and two employee cooperation
meetings. The duration of the data in total was 6 hours and 13 minutes. The
analysis method was qualitative content analysis, and I utilized the perspectives
of thematic, explicit, and latent content analysis (Braun & Clarke 2006; Mayan
2009). The data analysis included two phases: 1) recognizing and interpreting
how responsibility is constructed in the social interaction within the administra-
tive group meetings and 2) identifying what types of responsibilities emerge
from the interaction in regards to action, role and task, as well as universal
moral responsibility (Lenk 2003).

Findings and discussion

In all of the four articles, I approached my research subject from a different
viewpoint that all connected to the main goal of my dissertation, which was the
development of a better understanding of administrative interaction and a defi-
nition of its characteristics at a hospital workplace. The objective of this study
was to produce knowledge and understanding regarding what is administra-
tive interaction and how administrative interaction is constructed within the
administrative groups in a hospital workplace.

The empirical findings of my study show that the administrative interac-
tion is comprised of processes that are interwoven. In these interaction process-
es 1) the resources for work and 2) the communal aspects of work are created
and maintained. By creating and maintaining resources for work, I am referring
specifically to the negotiation and management of the meanings that connect to
tasks, information, action and objectives related to work. By creating and main-
taining the communal aspects of work, I refer to the negotiation and manage-
ment of the meanings of workplace memberships, relationships, positions and
roles. The term management does not in this context refer to control, but it re-
fers to the meaning of the negotiation processes that take place in social interac-
tion.

According to the empirical findings of my study, the processes that con-
struct the resources of work and the communal aspects of work are: 1) manag-
ing information, 2) managing action, 3) managing workplace and 4) managing
responsibility. These interaction processes form the central characteristics of
administrative interaction. The same interaction processes create both the re-
sources and the communal aspects of work. They cannot and are not required
to be separated as completely individual sections.
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Based on the findings of this study, I have formed a definition for adminis-
trative interaction in a hospital workplace: Administrative interaction is the
construction of the resources and the communal dimensions of work in the pro-
cesses of managing information, managing action, managing responsibility and
managing workplace. In these processes, the reality of the work and the work-
place are created, maintained, changed and managed. Negotiating responsibil-
ity arises as a special feature of administrative interaction.

To conclude, there are three aspects that are included in the administrative
interaction, which are managing the communal aspects of work, managing re-
sponsibility and managing institution. Managing the communal aspects of
work connects to the positioning processes. Positions are the collection of rights
and duties that lead to expectations in regards to behaviors and actions (Harré
& van Langenhove 1999; Hirvonen 2013). The positions occurring in adminis-
trative groups seem to connect to the positions that are often established in the
clinical work, such that the doctor is in charge, and the nurse obeys the instruc-
tions given by the doctor. The results of my study suggest that because the na-
ture of the tasks of administrative groups are different, different kinds of posi-
tions could potentially support the group’s successful performance.

Managing responsibility is a central task of hospital work. Correct infor-
mation and relevant expertise are important factors to the successful delivery of
patient care, and it is therefore important to clearly identify who is in charge of
what (Catalano 2009; Rabel et al. 2012). This kind of a requirement of hospital
work, a need to define who is responsible, becomes visible also in the adminis-
trative interaction as the meanings of responsibility are negotiated within ad-
ministrative groups. The administrative group work could offer an arena for a
more diverse way of sharing responsibility to develop, as the professional roles
do not always define the participation possibilities within these groups as much
as they do in the delivery of patient care. To support the responsibility sharing
processes, it would be important to recognize the multidimensional nature of
responsibility. In workplaces, it is not enough just to decide to share responsi-
bility in a more equal way if the practices and structures of work do not support
it. In these processes, the social interaction has a critical impact, and by paying
more careful attention to improving the interaction, these kinds of practices can
be better supported.

Managing institutions becomes also an interesting aspect of administrative
interaction according to the results of this study. The results indicate that ad-
ministrative interaction is communication that crosses boundaries. This view-
point connects to the institutional theory of organizational communication
(Lammers & Barbour 2006) since the employees are moving between different
roles in different groups and operating within the boundaries of these groups in
a manner that they must lean on the institutional information. The administra-
tive interaction can be seen to have an important meaning both in the processes
of maintaining and changing the institution. The institution can construct the
practices of administrative group interaction. However, the interaction also
constructs the institution. Thus, it can be considered that the institutional as-
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pects affect the characteristics of administrative interaction, but the institution
can also be modified by the administrative interaction processes.

The findings of this study can be applied especially as a tool to improve
the conditions of working life. The results can help us to recognize the meaning-
fulness of administrative work in organizations, to improve cooperation and to
improve leadership and participative aspects of work. In hospitals, it is not pos-
sible nor necessary to separate the administrative and clinical work as totally
different areas of work. Instead of separating them, it would be more effective
to explore their mutual relation. Administrative interaction creates resources for
clinical work. Many interaction practices that are suitable in the patient care
work do not necessary function as well in the context of administrative work.
However, even though the nature of the tasks differs, these different types or
forms of work do have the capability of becoming mutually supportive and can
possibly enable deeper meaning for each other. By recognizing the meaningful-
ness of administrative work and administrative interaction, it may be possible
to enhance the appreciation of administrative work. This insight could also
support employees to be more motivated and to commit themselves more to
administrative tasks.

The findings can also be applied while improving cooperation within the
workplace. Expertise work is often most successful when it is done collectively
since the handling and solving of complex problems often benefits from collab-
oration (Koivunen 2009; Vartiainen, Raisio & Lundstrém 2016). By supporting
collaborative interaction in administrative groups, it may also be possible to
support groups as they deal with problems that require cooperation to solve.
Collaborative interaction could also enhance managing information in groups.
Collaboration also can contribute to an overall sense of well-being at work; col-
laborative and supportive workplaces promote nursing staff members that are
more willing to stay in their jobs (Utriainen, Kyngés & Nikkild 2011). The find-
ings can also be utilized to support leadership and participatory practices at
work.
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ABSTRACT

Social Interaction in Administrative Groups

This article aims to analyze international re-
search on social interaction in administrative
groups in the 2000s on the basis of a systematic
examination of 62 peer-reviewed empirical re-
search reports. We examined the data through
a qualitative content analysis and organized the
results into three sections: 1) defining an admin-
istrative group, 2) the used research methods and
data, and 3) the focus of research. Our results
showed that administrative groups were mainly
defined on the basis of the employed research
approach and data. Group conceptualizations
were seldom based on specific theoretical group
definitions or approaches. In the context of re-
search methods, there were no specific trends
connecting the studies. We organized the focus
of research into four categories: the organiza-
tional context, diversity, management, and the
dynamics of administrative groups. Our analy-
sis showed that research on social interaction
in administrative groups is highly focused on
management groups. More information is need-
ed about how various administrative groups
function and interact in their natural working
environments.

Keywords: administrative group, organizational

communication, small group communication,
social interaction
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JOHDANTO

Tutkimuksen lahtokohdat
ja keskeiset kasitteet

Hallinnollista tyotd tehddin usein ryhmissa.
Ryhmissd tyoskennellen voidaan saavuttaa ta-
voitteita, joita olisi haasteellista tai mahdotonta
suorittaa yksin. Kollektiivinen asiantuntijuus
painottuu tydeldimassd yha enemmain yksiloasi-
antuntijuuden sijaan ja yksilon ammattitaidon
ja osaamisen lisiksi korostetaan kykyd toimia
yhdessi toisten kanssa (Koivunen 2005). Tédssad
artikkelissa kuvaamme hallinnollisia ryhmia
vuorovaikutuksen niakokulmasta. Tutkimus pe-
rustuu systemaattiseen laadulliseen kirjallisuus-
katsaukseen 2000-luvulla julkaistuista kansain-
vilisistd empiiristd tutkimuksista, joissa on tut-
kittu hallinnollisten ryhmien vuorovaikutusta.

Ryhmin kisitettd voidaan lihestyd mones-
ta teoreettisesta nakokulmasta, jolloin myos
ryhmén kisitteen madirittelyssd on erilaisia
painotuksia (Littlejohn & Foss 2008; Poole &
Hollingshead 2005). Tutkimuksemme kartoit-
tavan luonteen vuoksi emme rajaudu tiettyyn
ryhmiteoreettiseen ldhestymistapaan, vaan
madrittelemme ryhmén kisitteen valjasti, jotta
aineistoon voidaan sisillyttdd eri nikokulmista
ryhmii tarkastelleita tutkimuksia. Tédssd tutki-
muksessa ryhmin ymmirretiin muodostuvan
yhdessd sdannollisesti tyoskentelevistd jdsenistd,
joilla on yksi tai useampi yhteinen tavoite tai
tehtédvi ja mahdollisuus vuorovaikutukseen kes-
kenddn (Hirokawa ym. 2003).
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Vuorovaikutus mahdollistaa ryhmén toimin-
nan ja tavoitteisiin pyrkimisen sekd ryhmin ra-
kenteiden yllapitamisen, kehittymisen ja uudis-
tamisen. Vuorovaikutus rakentaa myds toimijoi-
den vilisid suhteita. Ryhmin erilaiset prosessit,
kuten johtajuus, roolit ja yhteistyo, syntyvit
vuorovaikutuksen varassa. Vuorovaikutuksella
tarkoitamme tdssd tutkimuksessa kielellistd ja
sanatonta viestintdi, joka toteutuu yksiloiden,
ryhmien tai yhteis6jen vilisessi kanssakiy-
misessd kasvokkain tai teknologiavilitteisesti.
Vuorovaikutuksen funktiona on seki yhteisten
merkitysten rakentuminen etti tiedon vilitty-
minen. (Burleson & Rack 2008; Frey ym. 2000;
Littlejohn & Foss 2008.) Vuorovaikutus ja sen
mahdollistavat rakenteet luovat yhteistyotd,
mutta yhteisty6 ei toteudu ilman osapuolten ak-
tiivista panostusta (Aira 2012). Myos vuorovai-
kutuksen laadulla on merkitys ryhmén suoriu-
tumisessa (Hirokawa 2003), ja toisaalta loppu-
tulokseen ovat yhteydessd myos monet ryhman
ulkopuoliset tekijdt (Keyton ym. 2008).

Lihestymme tdssd tutkimuksessa hallinnon
kisitettd sen toiminnallisen luonteen nikokul-
masta, johon kuuluvat organisointi, organisoi-
tuneen toiminnan koordinointi, yhteistoiminta
ja kyky saada asiat tehdyksi (Salminen 2008, 13).
Tyoelamidn ryhmit ovat luonteeltaan tehtivi-
keskeisid eli ne perustuvat ennalta madrityn
tehtdvin suorittamiseen (Frey & Sunwolf 2005).
Tehtdvikeskeiset ryhmit voivat kuitenkin ol-
la toiminnaltaan ja tavoitteiltaan moninaisia.
Hallinnollisen ryhmdn miirittelemme 13hto-
kohtaisesti organisaatiota resursoivaksi ryh-
miksi, joka ei suorita perustehtdvistd nousevia
tuotannollisia tydprosesseja, vaan tavoitteena on
tuottaa organisaatiolle erilaisia resursseja, kuten
koordinointia, organisointia, kehittdmistd, in-
novointia tai osaamista, sekd vastata organisaa-
tion prosessien yllapitimisestd. Hallinnolliset
ryhmit voivat olla luonteeltaan seki strategisia
ettd toimeenpanevia (Martin 2011; Payne ym.
2009; Woolley ym. 2008). Verrattaessa hallinnol-
lista ryhmié tuotannollista tyotd suorittavaan
ryhmiin voi hallinnollisen ryhmén tavoitteen
madrittely olla tyon luonteesta johtuen haas-
tavampaa, jopa abstraktimpaa. Hallinnollisten
ryhmien voidaan kuvata tavoittelevan kolla-
boratiivisten ryhmien eli yhteisty6ryhmien

ominaisuuksia, joissa korostuvat yhteiset tavoit-
teet, toiminta, vuorovaikutus, prosessinomai-
suus, jasenten integratiivinen tydskentely ja
jasenten vilinen tasa-arvoisuus (Lewis 2006).
Kollaboraatiota tarvitaan muun muassa yh-
teisten, monimutkaisten ongelmien ratkaisuun
ja uusien ideoiden tuottamiseen (Keyton ym.
2008). Yhteistyoryhmien tehtidvit voivat kuiten-
kin olla my6s tuotannollisia. Organisaatioiden
hallinnolliset ryhmit ovat pddsddntoisesti
edustuksellisia, ja ryhmin jisenyys mairdytyy
yksilon aseman tai asiantuntijuuden mukaan,
usein myos hierarkkisesti. Hallinnollisilla ryh-
milld on useimmiten myds raportointivelvol-
lisuus tyoskentelystdin, ja sitd toteutetaan esi-
merkiksi tuottamalla tapaamisista muistioita.
Resursoivina ryhminé hallinnollisilla ryhmilld
on laaja-alainen vaikutus niin organisaation ja-
senten kuin koko organisaation suoriutumiseen
ja tuloksellisuuteen. (Goll & Rasheed 2005; Zorn
& Tompson 2002.)

Tutkimuksen tavoite

Tydeldmin ryhmien vuorovaikutusta tarkastel-
leet kirjallisuuskatsaukset ovat enimmikseen
keskittyneet tiimity6n tutkimukseen (Cohen &
Bailey 1997; McGrath ym. 2000; Mathieu ym.
2008) ja erityisiin tiimeihin, kuten virtuaalitii-
meihin (Curceu ym. 2008; Martins ym. 2004;
Sivunen & Hakonen 2011) ja moniammatillisiin
tiimeihin (Axelsson & Axelsson 2009; D’Amour
ym. 2005; McCallin 2001). Tuoretta analyysia
tavoitteiltaan erilaisten hallinnollisten ryhmien
tutkimuksesta ei ole tehty, vaan analyysit ovat
toistaiseksi keskittyneet johtoryhmiin (ks. Certo
ym. 2006; Nielsen 2010).

Tdamin tutkimuksen tavoitteena on kuvata
hallinnollisten ryhmien vuorovaikutusta tutki-
muskohteena. Tutkimuskysymykset ovat seuraa-
vat:

— Miten hallinnollinen ryhmi on empiirisis-
sd tutkimuksissa madritelty?

— Millaisia vuorovaikutuksen ilmigitd on tut-
kittu?

— Millaisia tutkimusmenetelmid hallinnollis-
ten ryhmien vuorovaikutuksen tutkimuk-
sessa on kaytetty?
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Taulukko1.

Hakusanayhdistelmat ja aineistoon sisallytettyjen hakutulosten lukumaarat.

Hakusanayhdistelmat

business communication;

collaborat*;

communicat®;

organizational behavior / organisational behaviour;
social interaction

administrative group

advisory group

board of directors, board 18
committee 6
executive group/team [N
management group/team 20
top management group/team

collaborat*
group 6
team
management
leadership
Artikkeleita yhteensa 63**

*= hakusanan katkaisu; **= joista yksi ei ollut saatavilla

TUTKIMUSMENETELMA JA -AINEISTO

Tutkimusmenetelmédnd on systemaattinen laa-
dullinen kirjallisuuskatsaus. Katsauksemme ai-
neistona olivat 2000-luvulla (1/2000-12/2012)
kansainvilisissi tieteellisissd lehdissd julkaistut
vertaisarvioidut, empiiriset tutkimusartikkelit,
joissa tutkimuskohteena on hallinnollisen ryh-
min vuorovaikutus. Aikarajaus tehtiin, koska
halusimme keskittyid katsauksessa tuoreimpaan
empiiriseen tutkimustietoon. Teoreettiset tutki-
mukset, kirjallisuuskatsaukset ja kokonaiset kir-
jatjatettiinhaun ulkopuolelle. Kiinnostuksemme
kohdistui tutkittuihin ilmi6ihin, ei julkaisu-
madiriin. Tiedonhaku toteutettiin EBSCOhostin
Academic Search Elite-, Communication and
Mass Media Complete- ja Business Source Elite
-tietokannoissa, jotka kattavat keskeiset vuoro-
vaikutuksen, ryhmitutkimuksen ja organisaa-
tiotutkimuksen kansainviliset julkaisut.
Valitsimme hakusanat ryhman vuorovaiku-
tuksen kisitteistostd. Haut toteutettiin yhdistel-
mésanahakuina ja hakusanoja tismennettiin tie-
donhakuprosessin aikana. Hakusanat on esitelty
taulukossa 1, jossa myos kuvataan hakusanayh-

distelmilld loydettyjen, aineistoon sisillytettyjen
artikkelien lukumaiirit. Haut tehtiin artikkelien
asiasana-, otsikko- ja abstraktihakuina. Yhteensi
hakusanayhdistelmii oli 59. Piillekkiisyyksien
karsimisen jalkeen hakutulokseksi saatiin 378
artikkelia. Jo hakuvaiheessa katsaukseen mu-
kaan otettavia artikkeleita rajattiin abstraktien
ja otsikoiden perusteella jittden pois ne artik-
kelit, joissa vuorovaikutuksella ei tarkoitettu so-
siaalista vuorovaikutusta tai ryhmélld ihmisten
muodostamaa ryhmia.

Systemaattisen tiedonhaun jilkeen rajasim-
me aineiston ensin abstraktien perusteella ja sen
jilkeen artikkelien perusteella. Molemmissa vai-
heissa teimme rajauksen seuraavilla kriteereill:

1) Tutkimus kohdistuu hallinnolliseen ryh-
maén tai sen jaseniin. Rajasimme aineistosta
pois ne raportit, joissa ryhmin hallinnollista
luonnetta, kuten tehtivii, tavoitteita tai ni-
miketti, el nostettu esiin.

2) Tutkimuksessa tarkastellaan hallinnollisen
ryhmdn tai sen jisenten vuorovaikutusta.

3) Artikkeli on vertaisarvioitu tutkimusartik-
keli.
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4) Artikkeli raportoi empiirisestd tutkimukses-
ta.

Lopulliseen tarkasteluun jdi 63 artikkelia, joista
yksi ei ollut saatavilla. Aineistomme koostui siis
62 artikkelista.

Tiedonhaun suurimpana haasteena oli tutki-
muskohteen monitieteisyys. Koska hallinnollisia
ryhmid on tarkasteltu useiden eri tieteenalojen
nikokulmasta, hallinnollisen ryhmén maiéritte-
leminen ja nimedminen on haastavaa. My0s ra-
jaresursoivien ja tuotannollisten ryhmien vililla
on hiilyvi. Rajapinnalla toimivia ryhmii voi-
vat olla esimerkiksi projektiryhmit, jotka ovat
luonteeltaan resursoivia ryhmid, mutta suorit-
tavat myos perustehtivistd nousevia tuotannol-
lisia prosesseja. Teimme ratkaisun tutkimuksen
sisallyttimisestd aineistoon perustuen siihen,
ettd ryhmi oli nimetty hallinnolliseksi ryhmak-
si tai ryhmén funktio tai tavoitteet oli kuvattu
hallinnollisiksi. Tiedonhaun luotettavuuden li-
sddmiseksi neuvottelimme tietokantojen ja ha-
kusanojen sopivuudesta alaan perehtyneen in-
formaatikon kanssa ja tarkensimme hakusanoja
prosessin aikana hakua arvioidessamme. Vaikka
hauissa kaytetyt tietokannat ovat kattavia, voi
toki olla, ettd hauilla ei tavoitettu kaikkia hallin-
nollisten ryhmien vuorovaikutusta tarkastelevia
artikkeleita. On mahdollista, ettd kaikki hallin-
nollisten ryhmien vuorovaikutusta tarkastelevat
julkaisut eivit sisdltyneet tietokantoihin tai hal-
linnollisesta ryhméstd on joissakin tutkimuk-
sissa kiytetty jotakin sellaista kisitettd, joka jai
hakusanojemme ulkopuolelle.

AINEISTON ANALYYSI

Aloitimme aineiston analyysin rakentamalla
matriisin, johon kirjasimme 1) tutkimustehta-
vit, -kysymykset ja hypoteesit, 2) tutkimusten
keskeiset kisitteet ja teoreettiset lihestymis-
tavat, 3) tutkimusmenetelmit, 4) aineistoku-
vaukset ja 5) tutkimustulokset. Matriisiin
jasennetylle aineistolle teimme laadullista sisal-
l6llistd vertailua ja luokittelimme aineistoa
osioittain. Hallinnollisen ryhmin miéritelmid
tarkastelimme ryhmien nimedmisen perusteel-
la. Tutkimusmenetelmien ja -aineistojen tar-
kastelussa kdytimme luokittelukriteerini jakoa
laadulliseen, mairilliseen ja monimenetelmal-
liseen tutkimukseen ja tarkensimme sitd aineis-

tonkeruu- ja analyysimenetelmien perusteella.
Analyysin edetessd yhdistimme tutkimusmene-
telmien ja -aineistojen tarkastelun. Tutkimusten
tavoitteita analysoimme rinnakkain pédatulosten
kanssa. Analyysin pohjalta rakensimme nelji
aineistoldhtodistd tutkimusten fokusta kuvaa-
vaa luokkaa: 1) organisaatiokonteksti, 2) di-
versiteetti, 3) johtaminen ja 4) hallinnollisen
ryhmidn dynamiikka. Luokitteluperusteet on
kuvattu tarkemmin tulosten esittelyn yhteydes-
sd. Laadullisen analyysin tuloksia tdydensim-
me laskemalla, miten lihdeaineiston artikkelit
jakautuivat eri luokkiin, koska on mielekistd
kuvata jossain mairin myos ldhestymistapojen
yleisyytta.

Haasteita analyysissa syntyi silloin, kun tut-
kimusongelma tai keskeiset kasitteet viittasivat
useampaan luokkaan. Esimerkiksi Jamesonin
(2001) tutkimuksessa tarkasteltiin johtajien
kielenkdyttod johtoryhmissd, joten artikkeli
olisi voinut sijoittua sekd ryhmin dynamiik-
kaa ettd johtamista kisitelleeseen luokkaan.
Luokittelimme artikkelin ryhmén dynamiikan
tutkimukseksi, koska kielenkiyttod tarkastel-
tiin kollektiivisena ja dynaamisena prosessina,
siis ldheisesti ryhmén dynamiikkaan kuuluvana
ilmiond. Samalla tavoin tulkinnanvaraisissa ta-
pauksissa teimme valinnat keskeisen kisitteen tai
tutkimuskysymysten perusteella. Laadullisissa
tutkimuksissa kriteerini oli keskeinen ilmi6 ja
mairdllisissd tutkimuksissa selitettdvd muuttu-
ja. Analyysin tulokset vahvistimme palaamalla
alkuperdiseen aineistoon aika ajoin analyysin
aikana.

Esitimme analyysin tulokset seuraavassa
luvussa kolmeen teemaan jdsennettyni: 1) hal-
linnollisen ryhmén madiritteleminen tutkimuk-
sissa, 2) hallinnollisten ryhmien tutkimuksessa
kaytetyt tutkimusmenetelmit ja -aineistot ja 3)
hallinnollisten ryhmien vuorovaikutuksen tut-
kimuksen fokus.

HALLINNOLLISTEN RYHMIEN
VUOROVAIKUTUKSEN TUTKIMUS

Hallinnollisen ryhman maaritteleminen
tutkimuksissa

Katsauksemme osoitti, ettd johtoryhmétutki-
mus hallitsee hallinnollisten ryhmien vuorovai-
kutuksen tutkimusta. Johtoryhmi, johtotiimi
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tai hallitus (board, board of directors, executive
team/group, leadership team/group, manage-
ment team/group, top management team/group)
oli pddkisitteend 49 tutkimuksessa. Komitea
(advisory committee, committee, steering com-
mittee) oli kisitteend viidessd, neuvosto (advi-
sory board, council) kahdessa ja hallinnollinen
ryhmé (administrative group) yhdessi artikke-
lissa. Tiimikasitteitd, joilla viitattiin muihin kuin
johtotiimeihin (cross-functional team, decision
making team, expert team, strategic alliance
team, team), kdytettiin viidessa tutkimuksessa.

Hallinnollinen ryhmi maéériteltiin katsauk-
semme ldhdeaineistossa ryhmén funktion, ta-
voitteiden ja ryhmin kokoonpanon nikokul-
masta, mikd korosti ryhmén hallinnollisuuden
mddrittelemistd. Sen sijaan ryhman kasitteellis-
tdminen ei lahtenyt juurikaan liikkeelle ryhmén
médritelmistd tai ryhmin vuorovaikutuksen
teoreettisista ldhestymistavoista. Maiaritelmat
olivat usein kontekstilihtoisid keskittyen ku-
vaamaan sitd ryhmai, josta tutkimusaineisto oli
keritty. Monissa artikkeleissa ryhmén méaritel-
mit jdivit luonnehdinnan tasolle: médritelmit
eivit pyrkineet rajaamaan ryhmin kisitettd,
vaan olivat kuvauksia ryhmaille asetetuista odo-
tuksista tai tavoitteista, jopa kuvauksia ideaali-
sesti toimivasta ryhmastd (Auh & Menguc 2005;
Pegels ym. 2000; Walters ym. 2010). Erityisesti
hallinnollisen ryhmin strategista tehtdvidd ko-
rostettiin, mutta myds muunlaisia tehtdvii ja ta-
voitteita nousi esiin. Esimerkiksi hallitus (board)
médriteltiin ryhmiksi, jossa erilaisista taustoista
tulevat ja erilaisia taitoja hallitsevat yksilot tyos-
kentelevdt yhteisen tavoitteen saavuttamiseksi
(Payne ym. 2009), tai ryhmiksi, joka ei itse luo
organisaation strategista suuntaa, vaan pikem-
minkin tukee johtajia strategian toimeenpa-
nossa esimerkiksi jakamalla asiantuntijuuttaan
(Westphal & Fredrickson 2001).

Useissa johtoryhmin mdiritelmissd nimet-
tiin, ketd johtoryhmidn kuuluu sekd korostet-
tiin ryhmén funktioista strategista johtamista ja
péditoksentekoa (Jarzabkowski & Wilson 2002;
Li ym. 2007; Patzelt ym. 2008). Johtoryhmin
jasenten kuvattiin jakavan vision siitd, mitd or-
ganisaatio on nyt ja tulevaisuudessa (Walters
ym. 2010). Tehtévien lisiksi luonnehdinnoissa
nousi esiin ryhmaéin kohdistuvien odotusten ta-
$0. Muun muassa johtoryhmin esimerkkini toi-

mimista kuvattiin. Chenin ym. (2006) mukaan
organisaation ja sen jdsenten innovaatiokykyd
voidaan stimuloida, kun johtoryhmailld on kyky
ohjata ja inspiroida organisaation muita tiime-
ji tarkoituksenmukaiseen toimintaan. Myds
johtoryhmin roolia organisaation taloudelli-
sessa suoriutumisessa tuotiin esiin. Esimerkiksi
Barrickin ym. (2007) mukaan johtoryhmin
odotetaan kantavan taloudellista vastuuta orga-
nisaation suoriutumisesta.

Komitea (committee) médriteltiin ryhméksi,
joka on koottu tiettyd strategista tehtdvad var-
ten. Komitean strategista keskustelua kuvattiin
komitean jdsenten viliseksi epimuodolliseksi
vuorovaikutukseksi, jossa johtajat mobilisoivat
resursseja, tavoittelevat strategisia padmaérid ja
edistdvit intressejaan. (Hoon 2007.) Komitean
luonnehdinnoissa tuotiin esiin myos konteks-
tikohtaisia erityispiirteitd, jotka heijastuvat
ryhmin tyoskentelyyn (Lizzio & Wilson 2009;
Parkins 2010). Monitavoitteinen tiimi (cross-
functional team) madiriteltiin tiimiksi, jossa
eri alojen ammattilaiset tyoskentelevit yhdes-
sd edistddkseen organisaation kilpailukykyd ja
menestymistd. Monitavoitteisen tiimin jdsenet
kehittivit yhdessd uusia tuotteita, tuovat tuot-
teet markkinoille, valmistelevat yrityksen stra-
tegiaa tai pyrkivit parantamaan palvelulaatua.
(Athanasaw 2003.) Taménkaltaisen ryhmén voi-
daan nihdi rikkovan rajapintoja organisaatiota
resursoivien ja tuotannollista tyotd suorittavien
ryhmien vililld.

Kun tarkastellaan hallinnollisesta ryhmésta
piirtyvdd kuvaa empiirisen tutkimuksen kohtee-
na, kuvan voidaan todeta olevan monitahoinen.
Ryhmien funktiot ja tavoitteet ovat moninaisia
ja kontekstisidonnaisia. Ryhmin funktiona voi
olla niin hallinnon tukena toimiminen kuin
varsinainen hallinnoiminenkin. Esimerkiksi
johtoryhmi voi toimia johtajan ty6kaluna kolla-
boratiivisesti suunnitellen ja ideoiden tai johtaa
strategisia pddtoksid tehden ja toimeenpannen.
Useimmissa 2000-luvulla julkaistuissa tutki-
muksissa hallinnollisen ryhman maéarittelemi-
nen pohjautuu lihinna tutkimusasetelmaan ja
-aineistoon. Kiinnostavaa on, ettd tehtdvitason
lisiksi esille nousee odotusten taso. Tdmi luo
kuvaa siitd, ettd ryhmit toimivat monenlaisten
odotusten ja vaatimusten dynaamisella kentilld.
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Hallinnollisten ryhmien tutkimuksessa
kaytetyt tutkimusmenetelmat ja -aineistot

Tutkimusmenetelmii tarkastellessamme luokit-
telimme ldhdeaineiston pdiasiallisen menetel-
min mukaan. Menetelmin lisaksi tarkastelimme
aineistoja. Médrillisid tutkimuksia aineistossam-
me oli 36 ja laadullisia 15. Monimenetelmallisti
lahestymistapaa kaytettiin 11 tutkimuksessa,
joissa hyddynnettiin sekd aineisto- ettd menetel-
mitriangulaatiota.

Lihdeaineistomme tutkimuksissa aineistojen
keruu painottuu voimakkaasti yritysmaailmaan
(47 tutkimusta), mutta aineistoja oli koottu
myos julkiselta (11 tutkimusta) ja kolmannelta
sektorilta (4 tutkimusta). Kokeellista asetelmaa
oli kiytetty yhdessd tutkimuksessa, jossa aineis-
to oli koottu opiskelijaryhmiltd. Tutkimusten
voidaan siis todeta kuvanneen autenttisia tyo-
elamin ryhmid. Lahes puolet tutkimuksista eli
26 tutkimusta perustui kyselyaineistoihin, kuu-
dessa tutkimuksessa kiytettiin kyselyn rinnalla
haastattelua. Valmiita tekstiaineistoja hyodyn-
nettiin runsaasti, silli lihes kolmasosa tutki-
muksista (18 tutkimusta) perustui yritysten
verkkosivujen, vuosikatsausten, poytikirjojen
ja lehtijuttujen kvalitatiiviseen ja/tai kvantita-
tiiviseen sisdllon analyysiin. Ryhmien vuorovai-
kutuksen havainnointia oli kdytetty menetel-
ménd 13 tutkimuksessa, joista 11 perustui au-
tenttisten ja 2 simuloitujen ryhmien toiminnan
analyysiin. Havainnoinnin rinnalla kiytettiin
my0s péivikirja-, kysely- ja haastatteluaineistoa.
Haastatteluaineistoihin perustui 5 tutkimusta.

Mikéidn tietty analyysimenetelmi ei noussut
aineistosta esille muita useammin, vaan meto-
disesti hallinnollisten ryhmien tutkimus niyttda
moninaiselta. Laadullisten tutkimusten analyysi-
menetelmiksi nimettiin sisdllon analyysi (9 tut-
kimusta), ankkuroitu teoria (2 tutkimusta), nar-
ratiivinen analyysi (1 tutkimus) ja dialektinen
analyysi (1 tutkimus). Vuorovaikutusprosessin
analyysia (Interaction Process Analysis) kay-
tettiin yhdessd tutkimuksessa ja yksi tutkimuk-
sista noudatti toimintatutkimuksen strategiaa.
Madrdllisissa tutkimuksissa oli kidytetty usein
regressioanalyysia (23 tutkimusta).

Hallinnollisten ryhmien vuorovaikutuksen
tutkimusmenetelmistd emme loytdneet erityi-
sid menetelmaillisid painotuksia. Menetelma-
analyysiin syventiminen olisi mahdollisesti

edellyttinyt tutkimusjulkaisujen pidempdd
tarkastelujaksoa ja siten laajempaa aineistoa.
Analyysimme perusteella yhteydet tieteenalan tai
tutkimuskohteen sekd menetelmin ja/tai aineis-
ton vililld eivit nousseet merkittiviksi lukuun
ottamatta valmiiden tekstiaineistojen kayttoa.
Lihes kolmasosa tutkimuksista (18 tutkimusta)
hy6dynsi jollain tavalla valmista tekstiaineis-
toa, kuten poytikirjoja tai vuosikertomuksia,
ja ndistd useimmat (13 tutkimusta) oli julkais-
tu johtamistutkimuksen lehdissd. Kiinnostava
havainto onkin, ettid tietoa tutkimuskohteesta
rakennetaan myos organisaation itse omasta
toiminnastaan tuottamien dokumenttien ja nar-
ratiivien perusteella.

Hallinnollisten ryhmien vuorovaikutuksen
tutkimuksen fokus

Luokittelimme katsauksen tutkimukset fokuk-
sensa perusteella neljdan luokkaan. Organisaa-
tiokontekstin luokkaan sijoittamamme tut-
kimukset tarkastelivat hallinnollisen ryhmién
toimintaympdristoon ja/tai kontekstiin liittyvid
tekijoitd, jotka ovat yhteydessd ryhmin suoriu-
tumiseen ja tuloksen saavuttamiseen. Diversite
ettitutkimuksissa tarkasteltiin, miten moninai-
suus selittdd ryhmién toimintaa. Luokkaan joh-
tajuus sijoitimme tutkimukset, jotka kuvaavat
ja selittavit johtajuutta hallinnollisten ryhmien
kontekstissa. Hallinnollisen ryhmin dynamiikka
-kategoriaan luokittelimme artikkelit, joissa tar-
kasteltiin ryhmia sen tyoskentelyn ja ryhmépro-
sessien nakokulmasta. Taulukossa 2 kuvaamme,
miten lihdeaineistona olleet tutkimukset jakau-
tuivat eri luokkiin. Taulukkoon on myos merkit-
ty, kuinka moni tutkimus on toteutettu laadul-
lisesti, mairillisesti tai monimenetelmallisesti.
Tutkimusten fokusta esitellessimme tarkaste-
lemme rinnakkain aineistossamme olleita eri
menetelmilld toteutettuja tutkimusraportteja.
Niin pyrimme kuvaamaan, millaisten teemojen
ympdrille hallinnollisten ryhmien vuorovaiku-
tusta tarkastelevien tutkijoiden mielenkiinto on
2000-luvulla kohdentunut.

Kategoriaan organisaatiokonteksti luokitte-
lemamme tutkimukset ldhestyivit hallinnollis-
ten ryhmien vuorovaikutusta tarkastelemalla
ryhmin toimintaympéristoon ja/tai kontekstiin
liittyvid seikkoja, jotka tukevat ryhmén toimin-
taa ja edistavit tuloksen saavuttamista. Valtaosa
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Taulukko 2. Tutkimusfokukset ja ldhestymistavat.
Tutkimuksen fokus Maarallinen Laadullinen Monimenetelmallinen Yhteensa
|dhestymistapa |dhestymistapa | lahestymistapa
Organisaatiokonteksti 16 2 2 20
Diversiteetti 8 0 1 9
Johtaminen 1 3 3 7
Hallinnollisen ryhman 11 10 5 26
dynamiikka
Yhteensa 36 15 11 62

luokan tutkimuksista oli maarillisia (ks. tauluk-
ko 2). Miirillisen tutkimuksen keinoin tillaisi-
na tekijoind tarkasteltiin muun muassa johtajien
verkostojen laajuutta (Durpach & Parker 2009),
yrityksen elinvaiheen, hallituksen ja osakkaiden
valistd yhteytta (Huse & Zattoni 2008), ryhmin
jasenten omistajuuksien ja organisaation suo-
riutumisen vilistd yhteyttd (Kroll ym. 2007)
sekd johtoryhmin jisenten aikaisemman ko-
kemuksen ja yrityksen suoriutumisen vilistd
yhteyttd (McDonald ym. 2008). Tehokkuutta
tarkasteltiin myos organisaatiorakenteiden
nikokulmasta: esimerkiksi Huang ym. (2010)
havaitsivat keskitetyn hallintorakenteen ja joh-
tajien muodollisen ja epdmuodollisen osallistu-
misen pddtoksentekoon edistivin komiteoiden
tehokkuutta. Paynen ym. (2009) tulosten mu-
kaan tehokkaasti toimiva hallitus on merkittava
ennakoija yrityksen taloudellisessa suoriutu-
misessa. Kor (2003) havaitsi, ettd yrityksen pe-
rustajan osallistuminen johtoryhméin tehostaa
taloudellista suoriutumista. Hanen tutkimuk-
sessaan perustajan hiljainen tieto ja pitkdaikai-
nen tietimys yrityksen resursseista loivat poh-
jaa ryhmidn kompetenssille (Kor 2003). Suuri
osa organisaatiokontekstiluokan tutkimuksista
oli toteutettu valmiita dokumenttiaineistoja
analysoiden. Analyysin kohteena olivat esimer-
kiksi yritysten vuosikertomukset ja tietokannat.
Organisaatiokontekstitutkimukset keskittyivit
vuorovaikutuksen edellytyksiin esimerkiksi or-
ganisaatiorakenteiden tai ryhmén kokoonpanon
nikokulmasta, eivit niinkidin itsessiin vuoro-
vaikutuksen prosesseihin tai laatuun. Tuloksista
voidaan pditelld, ettd erilaisilla organisaation ja
ryhmin rakenteellisilla piirteilld on tidrked mer-
kitys ryhmien toiminnassa. Piirteet selittavit

ryhmin ja sitd kautta organisaation tulokselli-
suutta ja suoriutumista.

Diversiteettiidi on hallinnollisissa ryhmissi
tarkasteltu tekijani, joka selittdd ryhman vuo-
rovaikutuksen muotoutumista ja siten heijastuu
ryhmin toiminnan sujuvuuteen ja tuloksiin.
Diversiteettitutkimukset olivat yhtd monimene-
telmillistd tutkimusta lukuun ottamatta mai-
rillisia (ks. taulukko 2). Diversiteetti on mai-
ritelty jasenten sukupuolen, etnisen taustan ja
ammatillisen tai toiminnallisen taustan eroiksi.
Erilaisilla ammatti- tai asiantuntijuustaustoilla
todettiin olevan positiivinen yhteys esimerkik-
si hallituksessa kisiteltyjen asioiden médrddn ja
organisaation suorituksiin (Gazley ym. 2010)
sekd organisaation innovaatioiden miédrdin
(Miller & Del Carmen 2009). Allianssitiimissi
sukupuolidiversiteetti oli positiivisessa yhtey-
dessi jdsenten tyytyvdisyyteen tiimin suoriutu-
misesta (Zoogah ym. 2011). Epdvakaan orga-
nisaation kontekstissa diversiteetti ndyttaytyi
negatiivisena tekijina: johtoryhmin jdsenten
toiminnallisella diversiteetilld oli negatiivinen
yhteys ryhmin strategiseen orientaatioon (Auh
& Menguc 2005). Boonen ja Hendriksin (2009)
tutkimustulokset osoittivat, ettd todellinen hyo-
ty hallinnollisen ryhmin jisenten toiminnal-
lisesta diversiteetistd saavutetaan, kun ryhmin
jasenet tyoskentelevit kollaboratiivisena tiimi-
ni tietoa jakaen ja paitoksentekoon osallistuen.
Tuloksista voidaan péitelld, ettd diversiteetti voi
lisitd ryhmin tuloksellisuutta, mutta organi-
saatiokonteksti ja ryhmityon kollaboratiivisuus
heijastuvat siihen vilittdvina tekijoina.

Johtamiseen keskittyneissd tutkimuksissa ku-
vattiin ja selitettiin johtajuutta tarkastelemalla
johtajuuskoulutuksen koettua merkitystd, kasi-
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tyksid johtajuusrooleista, jaettua johtajuutta ja
johtajan vaikuttavuutta ryhmaissd. Johtamisen
tutkimukset olivat hyvin heterogeenisia. Ainoa
tutkimuksia yhdistava tekijd oli johtamisen il-
mi6. Grahamin ja Jackin (2008) tulokset osoit-
tivat, ettd johtajuuskoulutus edistdd johtotiimin
jdsenten tietoisuutta erilaisista johtamistyyleisti,
-taidoista ja -attribuuteista. Dalleyn ja Smithin
(2000) tutkimuksessa hoitajajohtajat kokivat
terveydenhuoltoalan johtoryhmissd, ettd joh-
tajuuden hyviksyntdd johtoryhmassd edistivat
tiimin supportiivisuus ja hoitajajohtajien var-
muus omasta toiminnastaan. Naissukupuoli
ndhtiin hyviksynnan hidasteena. Useista liike-
toiminnoista koostuvassa organisaatiossa joh-
toryhmén kuvattiin luovan mahdollisuuden dy-
naamiseen johtamiseen (Martin 2011). Johtajan
vaikuttavuutta tarkasteltiin Maitlisin (2004)
tutkimuksessa, jonka mukaan vaikuttavuutta
ryhmaissd midrittelee johtajan asemansa muka-
na tuoman vallan sdilyttiminen. Vaikuttaviksi
toimitusjohtajiksi mddrittyvit johtajat, jotka
haluavat kidyttdd asemansa tuomaa valtaa ja var-
mistavat pditoksenteon keskittymisen ympiril-
leen. Petersonin ym. (2003) tutkimuksessa toi-
mitusjohtajan persoonan todettiin vaikuttavan
johtoryhmin ryhmidynamiikkaan ja ryhmidy-
namiikan puolestaan organisaation suoriutumi-
seen esimerkiksi tiimin riskinottokyvyn ja vallan
jakautumisen kautta. Hallinnollisia ryhmii joh-
tajuuden nikokulmasta tarkastelleita tutkimuk-
sia oli aineistossa vahin. Lahestymistavat olivat
yksilokeskeisid ja tarkastelukohteena oli lihinna
johtajan kognitioiden taso.

Hallinnollisen ryhmin dynamiikkaa tarkas-
televat tutkimukset muodostivat aineistos-
tamme suurimman luokan. Tdhidn luokkaan
sijoittamissamme tutkimuksissa tarkasteltiin
ryhmin jdsenen vaikuttavuutta, vuorovaikutuk-
sen laatua, ryhmin prosesseja, toimintatapoja,
analyyttista tyoskentelyd, strategista keskuste-
lua, kielenkayttod, rooleja, konflikteja ja tieto-
tyon erityispiirteiden merkitystd ryhmityossa.
Luokka oli hyvin heterogeeninen ja tutkimukset
olivat tavoitteiltaan sekd kuvaavia ettd selitta-
vid kuten taulukossa 2 esitetddn. Tutkimuksia
yhdisti keskittyminen ryhmin tyoskentelyyn tai
toimintaan. Erityisesti tutkimuksissa pyrittiin
tunnistamaan ryhméan dynamiikassa ilmenevia
haasteita sekd onnistumista edistavia tekijoita.

Vuorovaikutuksen laatua tarkasteltaessaavoin

tiedon jakaminen ja viestintd sekd luottamuk-
sen kehittdminen ja uusien suhteiden luominen
olivat ryhméprosessin vahvuuksia (McGurk &
Sinclair 2006). Leggatin (2007) tutkimuksessa
jasenten sitoutuminen kollaboratiiviseen tyds-
kentelyyn, organisaatioon ja laadukkaaseen
lopputulokseen edisti ryhmin tyoskentelya.
Keskeiseksi tiimityotaidoksi nimettiin johtami-
nen. Li ym. (2007) selvittivit, ettd positiivisessa
yhteydessia kollaboratiiviseen ongelmanratkai-
suun oli ryhmissd havaittu menettelytapojen
oikeudenmukaisuus. Foon ym. (2006) mukaan
avoin viestintd ja tiimin sosiaalinen integraatio
lisddvit tiimin elinkykyd ja jdsenten tyytyvii-
syyttd tiimiin.

Hallinnollisen ryhmén viestinnéssa tehtédva-
keskeisen vuorovaikutuksen havaittiin koros-
tuvan sosioemotionaalisen vuorovaikutuksen
jaddessid vihdisemmiksi (Gorse & Emmit 2007).
Hoonin (2007) tutkimuksessa komitean jdsen-
ten vilinen epimuodollinen vuorovaikutus ni-
mettiin strategiseksi keskusteluksi. Komitean
jasenet rakensivat jaettua ymmarrystd muodol-
listen komiteasuhteiden ulkopuolella, eli muu-
alla kuin virallisissa tapaamisissa, kisittelemalld
erilaisia nikemyksid, uskomuksia ja tunteita
vuorovaikutuksessa toistensa kanssa.

Hallinnollisen ryhmin vuorovaikutuksen
dynamiikan haasteita lahestyttiin tutkimuksissa
roolien ja konfliktien nikokulmasta. Lizzionin
ja Wilsonin (2009) tutkimuksessa havaittiin,
ettd ryhman jdsenid kuormittavat epdselvyydet
omista rooleista, rooliristiriidat ja tasapainoilu
erilaisten odotusten keskelld. Erityisesti tieto-
tyon moniulotteisuus nayttdd vaikuttavan siten,
ettd roolit ovat jdnnitteisid ja roolien tasapai-
nottaminen haastavaa (Storey & Salaman 2005).
Ryhmaiprosessien heikkoudeksi todettiin vuoro-
vaikutuksen vihdisyys eri organisaatioista tule-
vien jdsenten ja heidin kotiorganisaatioidensa
vililld (McGurk & Sinclair 2006.)

Konfliktit voivat sekd edistdd ettd heikentdd
ryhmin tuloksia. Ensleyn ja Pearcen (2001)
tutkimuksessa havaittiin ryhméan kognitiivisen
konfliktin ja organisaation suoriutumisen posi-
tiivinen yhteys ja affektiivisen konfliktin ja or-
ganisaation suoriutumisen negatiivinen yhteys.
Poliittisten teemojen kisittely johtoryhmassi oli
yhteydessa sekd affektiiviseen ettd kognitiiviseen
konfliktiin (Shook ym. 2005). Jamesonin (2001)
johtoryhmitutkimus osoitti, ettd konfliktien
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ratkaisussa ja haasteiden kohtaamisessa ongel-
mat, vaatimukset ja asiakysymykset esitettiin
ryhmissd usein tarinoiden muodossa esimer-
kiksi metaforia hyodyntien.

Hallinnollisen ryhmidn dynamiikkaa kasi-
telleet tutkimukset olivat heterogeenisia, mutta
niissd ndyttiavat korostuvan jasenten kokemukset
ja kisitykset ryhmin vuorovaikutusprosesseista
ja tyoskentelyn laadukkuudesta. Toisaalta my6s
tuloksellisuuden suhde ryhmén dynamiikkaan
ndyttdd kiinnostaneen tutkijoita.

JOHTOPAATOKSET

Tdmdn artikkelin tavoitteena oli kuvata hallin-
nollisten ryhmien vuorovaikutusta tutkimus-
kohteena. Tutkimus perustui systemaattiseen
laadulliseen kirjallisuuskatsaukseen, jossa tarkas-
telimme aikavililld 1/2000-12/2012 julkaistuja
empiirisid tutkimusartikkeleita hallinnollisten
ryhmien vuorovaikutuksesta. Katsauksemme
osoitti, ettd ryhmiviestinnin ja ryhmin vuoro-
vaikutuksen tutkimusperinteen nikokulmasta
hallinnolliset ryhmét ovat vain vihin tutkittu
tutkimuskohde johtoryhmia lukuun ottamatta.
Muita selkeitd tutkimussuuntauksia hallinnol-
listen ryhmien vuorovaikutukseen kytkeytyvis-
td tutkimuksesta ei muodostunut.

Hallinnollisen ryhmin sateenvarjon alla on
monenlaisia ryhmdmuotoja, ja niitd kuvattiin
tutkimuksissa monilla eri késitteilld. Esimerkiksi
kisitteitd komitea, hallitus ja johtoryhma kay-
tettiin. Ryhmien madéritelmit olivat 1dhinni
luonnehdintoja ryhmien rakenteista, tavoit-
teista ja tehtdvistd. Midrittelyt eivit lihteneet
liikkeelle ryhmin kasitteestd, eikd niissd ekspli-
siittisesti viitattu ryhmén luonnetta kuvaaviin
teoreettisiin lihtokohtiin, olemassa oleviin ryh-
méamadidritelmiin tai kohdennettu tarkastelua
ryhmédn tai ryhmidn vuorovaikutusilmitihin
sindnsd. Pikemminkin ryhma nayttaytyi useissa
tutkimuksissa ldahinna kontekstina, jossa asioita
tapahtuu. Méidritelmit olivat monesti ideaaleja
ja keskittyivit kuvaamaan, millainen olisi hyvi
hallinnollinen ryhma ja millaisia odotuksia ryh-
midn kohdistuu. Hallinnollisten ryhmien tut-
kiminen ryhmin vuorovaikutuksen teorioiden
valossa toisi tutkimuskentille mielenkiintoista
lisitietoa, jonka avulla ryhmien vuorovaikutus-
prosesseja ja tyoskentelyd voitaisiin ymmartia
syvillisemmin.

Aineistossamme madrillinen tutkimus oli
laadullista tutkimusta runsaampaa ja kiyte-
tyimmit menetelmit olivat kyselytutkimus ja
kirjallisten dokumenttien analyysi. Téstd voim-
me pditelld, ettd tulokset kuvaavat vastaajien
kasityksid ja kohdeorganisaation todellisuutta ja
myos organisaation rakentamaa julkista kuvaa.
Diversiteettitutkimuksessa oli etsitty erityisesti
ryhmén vuorovaikutukseen ja toimintaan vai-
kuttavia tekijoitd. Olisi kuitenkin tarkeda pyrkia
analysoimaan myds niitd vuorovaikutusproses-
seja, joissa moninaisuus ilmenee.

Ryhmien autenttista vuorovaikutusta oli ha-
vainnoitu hyvin vdhin. Lisdd tietoa tarvitaankin
siitd, millaista on hallinnollisten ryhmien vuo-
rovaikutus niiden omissa, aidoissa toimintaym-
péristoissddn. Esimerkiksi ryhmédn vuorovaiku-
tusta kuvaava niin sanottu bona fide -malli voisi
tuottaa uusia nikokulmia juuri hallinnollisten
ryhmien tarkasteluun. Lihestymistapa huomioi
ryhmin toiminnassa sisdisen vuorovaikutuksen
lisiksi my6s ryhmén rajapintaan ja ulkopuolelle
kytkeytyvit tekijdt, kuten toimintaympériston
sekd moninaiset tavoitteet ja odotukset, joita
niin ryhmi, ryhmin jdsenet kuin organisaatio
ja tyoyhteiso voivat ryhmiétoiminnalle asettaa
(Stohl & Walker 2002).

Tulostemme perusteella hallinnollisten ryh-
mien tutkimus noudattaa tutkimuskohteiltaan
liheisesti muiden tydelimidn ryhmien ja tii-
mien tutkimusta (ks. Raappana & Valo 2012).
Ryhmaiprosesseilla on todettu olevan vaikutuk-
sia ryhmin tehokkuuteen seki hallinnollisissa
ettd muissa tyoelamadn ryhmissd (Mathieu ym.
2008; Zorn & Tompson 2002). Yhteyksid mui-
den ryhmien tutkimukseen voitiin havaita myos
johtamisen merkityksestd ryhmin toimintaan
(Maitlis 2004) ja vuorovaikutuksen yhteydesti
jasenten tyytyviisyyteen (Foo ym. 2006). Myos
ryhmien diversiteettitutkimuksesta on saatu sa-
mansuuntaisia tuloksia (Auh & Menguc 2005;
Hollingshead ym. 2005).

Keskeisend johtopaitoksend voimme todeta,
ettd hallinnolliset ryhmét muodostavat ryhmin
vuorovaikutuksen tutkimiselle kontekstin, mut-
ta hallinnollisen tyon luonne jia tutkimuksissa
lihes huomiotta. Hallinnollisten ryhmien eri-
tyispiirteet, kuten edustuksellisuus, jisenyyden
hierarkkinen miirdytyminen tai hallinnollisen
tyon luonne, eivit katsauksen tutkimuksissa
nousseet esille. Hallinnollisten ryhmien dyna-
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miikalle on vaikea tunnistaa tyypillisid piirteitd
osittain siksi, etti katsauksen artikkelit olivat
rajaukseltaan ja tutkimuskohteiltaan niin mo-
ninaisia. Keskeisempaa kuitenkin lienee se, etti
hallinnollisuuden merkitystd ryhman vuorovai-
kutukselle ei tutkimuksissa juurikaan nostettu
esiin. Hallinnollisuus voi muokata ryhmétyos-
kentelystd toisenlaista kuin monissa muissa ta-
voitteiltaan ja tehtdviltddn erilaisissa ryhmissa.
Tulevaisuudessa olisikin olennaista keskittya
tutkimaan, millaisia piirteitd ja haasteita tyo-
ryhmin hallinnollinen funktio tuo ryhmin
vuorovaikutukseen ja mikid on ominaista juuri
hallinnolliselle ryhmatyolle.

Mathieu ym. (2008) toteavat verkostoniko-
kulman olevan ryhmitutkimuksen kasvava
trendi. Hallinnollisten ryhmien tutkimuksessa
verkostot eivdt kuitenkaan nousseet merkit-
tavisti esiin. Hajautettujen tydeldmin tiimien
tyoskentelyd on viime vuosina tutkittu run-
saasti (Martins ym. 2004), mutta hallinnollisten
ryhmien teknologiavilitteistd yhteistyotd tai
hajautettua tiimityoskentelyd ei katsauksem-
me aineistossa tutkittu. Teknologiavilitteinen
vuorovaikutus on ajankohtainen ilmio, kun
monissa organisaatioissa tydskennellddn esi-
merkiksi maantieteellisesti hajautetusti eivit-
ki resurssit aina mahdollista matkustamista.
Tulevaisuudessa tarvitaan ymmadrrystd siitd, mi-
ten hallinnollinen ryhma voi toimia tehokkaasti
ja tarkoituksenmukaisesti teknologiavilitteisesti.
Ryhmityon luonteen muutos luo tarvetta uu-
denlaisten ryhmien toiminnan ymmartimiseen.
Esimerkiksi projektityon kasvava maird haastaa
rajanvedon hallinnollisen ja tuotannollisen ryh-
min vililld, koska projektiryhmi voi suorittaa
sekd tuotannollisia ettd hallinnollisia tehtdvia.
Samankaltaista rajaviivojen hiilyvyyttd on nih-
tavissd tyoeldmissd laajemminkin, kun vililld
yhd pienemmilld resursseilla pyritddn suoritta-
maan samanlaista tai kasvavaa tehtivimaaraa.
Tyontekijan on hallittava yhi erilaisempia taito-
ja ja tyonkuvia.

Katsauksemme osoitti, ettd johtoryhmit
hallitsivat tutkimusta. Tétd selittinee se, ettd
johtaminen ja strateginen paitoksenteko nih-
dddn organisaation suoriutumisen kannalta
hyvin keskeisind toimintoina. Toisaalta myos

eri johtoryhmilld voi olla erilaisia tavoitteita,
ja niiltd odotetaan erilaisia tuotoksia. Johtoryh-
mityoskentelyyn voi vaikuttaa myos ryhmai-
tyoskentelyyn kohdistuvat odotukset ja esimer-
kiksi raportointivelvollisuus, jota perinteisilld
tyoryhmilld ei valttamittd ole. Johtoryhmien
lisaksi myos monet muut hallinnolliset ryh-
mit vaikuttavat organisaation ja sen jisenten
suoriutumiseen, ja niiden merkitys organisaa-
tion tuloksellisuuden ja tarkoituksenmukaisen
toiminnan kannalta on keskeinen. Erilaisista
hallinnollisista ryhmistéd tarvitaankin lisdd tut-
kimusta. Olisi tdrkedd pohtia, millaiset hallin-
nolliset ryhmit ovat osa johtamisjirjestelmai
ja miten niiden tehtdvi heijastuu ryhmén vuo-
rovaikutukseen. Kiinnostavaa on myds tavoit-
teiden suhde vuorovaikutuksen laatuun: onko
esimerkiksi kehittimisryhmidn vuorovaikutus
erilaista kuin tilapdisen suunnitteluryhmin eli
tekevitko ryhmien erilaiset funktiot niiden vuo-
rovaikutuksesta luonteeltaan ja merkityksiltadn
erilaista?

Monissa organisaatioissa hallinnollisessa
ryhmaissd toimiminen koetaan joskus lisdtyona
ja tyontekijd voi nihdd hallinnollisen ryhmi-
tyon poikkeavan omasta perustydstdan huomat-
tavastikin. Toisaalta asiantuntijaorganisaatiossa
hallinnollinen tehtdvi voi olla osa tyontekijin
perustehtdvdd, mutta hallinnollisen tyon eri-
tyispiirteet asettavat tyolle erilaisia haasteita.
Organisaation jasenet voivat myos tyoskennelld
samanaikaisesti useissa eri ryhmissd, joissa teh-
tévit, tavoitteet, vuorovaikutus ja roolit eroavat
toisistaan. Téllaisilla rajapinnoilla lilkkuminen
voi kuormittaa tyontekijid, jolloin my6s hallin-
nollisen ryhmin ja ryhmin jasenten hyvinvoin-
tia rakentavat teemat nousevat ajankohtaisiksi
jatkotutkimuskysymyksiksi. Ymmirtamalld ja
kehittdmailld hallinnollisten ryhmien vuorovai-
kutusta, ja sitd kautta niiden toimintaa, voitai-
siin my0s edistdd hallinnollisen tyon arvostusta.
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Tiivistelma

Sairaalaorganisaatiossa hoitohenkildston tyéhyvinvointi kohtaa monenlaisia
haasteita, jotka kumpuavat sekd tyon luonteesta ettd organisaation rakenteista
ja hierarkiaverkostoista. Tamén artikkelin tavoitteena on ymmaértaéd tyohy-
vinvoinnin rakentumista sairaalatydyhteison vuorovaikutuksessa jasentimal-
la hoitohenkiloston kasityksid vuorovaikutuksen ja tydhyvinvoinnin yhte-
yksistd. Tutkimusasetelma on laadullinen. Tutkimusaineistona oli yhdeksén
hoitohenkil6ston jasenen respondenttihaastattelua. Aineisto kerdttiin erddn
suomalaissairaalan yhdestd tyoyksikostd. Analyysin ldhtokohtana kéytettiin
fenomenografisen ldhestymistavan ndkemysta késityksesta: pyrkimyksena oli
ymmartdd merkityksenantojen moninaisuutta. Tutkimuksen tulokset osoit-
tavat, ettd samat vuorovaikutuksen ilmiét ja prosessit voivat rakentaa tyohy-
vinvoinnin kokemusta kielteisen ja mydnteisen ulottuvuuden nidkokulmasta.
Hoitohenkilostd antaa vuorovaikutukselle erilaisia merkityksid, ja kasitykset
samoista prosesseista tai ilmidistd voivat kytkeytyd niin hyvinvoinnin kuin
pahoinvoinnin kokemuksen rakentumiseen esimerkiksi yksilon tai konteks-
tin mukaan. Tyohyvinvoinnin rakentuminen ty6yhteison vuorovaikutuksessa
jasentyykin erilaisiksi jatkumoiksi. Vuorovaikutusta ja tyohyvinvointia ty6yh-
teisdissa johdettaessa ja kehitettdessa on tarkedd huomioida vuorovaikutuk-
sessa rakentuvan ty6hyvinvoinnin dynaamisuus ja moniulotteisuus.

Asiasanat: hoitohenkildst, organisaatioviestinti, sairaala, vuorovaikutus,
tyohyvinvointi, tyoyhteiso.



Pennanen

Tutkimuksen tausta ja tavoite

Hoitohenkildston ty6hyvinvointi sairaalaorganisaatioissa on koetuksella
monella eri tasolla. Hoitotyon omintakeinen luonne ja sairaalaorganisaa-
tion rakenteet, kuten hierarkiat seki erot toimintakulttuureissa ja -tavois-
sa jopa saman profession eri erikoisalojen sisalld, tekevat tyoympéristos-
td kompleksin (Ang ym. 2013; Apker 2012; Barbour 2010; Wiili-Peltola
2005). Hoitohenkil6std joutuu hallitsemaan tydssdan monenlaisia tehta-
vid, rooleja ja tunteita; vaatimukset ja odotukset hoitohenkilostod koh-
taan vaihtelevat, ja usein vaatimuksiin ja odotuksiin vastaamisen haas-
teet ilmenevit vuorovaikutuksessa (Apker ym. 2005). Jopa yli neljannes
suomalaisista nuorista sairaanhoitajista harkitsee alan vaihtoa muutamia
kertoja kuukaudessa tai useammin (Flinkman 2014), joten riittavan tyo-
voiman turvaamisen kysymykset ovat sosiaali- ja terveysalan kasvaessa
ja muuttuessa yhd keskeisempid. Pelkidt rakenteelliset ratkaisut eivét riitd
nédihin haasteisiin vastaamiseen, vaan ratkaisuksi tarvitaan tietoa ja ym-
madrrystd hyvinvointia tukevasta ja edistdvdstd vuorovaikutuksesta, jon-
ka avulla tyoyhteis6ja on myos mahdollista kehittda (Mikkola ym. 2014).
Tyohyvinvoinnin kehittdminen on avainasemassa hoitohenkil6ston alal-
le saamisessa ja sitouttamisessa (Tulevaisuuden terveydenhuolto 2022).
Kannustavissa ja hyvinvoivissa tydyhteisoissd halutaan tyoskennelld tule-
vaisuudessakin (Mikkola ym. 2014).

Vuorovaikutus on tydhyvinvoinnin kokemuksen rakentumisen kes-
kiossd ja kytkeytyy hyvinvointiin sekd erilaisissa vuorovaikutusproses-
seissa ettd vuorovaikutussuhteissa: Esimerkiksi hoitajien keskindiset in-
terpersonaaliset suhteet, yhteistyd muun henkildston kanssa, hoitotydon
organisointi, tiimity0 ja esimiehen tuki ovat keskeisid hoitajien tydhyvin-
voinnin lahtokohtia (Utriainen & Kyngis 2009). Utriaisen (2009) mukaan
sosiaalisessa yhteisossd todentuva ihmisten vdlinen vastavuoroisuus on
hoitajien tydhyvinvoinnin ydinprosessi.

Tyohyvinvointia on perinteisesti ldhestytty tarkastelemalla yksilon
omia kokemuksia, kisityksid ja arvioita heiddn omasta ty6hyvinvoin-
nistaan, tyotyytyvdisyydestddn tai hyvinvoinnin ulottuvuuksista tydssd
yleisesti (esim. Ashker ym. 2012; Jones ym. 2013; Shier & Graham 2011;
Zhang ym. 2013). Tutkimuksissa on keskitytty niin kuormitukseen ja sii-
hen liittyviin syihin ja seurauksiin kuin hyvinvointia edistéviin tekijoihin.
Tyohyvinvoinnin positiivisina ulottuvuuksina on tarkasteltu esimerkiksi
positiiviseen psykologiaan kytkeytyvad tyon imua (Hakanen 2005). Tyo-
hyvinvoinnin rinnalla on tutkittu runsaasti tyotyytyvaisyytta. Tutkimuk-
set ovat keskittyneet tyotyytyviisyyden yhteyteen tyossd jaksamiseen ja
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tyOssd jatkamiseen: on todettu esimerkiksi, ettd tyoyhteison suhteiden laa-
tu vaikuttaa hoitajien tyotyytyviisyyteen ja organisaatioon sitoutumiseen
(Lu ym. 2012) ja ettd vuorovaikutuksen ongelmat tydyhteison sisélld ja eri
yksikoiden valilla sekéd arvostuksen osoituksen ja tuen puute heikentévit
hoitajien ty6tyytyvaisyyttd (Melo ym. 2011). Hoitajien tyotyytyvaisyytta ja
tyohyvinvointia selittavit vuorovaikutuksen ilmidistd ja prosesseista esi-
merkiksi tiimityd (Dackert 2010), palaute (Christiansen 2008), yhteisty6
ladkéreiden kanssa (Tourengeau ym. 2014), hoitajien keskiniiset interper-
sonaaliset suhteet (Gurkova ym. 2012) ja vaikutusmahdollisuudet omaan
tyohon (Rodwell & Munro 2013) (ks. my6s Utriainen & Kyngis 2009).

Tyohyvinvointia heikentdvind tekijoind tutkimusten fokuksessa ovat
olleet stressi ja tyduupumus (Hakanen ym. 2011; Hayes ym. 2010; Kanste
2011). Hoitajien tydssd vuorovaikutukseen kytkeytyviksi stressitekijoiksi
on todettu esimerkiksi tydyhteison interpersonaalisissa suhteissa ilmene-
vat ongelmat, kuten hoitajien ja lddkareiden viliset konfliktit ja yhteistyon
heikkous seka potilaan hoidosta péitettiessa ladkareiden osoittama ar-
vostuksen puute hoitajien mielipiteitd ja osallistumista kohtaan (Nakakis
& Ouzouni 2008). Hyvinvoinnin edistdmisen lisdksi ladkari-hoitajasuh-
teen tukeminen, hoitajien osallistaminen sairaalan paitoksentekoon ja
johdolta saatu tuki ovat térkeitd tekijoitd hoitotyon laatua kehitettdessa
(Krueger ym. 2013).

Aiemmissa tutkimuksissa on siis todettu, ettd vuorovaikutus kytkeytyy
kokemukseen hyvinvoinnista ja pahoinvoinnista tyossa. Vuorovaikutus on
nédhty tutkimuksissa muuttujana, mutta vuorovaikutusta ei ole lahestytty
tyohyvinvoinnin kokemusta rakentavana prosessina. Tassd tutkimuksessa
lahtokohtana tyohyvinvointiin on EU-Proggress-hankkeen maaritelma:
”Tyohyvinvointi tarkoittaa turvallista, terveellistd ja tuottavaa tyotd, jota
ammattitaitoiset tyontekijat ja tyoyhteisot tekevdt hyvin johdetussa or-
ganisaatiossa. Tyontekijat ja tyoyhteisot kokevat tyonsd mielekkadksi ja
palkitsevaksi, ja heiddn mielestddn tyo tukee heiddn elimdnhallintaansa”
(Anttonen & Résanen 2009, 18.) Tyohyvinvointi ndhdaén téssa tutkimuk-
sessa tyOyhteison vuorovaikutuksessa rakentuvana ja ylldpidettavana il-
miona (ks. Mikkola ym. 2014) ja tarkastelu kohdistuu hoitohenkil6ston
kasityksiin vuorovaikutusprosessin tasolla tydyhteisossd. Kasityksid tar-
kastelemalla voidaan kuvata vuorovaikutukselle annettavia samanlaisia
tai erilaisia merkityksid ja siten syventdd ymmarrystd tydhyvinvoinnista
vuorovaikutuksessa rakentuvana ilmiona (ks. esim. Huusko & Paloniemi
2006). Taman tutkimuksen tavoitteena on ymmartdd ty6hyvinvoinnin
rakentumista sairaalaty6yhteison vuorovaikutuksessa jasentimalld hoito-
henkiloston kasityksid vuorovaikutuksen ja tydhyvinvoinnin yhteyksista.
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Artikkelin tutkimuskysymys on: Millaisia késityksid hoitohenkilostolld on
tyoyhteison vuorovaikutuksen merkityksestd tyohyvinvoinnille?

Tutkimusaineisto ja -menetelmat

Aineisto

Artikkelin tutkimusasetelma on laadullinen. Tutkimusaineistona on yh-
deksdn hoitohenkiloston jdsenen respondenttihaastattelua. Hoitohenki-
16stolla tarkoitetaan tdssd tutkimuksessa eritasoisia ja erilaisissa tehtévissa
sairaalassa tyoskentelevid hoitajia seki tiiviisti hoitotyota tukevaa tyota,
kuten ajanvarauksia ja asiakasneuvontaa, tekevid tyontekijoitd. Respon-
denttihaastatteluissa on tavoitteena saada avoimia tai rajaamattomia vas-
tauksia ja tyypillistd on, ettd haastateltavia pyydetddn kuvaamaan itsedén,
jotakin ongelmaa tai tilannetta tai selittdmaén sitd, kuinka he nédkevit
oman sosiaalisen maailmansa (Lindlof & Taylor 2002, 178-179). Aineisto
on keritty syksyllda 2013 erddn suomalaissairaalan yhdestd tydyksikosta
osana Sairaalatydyhteison tyohyvinvointia rakentavat vuorovaikutuskay-
tanteet -tutkimushanketta.

Tutkitusta tyoyhteisostd haastateltaviksi valikoituivat vapaaehtoisiksi
haastateltaviksi ilmoittautuneet hoitohenkiloston jasenet. Haastateltaviksi
suostuneet jattivit yhteystietonsa suljettuun, tutkimushankkeen tutkijoi-
den sddnnollisin vidliajoin tyhjentiméain laatikkoon tydpaikan taukotilas-
sa tai ottivat tutkijoihin sdahkopostitse yhteyttd, minké jalkeen haastat-
teluaika ja -paikka sovittiin. Haastateltavia informoitiin sekd suullisesti
ettd kirjallisesti tutkimuksesta ja sen pédtavoitteista, ja he allekirjoittivat
kirjallisen suostumuslomakkeen tutkimukseen osallistumisesta. Haastat-
teluun osallistuminen oli vapaaehtoista, ja haastateltavilla oli mahdolli-
suus vetdytya tutkimuksesta tutkimuksen missd tahansa vaiheessa. Haas-
tateltavista seitsemin oli koulutukseltaan sairaanhoitajia ja kaksi muun,
esimerkiksi toimistotyohon liittyvédn, koulutuksen saaneita. Haastatelta-
vat olivat noin 40-60-vuotiaita, ja heiddn tyokokemuksensa hoitoalalla
vaihteli muutamasta vuodesta noin kolmeenkymmeneen vuoteen. Naisia
haastateltavista oli viisi ja miehié nelja.

Haastattelukysymysten teemoina olivat tyoyhteison rakentuminen,
vuorovaikutus tyoyhteisossd, valta sekd tydhyvinvointi ja vuorovaikutus.
Yksi haastattelu kesti noin tunnin, ja haastatteluiden kokonaiskesto oli 10
tuntia 39 minuuttia. Haastattelut tallennettiin, ja ne litteroitiin kirjalliseen
muotoon sanatarkasti. Haastateltavien anonymiteetin turvaamiseksi ar-
tikkelissa esitetyistd aineistoesimerkeistd on poistettu tunnistetiedot, ku-
ten erikoisalojen ja hoitotoimenpiteiden nimet.
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Analyysi

Aineiston analyysin laht6kohtana oli fenomenografisen tutkimuksen na-
kokulma kdsityksestd: kasitykset ovat merkityksenantoprosesseja, joille
annetaan syvempii ja laajempia merkityksid kuin mielipiteille (Huusko &
Paloniemi 2006, 164). Analyysin keskitssa on erilaisten kokemusten, ki-
sitysten tai ymmadrrysten laadullinen kuvaaminen, joka pohjautuu ihmis-
ten kuvauksiin tietystd ilmiosta tai heitd ymparoivasta maailmasta. Néin
pyritddn ymmartamadan ihmisten erilaisia kdsityksid ja ndiden keskinaisid
suhteita ja laadullisia eroja. (Hasselgren & Beach 1997; Marton & Pong
2005.) Tassd tutkimuksessa tutkimuksen ldhestymistapa on fenomeno-
grafisen suuntauksen tapaan aineistoldhtdinen: empiirinen aineisto on
kategorisoinnin perusta, eikd teoria toimi luokittelun runkona (Huusko &
Paloniemi 2006, 166). Fenomenografista lahestymistapaa noudatellen ka-
tegorisointi toteutettiin horisontaalisena, jolloin kategorioilla ei pyrita ku-
vaamaan niiden keskindistd paremmuutta, vaan erilaiset kategoriat nah-
déddn samanarvoisiksi tai yhta tarkeiksi (Jarvinen & Jarvinen 2011, 84).

Analyysissa aineistoa kasiteltiin kokonaisuutena, ei yksittdisten haas-
tateltavien vastauksina. Aineiston analyysi toteutettiin kolmivaiheisena
fenomenografisen analyysin lahtokohtia noudatellen: analyysissa etsittiin
merkitysyksikot sekd muotoiltiin ensimmdisen, toisen ja kolmannen ta-
son kategoriat, mutta ei pyritty kuvauskategoriajirjestelmidn luomiseen
(ks. Huusko & Paloniemi 2006). Analyysissa hyodynnettiin laadullisen
tutkimusaineiston analyysiin soveltuvaa ATLAS.ti-ohjelmaa (ks. Friese
2014).

Analyysin ensimmadisessd vaiheessa aineistosta tunnistettiin kohdat,
joissa puhutaan vuorovaikutuksesta ja tyohyvinvoinnista tydyhteisossa.
Analyysiyksikkond kaytettiin merkityskokonaisuutta. Merkitysyksikot
eroteltiin ja nimettiin niiden sisdltéd kuvanneilla koodeilla. MerKkitys-
yksikot jasentyivdt haastattelujen teemoja mukaillen aineistoldhtoises-
ti. Koodeja muodostui neljatoista: haastava vuorovaikutus, johtaminen,
kuuluminen, ladkari-hoitajasuhde, muodollinen ja epdmuodollinen vuo-
rovaikutus, osallistuminen, osastokokous, palaute, sairaalahierarkia, tieto,
tuki, tydyhteiso, valta ja vertaisuus. Toisessa vaiheessa ndistd ensimmaisen
tason kategorioista alettiin jasentad ja ryhmitelld toisen tason kuvauska-
tegorioita (Huusko & Paloniemi 2006; Jarvinen & Jarvinen 2011), joissa
etsittiin yhdistdvid tekijoitd tarkastelemalla, millaisia erilaisia kasityksid
samoista ilmidistd tuotetaan. Toisen tason kategorioiksi muodostuivat
kuuluminen, yhteisty6, vaikuttaminen, tuki ja tiedonhallinta. Kolman-
nessa vaiheessa niistéd kategorioista tunnistettiin, millaiseksi niissa kuvat-
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tiin vuorovaikutuksen merkitystd tyéhyvinvoinnille, jolloin kategorioik-
si muodostuivat hyvinvoinnin kokemusta ja pahoinvoinnin kokemusta
rakentava vuorovaikutus kuulumisen, yhteistyon, vaikuttamisen, tuen ja
tiedonhallinnan merkityksissa.

Tulokset

Téamaén tutkimuksen tavoitteena oli ymmaértda tyohyvinvoinnin rakentu-
mista sairaalatyoyhteison vuorovaikutuksessa jasentdmailld hoitohenki-
16ston kasityksid vuorovaikutuksen ja tydhyvinvoinnin yhteyksista. Tutki-
muskysymyksena oli: Millaisia kdsityksid hoitohenkildstolld on tyoyhteison
vuorovaikutuksen merkityksestd tyohyvinvoinnille?

Hoitohenkiloston kasitykset tyoyhteison vuorovaikutuksesta jdsen-
tyvdt sekd tyohyvinvointia tukeviksi ettd tyohyvinvointia heikentdviksi
merkityksiksi: sama vuorovaikutusprosessi tai -ilmié voi rakentaa sekd
hyvinvoinnin ettd pahoinvoinnin kokemusta. Ty6hyvinvointi nayttaytyy-
kin hoitohenkildston kisityksissd vuorovaikutuksessa rakentuvana ilmio-
nd, jossa vuorovaikutuksen prosesseja ja ilmioitd ei voida yksiselitteises-
ti luokitella tyohyvinvoinnin kannalta myonteisiksi tai kielteisiksi, vaan
niama molemmat ulottuvuudet voivat olla osa samaa prosessia tai ilmi6ta.
Merkitykset voivat kiinnittyd sekd yksilo- ettd yhteis6tasolle eli ilmididen
nidhdadn rakentavan kokemusta joko yksilon, yhteison tai ndiden mo-
lempien hyvinvoinnista tai pahoinvoinnista. Hoitohenkildston kasitykset
tyOyhteison vuorovaikutuksen merkityksestd tydhyvinvoinnille jasentyvat
kategorioihin kuuluminen, yhteistyo, vaikuttaminen, tuki ja tiedonhallinta.

Kuuluminen

Yhteis66n tai ryhmddn kuulumisen merkitykset jakautuvat ulottuvuuk-
siin, joissa merkityksellista tyohyvinvoinnin kokemuksen rakentumisel-
le on kuuluminen tyoyhteisoon tai vertaisryhmddn, jddminen yhteison tai
ryhmdn ulkopuolelle seka jdttdytyminen ryhmdn ulkopuolelle.

Hyvinvoinnin kokemusta rakentaa vuorovaikutus, jossa syntyy ko-
kemus kuulumisesta tyoyhteisoon. Tydyhteisoon kuulumisen tunne on
hoitohenkiloston mukaan edellytys toimivalle yhteistydlle suoritettaessa
sairaalassa perustehtdvad, jossa jokaisella tyoyhteison jasenelld on oma
tehtdvinsa. Tyoyhteisoksi hoitohenkildsté maarittelee oman ty6yksikkon-
sd ja sen kaikki tyontekijat.

Erilaisia merkityksid sen sijaan saa kuuluminen vertaisryhmién, jonka
hoitajat kasittdvat oman erikoisalansa hoitajien ryhmaksi. Tunne vertais-
ryhméédn kuulumisesta voi rakentaa hyvinvoinnin kokemusta: kuulumi-
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nen ja osana oleminen voivat tukea jaksamista. Jos yksilo kokee vertais-
ryhméddn kuulumisen itselleen ja hyvinvoinnilleen merkitykselliseksi,
vertaisryhmén ulkopuolelle jidminen tuottaa kokemusta pahoinvoinnista.
Omasta halusta vertaisryhmén ulkopuolelle jattaytyminen puolestaan voi
rakentaa hyvinvoinnin kokemusta. Haastateltavat kasittavit, ettd kaikilla
tyoyhteison hoitajilla on mahdollisuus kuulua hoitajien vertaisryhmaén,
mutta erilaisiin alaryhmiin jaseneksi padseminen voi olla haastavampaa.
Alaryhmid muodostavat esimerkiksi saman ikdiset hoitajat tai yhteisen
tyohistorian jakavat tyontekijit. Ulkopuolelle jattdaytymisen koetaan ra-
kentavan kokemusta hyvinvoinnista etenkin erilaisten alaryhmien koh-
dalla. Toiset nakevit, ettd alaryhmét heikentdvit yhteisollisyyttd erottele-
malla ty6yhteisda liiaksi erilaisiin ryhmiin, niin sanottuihin kuppikuntiin.
Toisille alaryhmit puolestaan ovat hyvinvointia edistavid tekijoitd mah-
dollistamalla tuen antamisen ja vastaanottamisen pienemmissd ryhmissa.

Kuulumisen merkitykset omalle ja muiden tyontekijoiden tyohyvin-
voinnille késitetddn eri tavoilla. Esimerkiksi jonkin alaryhmén ulkopuo-
lelle jattamisen merkitystd ei omalta osalta koeta hyvinvointia heikenta-
vaksi, mutta koetaan, ettd ulkopuolelle jattdminen voi olla kuormittavaa
joillekin muille tydyhteison jasenille. Ilmi6 siis tunnistetaan osaksi tyohy-
vinvoinnin kokemuksen muodostumista tyoyhteisdssa, vaikka se ei vas-
taisikaan omaa kokemusta. Tdssd aineistoesimerkissa kuvataan ulkopuo-
lelle jattdmisen merkitysta:

H5: En mi omalle kohalle. M4 oon ollut niin kauan, ettd mulla on sem-
moset omat kaverit, ja mi eldn erilaista eldiméanvaihetta mitd nad nuoret.
Mutta silleen, ettd kun kaikkia niitd nuoria keitd tdalla on, ei hyvaksyta
sithen samoihin piireihin, niin sitten tuntuu, ettd kun sivusta kuulee, ettd
- - - niin miksi ei oo hdn pédssyt sithen mukaan. Niin se tuntuu niinkun
itestd kurjalta. Varmaan se, kun on itelld lapsia, ja jos on ndhnyt niilld sen,
ettd jotkut kaverit ei otakaan mukaan. Mutta toisaalta taas aattelee, ettd

ndittehdn pitiis olla jo aikuisia kaikki.

Hoitohenkil6sto rakentaa ja ylldpitda vertaisryhméédn kuulumisen tunnet-
ta erityisesti tyotilanteiden ulkopuolisessa vuorovaikutuksessa, kun esi-
merkiksi tauoilla kokoonnutaan yhteen vertaisten kesken reflektoimaan
tyOssd tapahtuneita tilanteita. Vuorovaikutuksella voidaan osoittaa ryh-
madn kuulumista ja kuulumattomuutta. Seuraavassa aineistoesimerkissa
kuvataan vertaisryhmdian kuulumisen tunteen tuottamista tyGyhteison
vuorovaikutuksessa:
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H3: Ettd jos meidén hoitajat tekee potilaan hoitoon liittyvit ty6t joita [eri-
koisala]-hoitaja ei osannut tehda, tai ei vaan oo tehnyt, niin sitten muut
meiddn hoitajat kehuu, ettd taas [oman erikoisalan nimi]-hoitajat nayttaa,
miten homma hoituu. Vaikka nyt tekee jonkun ihan aika yksinkertaisen

homman, kuten - - -

Yhteistyo

Yhteistyo jdsentyy hoitohenkiloston kasityksissa jatkumolle tyontekijoi-
den tasavertaisuus - tyontekijoiden eriarvoisuus. Tasavertaisuuden ilmai-
semisen ja siitd syntyvan kokemuksen kaikista tyontekijoistd osana samaa
tyoyhteis6d nahddian rakentavan toimivaa yhteisty6td ja sitd kautta hy-
vinvoivaa tyoyhteisod. Toisaalta tasavertaisuus ei aina tuota hyvinvoinnin
kokemusta, vaan haastateltavien mukaan joissakin sairaalan tyotilanteissa
tyontekijoilld on oltava eritasoisia positioita. Esimerkiksi elvytystilantees-
sa tasavertaisuuden kokemusta merkityksellisempind on tehtiva ja pyr-
kimys sen onnistuneeseen suorittamiseen; oleellista on viestid kaikkien
tyontekijoiden tietdvdn oman paikkansa, tehtdvdnsi ja vastuunsa. Mah-
dollisen tehokkaasti tavoitteen saavuttamiseen pyrkivd vuorovaikutus
tukee tédlloin hyvinvoinnin kokemuksen rakentumista. Samankaltaisen
vuorovaikutuskdytanteen siirtyminen muihin ty6yhteison vuorovaikutus-
tilanteisiin voi kuitenkin kuormittaa, jos vuorovaikutuksessa osoitetaan
ylemmyvyttd tai alemmuutta silloin, kun se ei ole tarkoituksenmukaista.
Hierarkian teemat nédkyvit tasavertaisuuden ja eriarvoisuuden jatku-
molla. Haastateltavat kasittavit sairaalan hierarkkisuuden tulevan naky-
vaksi tydyhteison vuorovaikutuksessa. Hierarkkisuus ilmenee tyontekijoi-
den ja johdon tavoissa osoittaa suhtautumistansa tai viestid asemaansa ja
positioida siten myds viestintdkumppaninsa erilaisiin asemiin. Hierark-
kisuuden ei itsessddn koeta rakentavan kokemusta hyvinvoinnista tai pa-
hoinvoinnista, vaan pikemminkin sen kdsitetdan olevan osa sairaalakult-
tuuria. Hierarkkisuuden ilmaisemisen tavat vuorovaikutuksessa kuitenkin
saavat erilaisia merkityksid, jotka nousevat esiin erityisesti ladkari-hoita-
jasuhteessa. Vuorovaikutus, jossa ladkari ja hoitaja rakentavat yhteistyota,
tuottaa hyvinvoinnin kokemusta. Kokemusta pahoinvoinnista puolestaan
muodostaa vuorovaikutus, jossa toimivaksi koettua yhteistydtd ei synny
tai yhteistyohon ei pyritd. Yhteistyotd ei rakennu silloin, kun lddkari vain
kaskee ja hoitaja toimii kdskyn mukaisesti, ellei kyseessa ole esimerkiksi
elvytystilanteen kaltainen tilanne, jossa selkeit toimintaohjeet ja -vastuut
ovat tirkeitd. Yhteistyon merkityksissd ladkari-hoitajasuhteessa hyvin-
vointiin kytkeytyviksi vuorovaikutukseksi kuvataan molemminpuolinen
mahdollisuus oppia ja opettaa, mahdollisuus neuvotella sekd mahdolli-
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suus saada lddkareiltd palautetta. Myos hoitajien ja eri osastojen vilisen
yhteistyon ndhdadn olevan merkityksellistd tydhyvinvoinnin kannalta.
Seuraavassa aineistoesimerkissd puhutaan ladkariltd saatavan palautteen
merkityksesta hyvinvoinnille:

H5: Niin, tai sitten joskus jossain halytystyossa kun kiy ja tulee joku elvy-
tystilanne tai joku, niin jos sit se ladkari sanoo sen jélkeen, ettd sulla meni
tosi hyvin putkeen. Ettd hyvin hoidettiin tdd homma. Etta tulee semmonen
me-henki siihen, vaikka ollaan eri ammattiryhman edustajia. Niin sem-
monen antaa semmosen tunteen, etta mai lihen uudestaankin tekemaan

tuota.

Tasavertaisuuden ja eriarvoisuuden jatkumolla yhteistyén toimivuuteen
tai toimimattomuuteen kytketddn sairaalan tyokulttuuri ja siind tapahtu-
neet muutokset. Nuorilla tyontekijoilld voi olla erilaisia odotuksia ja ole-
tuksia tasavertaisesta tyoyhteisostd kuin vanhemmilla tyontekijoilld. Kah-
dessa seuraavassa aineistoesimerkissa haastateltavat kuvaavat tita ilmiota:

H1: No se ehka nakyy sillein, mé en tiid onks tdd oikee sana, se nikyy ehka
tammosend kyykyttdmisend. Varsinkin vanhempien, vdhan vanhempien
laakareitten taholta, jotka on pitempddn tehny ja on ehkd noita vanhan
ajan ladkareitd. Erot on sillon ollu selkeimmat hoitajan ja lddkareitten va-
lilla. Nuorempien ladkareitten kanssa ei niinkddn. Ehka ihan taloon tulleet
vahidn kokeilee siipiddn niin sanotusti, mutta ne sitten kylld kolahtaa maa-
han, ettd téssd ollaan kuitenkin saman tyon ddressd ja samaa tyoyhteisoa.
Yhdessa pitdis pystya toitd tekemadn.

H7: Ennen se oli rasittavampaa taa tyo, ja ihmistenvaliset suhteet oli paljon
kireempid. Ja lddkdreitten ja hoitajien viliset suhteet oli ihan eri tasolla.
Nythédn téssd kun kattelee, siinakin kun ladkarit tulee tuohon jutteleen ja
keskusteleen, tdd on ihan timmostd tasa-arvosta. Niinkun nuorempien
kans onkin. Sitten tdilld on niitd vanhempia, ja sitten kun tulee uus l4a-
kéri, se opetetaan tavoille sit heti: ”Sd oot ladkari, etkd mikddn hoitaja”
T4d vihdn semmosta kitkaa aiheuttaa, mutta ei se minua haittaa ainakaan

yhtdén.

Vaikuttaminen

Vaikuttaminen kytkeytyy hoitohenkiloston kasityksissd tydhyvinvointiin
kahdesta eri nakokulmasta: tunne vaikuttamisen mahdollisuudesta voi
rakentaa kokemusta hyvinvoinnista, mutta hyvéa vointia voi my6s luoda



Pennanen

tunne siitd, ettd ei tarvitse vaikuttaa itse, vaan joku muu vaikuttaa muiden
puolesta — vastuu on jollakin toisella. Vaikuttamisella tarkoitetaan tdssa
yhteydessd esimerkiksi omaan ty6hon tai tydyhteiso6n liittyviin asioihin
vaikuttamista.

Hoitohenkilosto kisittdd vaikuttamisen mahdollisuuksien ty6yhtei-
sOssa olevan tasaveroiset tai ndennaisesti tasaveroiset, mutta tietynlainen
asema yhteisossd voi edistdd vaikutusmahdollisuuksia. Asema voi maa-
raytyd tyontekijan koulutuksen, kokemuksen tai muodollisen aseman
kautta. My0s persoonan ja vuorovaikutustaitojen, kuten taidon ottaa pu-
heenvuoroja ja argumentoida, kasitetddn kytkeytyvan parempiin vaiku-
tusmahdollisuuksiin. Kahdessa seuraavassa aineistoesimerkissd kuvataan
vaikuttamisen mahdollisuuksia tyoyhteison vuorovaikutuksessa:

H3: No tdalla kovaddniset, fiksut ja kokeneet hoitajat saavat danensa kuu-
luviin, mutta ma luulen, ettei heilld kuitenkaan sitten ole hirveen paljon
sitten enemmaén valtaa kuin niilld hiljaisilla kuitenkaan. Se demokratia jo-

tenkin toimii. Tai ma en huomaa sita.

H7: Toisia kuunnellaan enempi ja toisia véhempi. Mutta kylld mé sanon,
ettd joku nuorempikin hoitaja, tullu koulusta just, fiksuja mielipiteitd niin
kuin heilld on, ja uskaltavat sen tuoda esille, niin kylld heitdkin varmaan
kuunnellaan. Ja jopa voi johtaakin johonkin toimenpiteeseen tai muutok-
seen. Mutta se on hyvin pientd. Mutta enemman on ddnessd vanhemmat
ja kokeneemmat niissa kokouksissa. Ja joitten mielipiteita sitten enemmén

kuunnellaan.

Myos vertaisryhmdn merkitys nousee esiin kasityksissd, joissa vaikutta-
minen kytketddn tyohyvinvointiin. Vertaisryhmén tuella késitetddn ole-
van merkitys rohkeuteen pyrkid vaikuttamaan, kun mahdollinen johdon
tai muiden tyontekijoiden kielteinen suhtautuminen ehdotettuun asiaan
ei kohdistu yhteen tyontekijadn, vaan mukana on ryhmin kollektiivinen
tuki. Talloin mahdollinen epdonnistumisen tai torjutuksi tulemisen koke-
mus jaetaan yhdessd muiden kanssa, minké ndhdédan tukevan hyvinvoin-
nin kokemuksen rakentumista.

Vaikka tasapuolisten vaikutusmahdollisuuksien koetaan tuottavan ko-
kemusta hyvinvoivasta tyoyhteisostd, kaikki eivit koe merkitykselliseksi
pédstd itse vaikuttamaan asioihin. Hyvinvoinnin kokemusta voi tuottaa
my0s se, ettd tyontekijdn ei tarvitse vaikuttaa, vaan joku muu vaikuttaa ja
kantaa vastuun tyontekijan puolesta. Tdlloin nahdaén tarkedksi, ettd orga-
nisaation erilaisissa hallinnollisissa ryhmissd, kuten johto- ja suunnittelu-
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ryhmissd, on edustajina oman ammattiryhman jasenid. Edustuksellisuus
kytkeytyy ndin osaksi hyvinvoinnin kokemusta rakentavaa vuorovaiku-
tusta tyoyhteisossd. Hyvinvoinnin kokemuksen rakentumiselle merkityk-
sellisend nayttaytyy yksilon mahdollisuus valita, vaikuttaako vai ei.

Tuki

Tuen merkitykset jasentyvat jatkumolle tarkoituksenmukainen tuki - juut-
tuminen kielteisten seikkojen kdsittelyyn. Juuttumisella kielteisten seikko-
jen kisittelyyn tarkoitetaan ilmioté, jossa vuorovaikutuksessa ylldpidetddn
kielteisid seikkoja kisittelemdlld yhdessd samoja kielteisia asioita, ongel-
mia tai tunteita jatkuvasti (Rose 2002). Hoitohenkil6sto kasittda tuen sekd
emotionaalisena ettd tiedollisena tukena. Tarkoituksenmukaisen tuen
ulottuvuuksina hoitohenkil6ston kidsityksissa ovat hyvinvointia tuottava
riittdva tuki ja kuormitusta aiheuttava liialliseksi koettu tuki, joka nayt-
taytyy henkilostolle esimerkiksi neuvomisena tydtilanteissa silloin, kun
neuvoja ei koeta tarvittavan.

Emotionaalinen tuki kisitetddan hyvinvoinnin kokemusta rakentavaksi
ilmioksi silloin, kun yksilo kokee merkitykselliseksi saada tukea haasta-
vien tydtilanteiden jalkeen tyoyhteison muilta jaseniltd tai silloin, kun yk-
silo kaipaa tukea tyon ulkopuolisen eldmdn kysymyksiin. Tukea kaivataan
tyotilanteissa, joissa potilaiden haastavat tilanteet ja tunteet kuormittavat
my0s hoitajaa. Tukea tuottavaksi vuorovaikutukseksi nahddan kuormitta-
vien tai haastavaksi koettujen tilanteiden ja tunteiden kasittelyn mahdol-
lisuus tyGyhteison sisélld, kuten seuraavassa aineistoesimerkissa kuvataan:

Heé: Tai se potilaan kohtaaminen. Ettd kylld jotenkin tuntuu, ettd tarttis
enemminkin semmosta tukea, kun ettd mitd enemman sdd annat noille
asiakkaille, niin sen tyhjempi sdi itse oot. Ettd on tyGtilanteessa, missd ne
asiakkaat vuodattaa, ihan kuin jossain uimahallin saunassa. Sielldhdn ne
ihmiset kertoo asioita, mité ei ikina jollekin vieraalle kerrottais missdan
kauppajonossa. - - - Ja sitten kun si koetat tukea sitd asiakasta ja hanen
asioitaan niinko eteenpiin, ja sitten kun se tilanne on ohi, sulla alkaa het
perddn seuraava uus. Niin ois joskus ihan hyvi, ettd sitd sais purkaa jo-
honkin, eikd vaan nielasta ja koittaa unohtaa ja ldhted kotiin. Ettd miten

jollakin on eldamé hajonnut.

Kuormittavien ja haastavien tilanteiden ja tunteiden kasittely voi myos
néyttdytyd pahoinvoinnin kokemusta tuottavana prosessina, jos vuoro-
vaikutus nahdaédn yksilod tai yhteisod kuormittavana juuttumisena kiel-
teisten seikkojen kisittelyyn. Raja kielteisten asioiden kasittelyn ja niihin
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juuttumisen vililld on hoitohenkiloston kisityksissa vaihteleva. Joillekin
on hyvinvoinnin kannalta tdrkead kisitelld ongelmat ja haastavat tunteet
yhdessa huolellisesti ja toistuvasti, kun taas toiset kokevat kisittelyn juut-
tumisena kielteisiin seikkoihin. Yksilolliset erot tulevat esiin myos siind,
miten, millaisissa tilanteissa ja millaisilla tavoilla tukea ndhddan merki-
tykselliseksi antaa ja saada.

Tarkoituksenmukainen tiedollinen tuki muilta tydyhteison jdseniltd
nidhdidn hyvinvoinnin kannalta oleelliseksi jatkuvasti muuttuvassa tyos-
sd, jossa tiedolla ja sen omaksumisella on keskeinen merkitys tavoittei-
den saavuttamiseksi. Tiedollista tukea saadaan etenkin toisilta hoitajilta
ja toisaalta opettamisen ja ohjauksen nakékulmasta myds ladkareiltd. Eri-
taustaisten tyontekijéiden ndhdédén olevan tirkea resurssi tiedollisen tuen
prosesseissa; pitkddn alalla tyoskennelleet saavat tiedollista tukea tuoreen
osaamisen ja erilaisten nakokulmien muodossa vastavalmistuneilta, ja va-
hemman aikaa alalla toimineet voivat hyotyd kokeneiden tyontekijoiden
osaamisesta ja asiantuntijuudesta. Jos tuen antaminen nayttaytyy liiallise-
na neuvomisena, hyvinvoinnin kokemusta ei synny, vaan vuorovaikutus
nidhdadn pikemminkin yksilon ammattitaidon kyseenalaistamisena. Sai-
raalan hierarkiat ndkyvit tiedollisen tuen merkityksissd, silld etenkédan ko-
keneemman tai korkeammin koulutetun tyontekijan ty6hon ei mielellddn
puututa, ellei toinen osapuoli itse pyydd neuvoa tai apua. Epavarmoissa
ja uusissa tyotilanteissa tuella késitetddn olevan erityisen suuri merkitys
tyohyvinvoinnille.

Tiedonhallinta

Tiedonhallinnan merkitykset jakautuvat jatkumolle tarve saada tietoa
- tiedonhallinnan haasteet. Hoitohenkilostolld on toisaalta tarve ja halu
saada tietdd mahdollisimman paljon omaan tyohonsa, tydyhteisoonsa ja
organisaatioonsa liittyvista asioista, mutta liian suuren ja hankalasti hal-
littavissa olevan tietomédrian koetaan kuormittavan.

Tiedonhallinnassa hyvinvoinnin kokemusta heikentdviksi tekijaksi
kasitetddn suuren tietomdirdn ja hoitotyon luonteen vilinen haaste. Uut-
ta tietoa tulee jatkuvasti runsaasti, ja sitd toisaalta myos kaivataan, mut-
ta hoitoty0ssd ei aina jda riittdvasti aikaa tiedon sisdistimiseen. Tiedon
viestiminen ja sen mahdollistavat rakenteet kytkeytyvit tyohyvinvointiin.
Etenkin teknologiavilitteisesti jaettava tieto ndhddian ongelmalliseksi, kun
aikaa tietokoneen direlle pysdhtymiseen ei hoitotydn lomassa juuri ole ja
suuresta tietomddrastd oleellisimman tiedon poimiminen voi olla haas-
tavaa. Hoitohenkilosto kasittda tiedon ylhaaltd alaspdin annettuna, ikddn
kuin tuotteena, joka tulee organisaation ylemmiltd tasoilta henkil6ston
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omaksuttavaksi. Tiedon omaksuminen ja oppiminen kuvataan yksilon
vastuiksi, mutta tydyhteison tai organisaation ndhdédan voivan tukea néita
prosesseja esimerkiksi kehittdmalld ja tarjoamalla erilaisia kdytanteita tie-
don jakamiseksi ja jalkauttamiseksi.

Organisaation ja tyoyhteison mahdollistamista, tiedonhallintaa tu-
kevista kdytanteista viikoittaista osastokokousta pidetddn tydhyvinvoin-
tia tukevana vuorovaikutuskdytdnteend. Osastokokouksissa organisaa-
tion suuresta tietomaéréstd poimitaan kasiteltdviksi oleellisimmat asiat.
Osastokokoukset kisitetddn tiedottamisen areenoiksi, joissa kokemusta
hyvéstd voinnista tuottaa se, ettd joku muu - eli usein kokousta vetdva
osastonhoitaja tai apulaisosastonhoitaja — on vastuussa tiedonhallinnasta.
Hoitotyon luonteesta johtuvien tekijoiden ndahddan kuitenkin hankaloit-
tavan osastokokouksiin osallistumista ja siten tiedonhallintaa: Hoitohen-
kilosto ei aina péadse osastokokouksiin hoitotyon limittyessd paillekkain
kokousten kanssa, ja vuorotyon vuoksi henkildstolle voi tulla pitkidkin
taukoja, jolloin osastokokouksen aikana ei olla tyopaikalla. Tiedonhallin-
nan lisaksi osastokokouksilla koetaan olevan yhteisollisyyden kokemusta
rakentava merkitys, silld osastokokoukset ovat ainoita viikoittaisia ryhma-
tilanteita, joissa hoitajat ja hoitotyota tukeva henkilostd kokoontuvat yhté
aika yhteen.

Tiedonhallinnan merkityksissa korostuu nakemys hoitotyon arvopoh-
jasta. Tiedonhallinta on tirkedd potilasturvallisuuden vuoksi, ja onnistu-
nut tiedonhallinta voi edistdd arvojen toteutumista tydssa. Tiedonhallin-
nan haasteisiin kytkeytyy myos tiedon saamisen tasavertaisuus. Kun sama
tieto ei ole kaikilla tydyhteison jasenilld, epdvarmuutta esimerkiksi omas-
ta ammattitaidosta syntyy. Epavarmuus voi tuottaa kokemuksen hyvin-
voinnin heikkenemisestd. Kokemus epitasa-arvoisesta tiedon jakamisesta
aiheuttaa epavarmuutta myds yksilon omasta positiosta tydyhteisossd, ku-
ten seuraavassa aineistoesimerkissd jasennetdan:

H1: Kylld mi aattelen ettd silld [tiedolla] on osaltaan joku. En mi née ettd
silld hirvedn iso merkitys on, mutta kylla se, etté jos ne tiedot ei kulje, jos
ne jaa tietyn porukan tiedoks vaan, niin kylla se vaikuttaa siihen tychy-
vinvointiinkin. Tavallaan se, ettd jos ndit ettd joku tekee toisella tavalla
jonkun asian, ja ite teet toisella tavalla ja mietit, ettd mikdhén tassda mattaa,
miks mi teen ndin ja sitten kuulee vdhén ettd meilld on tullut timmosta
infoa. Ja sit ite ettd “miksi mulle ei oo kukaan kertonu vaikka ma teen

samaa tyotd”
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Johtopaatokset

Tyohyvinvointi jasentyi hoitohenkilostén kasityksissd vuorovaikutukses-
sa rakentuvaksi ilmioksi, jossa vuorovaikutuksen prosesseja ja ilmioitd
ei voida yksiselitteisesti luokitella myonteisiksi tai kielteisiksi, vaan mo-
lemmat ulottuvuudet voivat olla osa samaa prosessia tai ilmiota. Tyohy-
vinvoinnin kokemuksen rakentuminen vuorovaikutuksessa ndyttaytyy
jatkumoina, joissa samat prosessit tai ilmiot voivat saada monenlaisia
merkityksid. Hoitohenkiloston kisitykset tyoyhteison vuorovaikutuksen
merkityksestd tyohyvinvoinnille jasentyivat kategorioihin kuuluminen,
yhteistyd, vaikuttaminen, tuki ja tiedonhallinta. Ty6hyvinvoinnin ko-
kemuksen rakentumisen moniulotteisuudessa niakyy vuorovaikutuksen
luonne: vuorovaikutus on jatkuva, dynaaminen prosessi, jossa luodaan ja
muokataan sosiaalista todellisuutta (Littlejohn & Foss 2008).

Aiemmissa tutkimuksissa kuulumisen tunteen on todettu edistdvan
tyohyvinvointia. Hoitajien hyvinvoinnin rakentajiksi on nimetty esimer-
kiksi hoitajien yhteenkuuluvuus ja keskindinen kollaboraatio (Utriainen
ym. 2015). Tamén tutkimuksen tulokset nayttavit kuulumisen monita-
soisena ilmion4, joka ei aina kytkeydy hyvinvoinnin kokemuksen raken-
tumiseen. Ulkopuoliseksi jattdytyminen erilaisista tydyhteison ryhmistd
voi olla yksilon oma valinta. Kuuluminen kytkeytyi tassa tutkimuksessa
tyohyvinvoinnin kokemuksen rakentumiseen vapaaehtoisuuden ja pa-
kollisuuden ulottuvuuksilla: Jotkut haluavat jttdytyd vapaaehtoisesti
vertaisryhmén ulkopuolelle, jolloin hyvinvoinnin kokemusta rakentaa
vuorovaikutus, jossa yhteenkuuluvuutta tiettyihin ryhmiin ei ilmaista.
Ulkopuolelle jattamisen ja jattaytymisen valilld on tyohyvinvoinnin koke-
muksen rakentumisen kannalta eroa.

Myo6s vaikuttamisen merkityksissd voidaan havaita samankaltaisia
ulottuvuuksia vapaaehtoisuuden ja pakollisuuden vélilld. Hoitohenkil6st6
pitdd vaikuttamisen mahdollisuuksia tarkeind, mutta merkityksellistd hy-
vinvoinnin kokemuksen rakentumiselle voi olla my®ds se, etté ei ole pakko
vaikuttaa, vaan joku muu vaikuttaa ja kantaa vastuun muiden puolesta.
Aiemmissa tutkimuksissa on todettu, etti hoitohenkil6ston mahdolli-
suus vaikuttaa heiddn omaan tyohonsa luo tunteen tyon hallinnasta, joka
kytkeytyy hyvinvoinnin kokemuksen rakentumiseen (Breaux ym. 2008;
Rodwell & Munro 2013). Tyohyvinvointia rakentavaan vuorovaikutuk-
seen kytkeytyy myos “kuulemisen tunne”, mahdollisuus tulla kuulluksi
ja jakaa omia ajatuksiaan tydyhteisossd (Utriainen 2009). Mahdollisuus
tulla kuulluksi nivoutuu tdmén tutkimuksen tulokseen mahdollisuudes-
ta vaikuttaa tai toisaalta olla vaikuttamatta. Kokemus mahdollisuudesta
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vaikuttaa, saada danensd kuuluviin, voi olla tirkeda hyvinvoinnin kannal-
ta, vaikka mahdollisuutta ei itse kokisikaan tdrkedksi kéyttda. Vaikutus-
mahdollisuuksille onkin 16ydetty my6s muita kuin tyéhyvinvointia tuke-
via merKkityksid: Joensuun (2014) mukaan suuri pditiantéavalta tyossd on
yhteydessd esimerkiksi kohonneeseen mielenterveysongelmien riskiin.
Vaikuttamismahdollisuuksia tyoyhteisoissa kehitettdessd on tirkedd huo-
mioida, ettd vaikutusmahdollisuuksien kasvattaminen ei automaattisesti
lisda tyohyvinvointia.

Tiedonkulku ja avoin tiedon jakaminen liitetddn usein osaksi tyohy-
vinvointia (esim. Luomala 2008; Vuorensyrja 2008). Tésséd tutkimukses-
sa tiedonhallinnan merkitykset jakautuivat jatkumolle, jossa nousee esiin
toisaalta hoitohenkildston tarve saada runsaasti tietoa ja toisaalta hoito-
henkil6ston kokemat tiedonhallinnan haasteet. Avoimen tiedonjakami-
sen sijaan hyvinvoinnin kokemuksen rakentumiseen kytkeytyy tdmén
tutkimuksen tulosten perusteella hyvin suunniteltu ja tarkoituksenmukai-
sesti toteutettu tiedonhallinta. Hoitohenkildsto nikee tiedon nyt ylhaalta
alaspdin annettavana tuotteena. Tiedon kollektiivisempi kasittely voisi
tukea tiedonhallintaa yhteisétasolla. Jiingerin ym. (2007) mukaan kollek-
tiivinen tiedonhallinta voi edistdd yhteisen ymmarryksen rakentumista
yhteisistd tavoitteista ja toimintatavoista sekéd tukea tyohon identifioitu-
mista. Sairaalatyoyhteisossa esimerkiksi osastokokoukset ovat areenoita,
joissa yhteisollinen tiedon jalostaminen on mahdollista (Mikkola ym.
2014). Osastokokousten kaltaisilla kdytanteilld, jotka mahdollistavat tyon-
tekijoiden kokoontumisen sadanndollisesti yhteen yhteisten asioiden darel-
le, voitaisiin tukea ja kehittda tyoyhteison tiedonhallintaa ja siten edistaa
tyohyvinvointia.

Yhteistyon merkityksissd nousi esiin tyontekijoiden tasavertaisuus ja
eriarvoisuus erityisesti ladkari-hoitajasuhteen kontekstissa. Hoitajilla on
tarve kokea olevansa tyOyhteisossé tasavertaisessa asemassa ladkareiden
kanssa, mutta tietyissa hoitotyétilanteissa tasavertaisuuden osoittamista
ei ndhdad merkitykselliseksi hyvinvoinnin kannalta. Hoitoalalla kliinisen
tyon vuorovaikutuskdytanteiden on kuitenkin todettu voivan siirtyd myos
muihin tyOyhteison vuorovaikutustilanteisiin (Apker ym. 2010). Tyo-
hyvinvoinnin kannalta olisikin tdrkeda tunnistaa vuorovaikutuksen eri-
tyispiirteet sairaalatyoyhteison erilaisissa konteksteissa: kliinisessd tyds-
sd toimivaksi koettu vuorovaikutus ei vilttdméttd rakenna hyvinvointia
siirrettynd samanlaisena muihin tydyhteison vuorovaikutustilanteisiin,
joissa tavoitteet ja odotukset ovat erilaisia. Tasapainoilu erilaisten tyoti-
lanteiden ja niissd ilmenevien vaatimusten, roolien ja tunteiden valilld ja
rajapinnoilla voi kuormittaa hoitotyontekijoita (Apker ym. 2005). Tyohy-
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vinvoinnin ndkoékulmasta on tdrkedd tarkastella jatkossa monipuolisesti
my0ds muita kuin hoitotyon vuorovaikutustilanteita. Esimerkiksi erilaiset
hallinnolliset ryhmatilanteet, joissa tyotd suunnitellaan, organisoidaan ja
koordinoidaan, ovat tyon tavoitteiden saavuttamisen kannalta keskeisid
(Pennanen & Mikkola 2013) ja siten my6s tyohyvinvoinnin ndkékulmas-
ta kiinnostavia vuorovaikutustilanteita. Taméan tutkimuksen tulosten pe-
rusteella voidaan todeta, ettd myos tydyhteisdjen diversiteettiin on syyta
kiinnittdd huomiota vuorovaikutuksessa rakentuvaa tydhyvinvointia arvi-
oitaessa tai kehittimaan pyrittdessa. Esimerkiksi eri-ikaisilld ja -taustaisil-
la tyontekijoilld voi olla erilaisia odotuksia, oletuksia ja arvostuksia tyoyh-
teison vuorovaikutuksesta ja my0ds laajemmin tyOsta ja sen merkityksesta.

Tuen merkityksissé riittava ja tarkoituksenmukainen emotionaalinen
ja tiedollinen tuki rakensivat hyvinvoinnin kokemusta. Tiedollisen tuen
merkityksissa lijallinen neuvominen néhtiin tyontekijan ammattitaitoa
kyseenalaistavaksi vuorovaikutukseksi, joka tuottaa pahoinvoinnin ko-
kemusta. Utriainen (2009) on todennut tyéhyvinvoinnin osaksi yksilolli-
syyden sallimisen, jolla tarkoitetaan esimerkiksi tekemisen vapautta: hoi-
tajille on tdrkedd kokea, ettd heiddn omat yksilolliset tyoskentelytapansa
sallitaan ja hyvaksytdan. Tuen merkityksissd tdmdn tutkimuksen tulosten
voidaan tulkita kytkeytyvdn samankaltaiseen sallivuuden tarpeeseen: am-
matti-identiteetin vahvistamisen kannalta on merkityksellistd, ettd tyo-
yhteisOdssd osoitetaan luottamusta henkiloston ammattitaitoa ja erilaisia
toimintatapoja kohtaan. Toisaalta my0s eri ammattiryhmien véliselld op-
pimisella voitaisiin saavuttaa etuja sairaalatyoyhteisossa.

Tutkimuksen tulokset osoittivat, ettd lddkareiltd saatava palaute on
tarkedd hoitohenkildston hyvinvoinnin kokemuksen rakentumisen kan-
nalta. Aiemmat tutkimukset tukevat tétd tulosta palautteen merkityksesta
(esim. Christiansen 2008). Ladkareiltd saatava palaute voi olla osa oppi-
mista ja kytkeytyd my0s hoitajuuden arvostamiseen, joka on osa hoitajien
tyohyvinvointia (Utriainen 2009). Myos hoitajien mahdollisuus antaa
palautetta lddkareille voitaisiin nahda oppimisen, yhteistydon laadun ja
toisaalta my0s tyoyhteison tasavertaisuuden nakokulmasta hyodyllisena.
Tarkoituksenmukaisen palautevuorovaikutuksen mahdollistavia kéytan-
teitd kehittdmalld sairaalaty6yhteison hyvinvoinnin rakentumista voitai-
siin tukea.

Téamin tutkimuksen tulokset osoittivat, ettd hyvinvoinnin ja pahoin-
voinnin kokemusta tydyhteison vuorovaikutuksessa rakentavat ilmiot ja
prosessit muodostuvat jatkumoiksi, joilla ne voivat saada erilaisia merki-
tyksid esimerkiksi kontekstin tai merkityksenantajan mukaan. Tulos jat-
kumoista kytkeytyy tuoreehkoon tyévoinnin kisitteeseen. Tydvointi ei tar-
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kastele vain tydssd todentuvaa hyvinvointia tai pahoinvointia, vaan kattaa
ndma molemmat. Tyovoinnin kisitteessa myonteistd, kuten tydn imua, ja
kielteistd, kuten stressid, ei ndhda toisistaan erillisind, vaan pikemminkin
toisiinsa kytkeytyvina tekijoing, jolloin niitd on myos syytd tutkia yhdes-
sd. (Perttula 2011; Syvéjarvi ym. 2012.) Tydvoinnin kidsitteen nakékulmaa
hyodyntdmalld jatkotutkimuksessa voidaan syventdd ymmarrysta tyohy-
vinvoinnista moniulotteisena ja dynaamisena ilmiond, jossa vuorovaiku-
tukselle annetut myonteiset ja kielteiset merkitykset voivat limittya.

Tama tutkimus osoitti, ettd vuorovaikutuksen ilmididen ja prosessien
tarkasti rajattuihin hyvinvoinnin tai pahoinvoinnin luokkiin kategori-
soinnin sijaan on tdrkedd ymmartid tyéhyvinvointia rakentavaa vuoro-
vaikutusta jatkumoina, joita voidaan myos vuorovaikutuksessa hallita.
Ty6voinnin ja vuorovaikutuksen johtaminen tydyhteis6issa ovatkin kiin-
nostavia jatkotutkimuksen kohteita. Tamén tutkimuksen tuloksista voi-
daan havaita, ettd sairaalatyyhteisossd niin tehtdvd- kuin suhdetasoon
kytkeytyva vuorovaikutus rakentaa hyvinvoinnin ja pahoinvoinnin koke-
muksia. Hoitotyd on vahvasti tietoon pohjautuvaa tyota, jossa tehtavita-
son vuorovaikutuksen sujuvuudella on keskeinen merkitys tyon laadun
kannalta. Ty6ssd ovat kuitenkin keskeisesti mukana my®ds erilaiset suhde-
tason ulottuvuudet. Hoitoty6td kuvataankin tunnetyoksi (emotion work,
emotional labor), jossa tyontekijat joutuvat jatkuvasti hallitsemaan tuntei-
taan. Tunteita hallitsemalla pyritddn esimerkiksi luomaan hoitotilantees-
ta potilaalle turvallinen ja miellyttava. (esim. Hochsild 1983; Karimi ym.
2014.) Emotionaalista kuormittavuutta hoitotyossé voivat aiheuttaa myos
organisaatiosta tai jopa yhteiskunnasta kumpuavat ldhtokohdat: hoitajilla
on tarve vastata potilaiden tarpeisiin, mutta vililla tarpeisiin vastaaminen
on mahdotonta kaytossé olevilla rajallisilla resursseilla (Grenkjaer 2013).
Puheviestinndn tutkimuksella voitaisiin syventdd ymmarrysti tunnetyon
erityispiirteistd vuorovaikutuksen ndkokulmasta. Ymmaérrys vuorovaiku-
tuksen keskeisestd merkityksestd ja sen moniulotteisuudesta ty6hyvin-
voinnin kokemuksen rakentumisen prosesseissa on oleellista, jotta tydhy-
vinvointia ja sen ylldpitdmistd ja kehittdimistd voidaan tukea muuttuvassa
tyoelamassa ja erilaisissa tyoyhteisoissa.

Tutkimuksen arviointi

Aineiston uskottavuutta suhteessa tutkimustavoitteiseen arvioitaessa
voidaan todeta, etta tutkimuksen aineiston koko oli riittiva. Aineiston-
keruussa ei ollut tavoitteena saturaatio, vaan pyrkimykseni oli kerdti ai-
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neistoa, jossa nousee esiin hoitohenkiloston kasitysten kirjo, kasitysten
samanlaisuus tai erilaisuus. Aineistoa voidaankin pienehkostd koostaan
huolimatta kuvata rikkaaksi. (ks. my6s Mikkola ym. 2014.) Toki suurem-
malla aineistolla oltaisiin voitu saavuttaa laajempi kisitysten kirjo. My0s
haastateltavien laajempi ikdjakauma olisi saattanut tuottaa erilaisia tu-
loksia. Haastateltavista péatettiin kdyttda yleisnimitystd hoitohenkildsto,
koska my6s muiden kuin hoitoalan koulutuksen saaneiden tyotehtavit
kytkeytyivit tiiviisti hoitotyon tukemiseen. Analyysissa havaittiin, ettd
haastateltavien kasitykset olivat samankaltaisia.

Analyysin luotettavuutta ja uskottavuutta pyrittiin lisddméaéan toteutta-
malla analyysi systemaattisesti ja kuvaamalla analyysin eri vaiheet huolel-
lisesti. Analyysimenetelmissd hyodynnettiin fenomenografisen analyysin
nidkemystd kokemuksesta. Analyysin laadun ja luotettavuuden arvioinnin
varmistamiseksi analyysin kuvauksessa on oleellista raportoida analyy-
siprosessi riittdvan ldpindkyvasti. Jarjestelmallisesti toteutetun aineiston
koodauksen lisdksi tdssd tutkimuksessa pyrittiin raportoinnin avulla
mahdollistamaan lukijalle analyysiprosessin lapindkyvyys, jotta katego-
rioiden muodostumista ja analyysin lopputulokseen padsemistd voidaan
arvioida. (ks. Huusko & Paloniemi 2006.)

Tutkimuseettiset ndkdkulmat huomioitiin lapi koko tutkimusproses-
sin. Haastateltavien itsemaaraamisoikeudesta (Tutkimuseettinen neuvot-
telukunta 2009) huolehdittiin varmistamalla osallistujien vapaaehtoisuus:
haastateltavilta pyydettiin kirjallinen suostumus haastattelun tallentami-
sesta ja kdyttamisestd tutkimuksessa, ja heilld oli mahdollisuus kysya tut-
kijalta lisdtietoja sekd halutessaan vetdytya tutkimuksesta missd tahansa
tutkimuksen vaiheessa. Yksityisyyden ja tietosuojan periaate (Tutkimus-
eettinen neuvottelukunta 2009) huomioitiin huolehtimalla haastateltavien
anonymiteetistd. Haastateltavat saivat itse valita haastatteluajan ja -paikan.
Haastattelua ei siis tarvinnut toteuttaa tydpaikan tiloissa tydaikana, jolloin
haastateltavien anonymiteetti oli mahdollista sdilyttdd myos tydyhteison
sisdlld. Aineistoesimerkeistd jatettiin pois yksityiskohdat, joista haastatel-
tavan tai tyoyksikon voisi tunnistaa. Vahingoittamisen vélttdmisen peri-
aate (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2009) huomioitiin pyrkimaéllé pi-
tdmédn tutkimuksesta aiheutuva kuormitus tutkittaville mahdollisimman
vahdisend seki osoittamalla arvostusta tutkittavia kohtaan niin aineiston-
keruussa kuin aineiston analyysissa ja tulosten raportoinnissa.
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Artikkeli perustuu tekijan vaitoskirjatutkimukseen, jonka ohjaajana toimii
yliopistonlehtori, FT Leena Mikkola Jyvaskyldn yliopistosta. Tutkimusta ovat
tukeneet Jyvaskyldn yliopisto ja Tyosuojelurahasto (hanke 112304 Sairaala-
tyoyhteison tydhyvinvointia rakentavat vuorovaikutuskéytéanteet).
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ABSTRACT

Work coordination, which here refers to organizing, planning, discussing, and negotiating work, is
done through social interaction. Because coordination is essential to work quality and well-being
at work, it is important to understand the processes that construct work coordination. This study
aims to understand work coordination as a social interaction process by analyzing social interac-
tion in nursing staff meetings of a Finnish hospital. Observations and approaches of inductive
and descriptive quadlitative analysis were used to examine eight sequential nursing staff meetings
that took place in 201 2. The results indicate that work coordination consisted of sense-making in-
formation, sense-making action, managing emotions, and managing positions of employees. Work
coordination constructs the social redlity of the workplace both on the task level and the relational
level. Understanding that work coordination is not only a task-oriented process that deals with or-
ganizing practical tasks and duties but is also a process of constructing positions and relationships
in work communities helps to identify and understand the possibilities that social interaction and
its practices, such as workplace meetings, offer. The findings can be applied in the organizational
context to evaluate and develop workplace interactions.
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Introduction

hange and growth in the health care sector is occurring throughout Europe, and
the challenge of ensuring a sufficient amount of workforce is topical in the Nordic
countries. The nature of nursing and the organizational structures of health care
organizations, like hospitals, give rise to circumstances that are multifaceted. First, orga-
nizational structures, hierarchies, borderlines between professions, and the cultural and
the functional differences even between the same professions working in different spe-
cialist areas make hospitals complex working environments with interaction structures
that are unique; these kinds of structural dimensions and the need to adjust to work in
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and between them may also burden employees (Ang et al., 2013; Apker, 2012; Barbour,
2010; Ray & Apker, 2011). Second, nursing is physically demanding and often highly
emotional. The demands inherent in nurses’ work emerge in social interaction in the
workplace (Apker et al., 2005). Nurses need to manage various tasks, roles, and emotions
in their work, and all these aspects take place in social interaction with their colleagues,
other employees, and patients and patients’ relatives (Apker, 2012; Ray & Apker, 2011).

According to a European survey, more than one-fourth of young registered nurses
in Finland consider leaving nursing several times a month (Flinkman, 2014). Nurses’
perception that it is difficult or impossible to affect unsatisfactory work conditions
connects to their intention to leave their profession, but retention can be strengthened
by providing nurses with processes in which they can participate in influencing their
work and get supported, mentored, and orientated (Flinkman & Salanteri, 2015). Work
coordination is one essential aspect in which these kinds of processes can take place in
social interaction in the workplace.

Work coordination can be approached from many perspectives and with a focus on
various dimensions; it can be seen as a mixture of practical tasks or as a more abstract
phenomenon such as leadership. As the subject can be defined and operationalized in
many ways and on various levels, there is an extensive research literature on it. Work
coordination has been approached from the viewpoint of taking care of or planning
specific activities and tasks or practical processes at the workforce, and the emphasis is
often on the end results of coordination instead of the process itself (e.g., Alfieri et al.,
2011; Holliman et al., 2001; Liddicoat & Taylor-Leech, 2014). Work coordination has
also been viewed from a perspective in which societal themes, such as gender issues, are
aspects that are studied in the context of organizing work (e.g., Nogueira et al., 2012) or
from a perspective of a specific phenomenon, such as leadership (e.g., Larsson & Lund-
holm, 2013). In this study, work coordination is viewed through communication: work
coordination is examined as exchanging messages of organizing, planning, discussing,
and negotiating work-related topics. Our aim is to describe and understand work coor-
dination as a process of social interaction by analyzing how work coordination is con-
structed in nursing staff meetings of a hospital. Our research question is: What are the
qualities of social interaction in the process of work coordination?

The research design of this study is qualitative: the data consist of observations
of eight nursing staff meetings at a public Finnish hospital providing special care, and
the work coordination that occurred in the social interactions of the participants was
analyzed using approaches of inductive and descriptive qualitative analysis. These types
of hospitals are part of the Finnish health care system; the municipalities are in charge
of arranging the citizens’ primary health care and also special health care needs to be
provided (Kokkinen, 2012, p. 16). The large organizational size, multidimensional hier-
archy, distribution of work based on specialization, and the high level of autonomy in
experts’ work create an interesting mixture of two reciprocal tensions: bureaucracy and

expertise (Kokkinen, 2012, pp. 17-18).

Background

Work coordination connects closely to quality of work and well-being at work and
becomes visible in social interaction processes and relationships of workplaces!. Its
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meaning in hospitals and other complex working contexts is essential on many levels.
Work coordination is connected to both performing the work and creating employees’
feeling of coping. For instance, detailed resource planning and effective management sup-
port nurse outcomes that include job satisfaction and intention to leave (Choi et al., 2013).
Nursing management at the unit level and nurses’ opportunities to participate in policy
decisions or involvement in the internal governance of the workplace (for instance, various
committees) are associated with workforce stability (Van Bogaerta et al., 2009). Being able
to influence one’s work creates a feeling of control, and nurses perceive that opportunities
to participate in organizing their work promote their well-being (Breaux et al., 2008).

Consequently, work coordination as a social interaction process affects both col-
lective and individual well-being by having an effect on work performance and offering
possibilities to influence one’s own work or decisions that are made concerning it (see
Robertson & Flint-Taylor, 2009). In a hospital context, the position of nurses in coor-
dination processes becomes especially challenging and interesting; nurses may face the
challenge of juggling the need to influence their work and adjusting to the limits that the
organizational structures create (Wright et al., 2013).

The theoretical background of this study rises from the tradition of interpersonal
communication that approaches human communication as a dynamic process that is a
complex mixture of individual and social processes (Berger, 2014). In this study, social
interaction and interpersonal communication are viewed as social processes of people
exchanging messages in attempting to create shared meanings and accomplish social
goals (Burleson, 2010, p. 151). It is a process by which the social world is sense-made
(Berger, 2014, p. 9). The approach of this study also interlocks with the idea of assessing
organizations from a process viewpoint: meanings are created in sense-making processes
(Hernes & Maitlis, 2010; Weick, 2001). Sense-making is seen as an ongoing, retrospec-
tive process in which people aim at creating order and making sense about themselves
and situations that they have been involved; the individuals’ experiences can be shaped
into meaningful patterns in social interaction (Weick, 2001).

This study aims to understand work coordination as a social interaction process
by analyzing social interactions in the processes of coordinating work at hospital staff
meetings. Earlier studies have often approached work coordination from the viewpoint
of individuals by examining individuals’ own experiences and perceptions of coordina-
tion and its consequences. Understanding how work coordination is performed in work-
places is necessary to understand not only the outcomes of the coordination process but
also the process and its significance for work quality and its multiple dimensions.

Methods
Data collection

The study was conducted qualitatively by observing and analyzing nursing staff meetings
in one operational unit of a Finnish hospital. This particular organization was selected
after contacting the hospital district to find participants and the hospital and the work
unit were interested in cooperation. The observation method was chosen because the
aim was to understand the interaction processes, and observation enables the interaction
phenomena to be examined in the way that they authentically appear (Frey et al., 2000).
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The approach for data collection was inductive. In the data collection phase, the goal was
to observe the dynamics of social interaction of the staff meetings. The research aim and
the research question were then formed on the basis of observations. During the observa-
tions, work coordination started to appear as a multifaceted, interesting process, and the
focus of the research was defined to concentrate on it. The data consisted of eight nursing
staff meetings, which were held weekly in the department. These meetings are part of the
nursing management structure, and their agenda includes work-related and administra-
tive matters. They are the only occasions that bring all the nursing staff working in the
same shift together at one time. The meetings were observed and audio-recorded during
the autumn of 2012. The data collection was finished after regularities started to emerge
(see Lincoln & Cuba, 1985).

A researcher was present but did not take part in the discussions. The observed
meetings lasted 10-55 minutes; the aggregate duration of the recorded audio data was
5 hours 10 minutes. There were 21-28 employees at each meeting, and the meetings were
chaired by the head nurse, who is also the immediate superior of nurses, or one of the
head nurse’s deputies. The attendees consisted of registered nurses, practical nurses, office
secretaries, a departmental secretary, and employees who assist nursing work. All these
employees are named in this article as nursing staff because they either did nursing work
or their work closely supported it. Some of the nurses were in charge of certain nursing
practices. The attendees’ backgrounds varied from being a new trainee to having many
years of work experience. Due to the nature of shift work and the need to provide nurs-
ing care during the meetings, it was common for staff to leave or arrive in the middle of
the meeting. Consequently, the number of employees attending each meeting fluctuated.

The ethical principles of respecting the autonomy of research subjects, avoiding
harm, and privacy and data protection (National Advisory Board on Research Ethics,
2009) were followed during the research. Extensive information about the research
project was given to the participants both verbally and in writing before beginning the
data collection. Participation was voluntary; participants signed a written consent indi-
cating their willingness to be involved in the research. Participants were also informed
they could contact the researchers at any time during and after the process of data col-
lection with further questions. The data were collected during the working hours in the
normal staff meetings of the department, so participating in the data collection sessions
was not a separate task for the participants. The anonymity of the research subjects was
ensured, and the data were stored on a password-protected hardware. The subjects were
treated with respect both during the data collection and while reporting the findings.

Data analysis

After the recorded material was transcribed, the interactions in which work-related
themes were discussed, negotiated, organized, or planned were examined and episodes
were selected for analysis. Interaction episodes were defined as a communicative phase
in which at least two people participated verbally or nonverbally (Markova et al., 2007).
Episodes were differentiated as distinct when the topic of interaction changed.

For the analysis, approaches of inductive qualitative analysis (Graneheim & Lund-
man, 2004) and qualitative description (Sandelowski, 2010) were used to examine the
functions of social interaction. First, the social interaction functions that took place in
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the interaction episodes were identified by interpreting the primary functions that the
expressions had. An interaction function can, for instance, be asking for an opinion,
sharing information, or showing friendliness (Bales, 1950; Laapotti & Mikkola, 20135).
The expressions were labeled and inductively categorized according to their functions.
Second, the main functions in which work coordination was performed were identified
and named by combining related functions according to their meanings. In this way, we
gained the theoretical level.

The analysis concentrated on verbal communication because the data setting did
not enable analyzing nonverbal communication with sufficient precision. For the unit
of analysis, we used an expression that was identified as a meaning unit. Interpretations
were made according to the meaning of the message; categorization depended on the
content of the text in which the function was performed. The interpretations during
the analysis were made by the first author, and the interpretations were discussed in
a research group familiar with the data. The interpretations of the data were similar.
To analyze the data, we used the qualitative analysis software program ATLAS.ti (see
Friese, 2014). The data examples presented in the results section were translated into
English from Finnish, and the authors are responsible for all translations of recorded
verbal interactions at the meetings. The information that could lead to identifying the
research participants, such as names of employees, departments, and treatments, was
anonymized or removed from the transcripts.

Results

The nursing staff meetings partly followed traditional meeting format and practices and
were partly more informal. Interaction was led by the chair; the head nurse and her dep-
uties chaired the meetings in turns, and discussions were mostly opened and closed by
the head nurse or her deputies. The topics of the interaction in the meetings concerned
the working environment and equipment; work arrangements, such as working hours
and responsibilities; challenging work situations, such as patient safety incidents; and
current topics at the workplace, such as various projects and patient feedback. Much of
the conversation between the head nurse and her deputies concerned organizational per-
formance, and the nursing staff participated more actively in discussions about themes
that concerned their own work, for example, nursing practices.

From the perspective of social interaction, work coordination that took place in
the nursing staff meetings consisted of (1) sense-making work-related information,
(2) sense-making action, (3) managing emotions, and (4) managing positions. These pro-
cesses consisted of structuring a shared understanding about the meaning of work-related
information, negotiating the accepted way to act and operate at work, negotiating the
acceptance of emotions at work, and positioning the members in the work community
and negotiating their roles.

Sense-making work-related information

Sense-making work-related information was social interaction in which the meaning of
information was negotiated. In this way, a shared understanding about the information
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at work was constructed. The information that was sense-made was given by the orga-
nization or higher levels of management and was reported in the department meetings.
Information could also be shared by a participant of the meeting.

The negotiation processes included asking for information, sharing information,
asking for opinions, sharing opinions, seeking confirmation, and confirming and deny-
ing significance (see Tab. I).

Table | Sense-making information: Functions and data examples

Sense-making information

Function Description Data example

Asking for Requesting that someone gives D1:How was it, Tom? Did you have a

information information about a particular activity meeting about that other town’s... You
had that treatment meeting on one day?

Sharing Giving information or briefing abouta ~ N4:The town was mentioned, yes, that

information particular activity (unbiased reporting)  the plan to take the equipment should
be started to set them up there, but...
this wasn't discussed that thoroughly
[Dl:Yeah], so something like that...

Asking for opinion  Asking for an opinion about a particular  HN: How does this sound to you?

theme

Sharing opinion

Expressing an opinion (evaluative or
personal viewpoint)

N2: | think it might be good if we could
get that expert to brief us about it.

Seeking Seeking confirmation about information  HN:Well, Anne said then that the depart-

confirmation or understanding a particular theme ment should have a meeting about it. So
shall we, or should someone else, partici-
pate project that... For me, the issue of
the project did not clear up, whether it
involves the whole work community or
only some individuals... [HN turns to S]
did you understand something about that
discussion... or about her monologue?

Confirming Expressing that given information, S:1' had the same feeling about that.

meaning perception, or understanding was

correct or relevant
Denying Expressing an opinion or doubt that the D1:We did it during weekends, on
significance information was correct or relevant Saturdays and Fridays.

N4: And in the evenings, we did those
operations, too.

D1: Friday evenings and Saturdays.

D2: But we will now check the amount and
HN: It must have been during the working
hours. It cannot have been outside the
working time because nobody can be
forced to work outside of that time.

D = deputy, HN = head nurse, N = nurse, S = departmental secretary.
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In the negotiating processes, information and opinions were often asked and shared by
the head nurse or her deputies and especially by the one who was chairing the meet-
ing. They thus had a major role in the sense-making process. Nursing staff asked for
information mostly by asking for specifics and gave information and opinions when
asked to do so. After requesting information or opinions, negotiating processes contin-
ued with information or opinion sharing or information asking, if specifications were
asked. Often the functions of asking and sharing information appeared in a question—
single answer format in which information was requested and then shared and then the
meeting moved to the next topic. In this manner, the information was processed but not
negotiated or sense-made collectively. In the negotiating processes in which specifics
were requested, more aspects were discussed and often with more participants, which
made the process more collective. Sense-making information was emphasized in the
work coordination interaction, which connects to the task-oriented nature of the nurs-
ing staff meetings.

The processes of sense-making information also included seeking confirmation and
confirming and denying significance (see Table 1). All participants sought confirmation
from an individual, for example, from a staff member who either knew or could have
known more about the topic, or from the collective (all those present at the meeting).
The confirmation was sought for the information, perception, or understanding, and
then its meaning was either confirmed or denied. Confirming was often performed by
the head nurse or one of her deputies or a staff member who had information about the
topic handled because of their position (e.g., a nurse in charge), specific expertise (e.g.,
being a member in a project group), or direct work experience of the specific task (e.g.,
experience on certain treatments).

The relevance of information, perception, or understanding could also be denied.
The participant’s position, expertise, or experience dictated the role of denier in these
episodes; the one who had power originating either from their organizational status
(e.g., being a superior) or earned status (e.g., having long-term experience) had a right
to deny. Denial was, however, rarely used. The outcomes of the negotiation processes
of sense-making information were often consensus-oriented. Sense-making informa-
tion was a way to structure a shared understanding about the meaning of information.
Thus, it can also be seen as a structuring process of the shared reality of the work
community.

Sense-making action

In the nursing staff meetings, the justified course of actions was constructed by sense-
making action. In these processes, the right ways to act or operate at work and different
kinds of work situations were negotiated. The processes of sense-making action involved
both the past and the future. In sense-making the past, actions that had taken place in
the past were explained and reasoned, for example, what had happened, and why in a
high-risk situation with a patient. In sense-making the future, the meanings of the future
actions and particularly changes involving the hospital organization, the department, or
the staff were structured. Sense-making thus not only structured the appropriate actions
and working procedures in the workplace but also helped to manage the past and future
of the organization and work community.
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Sense-making action in interaction consisted of collectively remembering, negotiat-
ing future actions, seeking justification for action, justifying action, and rejecting the
relevance of action (see Tab. II).

Table Il Sense-making action: Functions and data examples

Sense-making action

Function Description Data example
Collectively Seeking to find a D1: But let’s check that thing first so it won't then
remembering common understanding surprise [HN: mmm] us [HN:Yes]
about something that ~ D2: But didn't we do those operations during weekends
happened in the past ~ then?
HN:Yes, but these are tasks performed outside the
working [D2: yeah] hours.
D2:Well yes, but so was that, we did it in the same way
at that time
N5: But did you get then some extra days off or how
did it work?
Negotiating Seeking shared N2: - - So we then would have those units over there in

future actions

understanding about
something that will
happen in the future

the future.

N3: So they would then be on the same floor [HN: yes]
in that building [HN: in the same]

HN:Yes, like in the same floor, or somewhere else in the
same place... At least | don't know how to decide who
would have one room less than present. | would say let's
take it from someone else. | would not give any of our
rooms away.

Seeking justification
for action

Seeking acceptance
for one’s behavior
or performance

N3: May | say something at this point? | was a part of this
[D1:oh] situation [D1: okay]. So there were three nurses
that came to tell us to just do the treatment there [D1:
okay], and then this one particular nurse who was a total
outsider just came later to say this thing that

Justifying action

Expressing allowance
to participate or that
the action is accepted
or important

D1: Okay, so the nurses promised [N3: yes] that you can
do the treatment there in the hallway - - - Well, we need
to write a comment that some nurses promised that it
can be conducted there [N3:yes] - - -

Rejecting relevance

Showing that the
action is not relevant
or accepted

D1:He said that guy working there, Daniel, | don't
remember his surname, so he said that their head nurse
had briefed him about his duties, and he will bring the
patients from Building A for us when it is closed, like it is
now. And if they are going to Departments 19 or 20, he
will take the patients there. But this was a patient of the
cancer department the other day, so who will then take
them?

HN: BUT it is our duty to take patients to Departments
19 and 20.We will not leave the patients in here.

D = deputy, HN = head nurse, N = nurse, S = departmental secretary.
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Collectively remembering was a process performed by both the head nurse and
her deputies and staff members in which past actions were constructed. This was
performed by negotiating how something was done in the past, for instance, how
a new treatment practice was done earlier or what had been agreed about certain
topics in other forums of the hospital. In this way, a shared understanding about
the past was created. Negotiating future actions and possibilities included planning
for future activities and examined forthcoming aspects of work. This was especially
performed by the head nurse and her deputies and included negotiating how some-
thing should or could be done in the future or how a certain topic was going to be
forwarded at the departmental or organizational level. Staff members also partici-
pated in the negotiating processes, but mostly only when their opinion was asked. In
the negotiating processes, a shared understanding or a vision about the future was
constructed.

Sense-making the action was also processed by seeking justification and justifying
action, which means that the acceptance of a past or a forthcoming action was negoti-
ated. Seeking justification for action was sought for a particular activity or a percep-
tion of a particular activity that had been done or was going to be done. Although all
participants sought justification for their actions, the nursing staff was most active in
this context. Seeking justification for one’s action was expressed by giving reasons and
explaining why one had acted in a certain way, for example, in a challenging work
situation. Often someone else at the meeting then justified the action by expressing
that it was or is an accepted way to act. The justifiers were mostly the head nurse or
her deputies, usually the one chairing the meeting. Hence, the position of the par-
ticipant seemed to dictate the role of the justifier; the one who had the power to
lead the interaction of the meeting also had the power to justify the past and future
actions. The relevance of the action could also have been rejected, but this rarely
happened.

Seeking justification for action enabled responsibility to be transferred. Respon-
sibility was transferred by explaining the reasons behind the action or behavior. In
these reasoning processes, the reasons were argued with organizational features (e.g.,
hospital hierarchy by reasoning that a particular activity was done because somebody
who was in charge, such as a physician, had made a request), own position (e.g.,
there was no information about a certain topic because it had not been received even
though a request had been made), and nature of the work (e.g., the frenetic nature
of the nursing work forcing certain actions). Responsibility was also taken especially
by the head nurse and the deputies when they expressed that a particular activity
happened because of their own mistake; in this way, they sought justification for
their action.

Managing emotions

The appropriateness of emotions at work was constructed in social interactions of work
coordination by managing emotions. These processes negotiated the kind of emotions
that are accepted and entitled at work. Managing emotions consisted of expressing and
justifying emotions (see Tab. III).
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Table Il Managing emotions: Functions and data examples

Managing emotions

Function Description Data example

Expressing emotions  Describing the emotions N9:Yeah, but it is interesting, that when this kind
that had taken place at work of thing happens to oneself [HN: yes], you are
like ‘damn’ [gives a laugh], and you are not like
anymore ‘well yeah, it happens' [N2: no].When it
happens to you, it is quite... it is a very traumatic
experience, | can assure you [N: yes, it is]

Justifying emotions Expressing that the emotion  N5: But at least | can say that the way you took
is accepted or important care of that occasion afterwards... that even
though you thought that you were a ... that you
thought someone else should have taken care
of the situation, | think you were, like, extremely
professional in that situation.

D = deputy, HN = head nurse, N = nurse, S = departmental secretary.

The participants of the meetings expressed their emotions that they had had in earlier
work situations. Expressing the emotions included seeking justification for emotions,
and it was performed by excusing or emphasizing the emotions. Excusing was expressed
by describing how the emotions were a reason for certain behavior or actions that had
taken place at work. Emotions, for example, had prevented them acting in a way that
was expected, such as one had forgotten to do something because of confusion about
a sudden unexpected incident. Emphasizing was used to describe the significance of the
emotions for one’s behavior or the occurrence; for instance, anxiety with a patient could
be described to be a reason for behaving in a certain way. In these ways, a right to have
certain emotions was sought, and this was also a way of reasoning things that happened.
The nursing staff was in the majority in seeking justification for their emotions, but in
some cases so too did the head nurse and her deputies.

By expressing their emotions, the participants often had someone else justify why
they had a right to feel a certain way. The justifier was often a peer; a nurse could justify
other nurses’ emotions, and the head nurse and her deputies could justify each other’s
emotions. Also, the head nurse and her deputies, usually the one chairing the meeting,
often justified nurses’ emotions, as they were also leading the interaction of the meetings.
The processes of expressing emotions and justifying them also connect to positioning
oneself in the work community. The position of being a peer was constituted, while the
emotions were justified by positioning oneself on the same level with the one express-
ing their emotions. This was done by expressing the normality of those emotions, for
instance, by expressing that ‘all of us feel that way sometimes.’

In the processes of managing emotions, the appropriateness of emotions at work
was negotiated and the accepted emotional level of work was structured: the social
interaction of managing emotions structured a shared understanding about what kind
of emotions are justified and so to say right to feel or show at work.
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Managing positions

The positions of the participants were managed in the social interaction of work coor-
dination processes by negotiating the rights to participate and expressing belongings
or nonbelongings into different groups and subgroups of the workplace. The positions
were managed by seeking justification to participate, justifying or rejecting the relevance
of participation, and describing belonging or nonbelonging to a group (see Tab. IV).

Table IV Managing positions: Functions and data examples

Managing positions

Function Description Data example
Seeking justification to Seeking permission to participate in Né: | have a couple of things to
participate the meeting by looking for permission  say, but | won't talk for long.

to talk or looking for the right to talk
about a certain topic

Justifying participation Expressing permission to participate HN:Thank you, Tom, it is good to
recap these things every now
and then.

Rejecting relevance of Showing that participation is not N: How about Department 4

participation relevant or accepted and the preparations for those

operations and
N2:That is all clear already!!

Describing belonging to or  Expressing one’s in-group or NB8:Well, | have said this to new

exclusion from a group out-group position doctors coming into our hospital,
but it doesn't seem to register with
all of them

N7:Yeees, they should brush up on
this thing a little bit, too.

D = deputy, HN = head nurse, N = nurse, S, departmental secretary.

The nursing staff was in the majority in seeking justification for their participation, but
the head nurse and her deputies also occasionally sought justification for participation
when not in charge of chairing the meeting. Justification to participate was sought from
the chair of the meeting, who then justified or rejected it. The process of seeking the right
to participate involved asking for an opportunity to talk or diminishing the importance
of either the topic or the participation, which was done by underrating the topic or the
significance of one’s own participation, for instance, by expressing that the topic was a
familiar one, but the participant still wanted to say something about it. The relevance
was then justified or rejected. Justifying was done by expressing that the person was
allowed to talk or that the topic was allowed or significant, and rejecting was done by
pointing out that the topic was not significant. Justifying or rejecting enabled or disabled
participation and thus also constructed the positions of the participants by defining
what kind of participation, in which contexts, and by whom is relevant.
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Managing positions in the meetings also involved the interactions that connect to
constructing sense of belonging to or being excluded from certain groups. The sense of
either belonging or not to a group was expressed by referring to ‘we’ and ‘them’, which
could refer to peer groups (e.g., expressions of ‘our nurses’ or ‘nurses of other depart-
ments’), management (e.g., expressions of ‘them’ referring to management of higher
levels in hospital administration or head nurse and deputies referring to ‘we as supe-
riors’), or other employee groups (e.g., expressions of ‘them’ referring to physicians).
The expressions of belonging or nonbelonging could also connect to institutions (e.g.,
expressions of ‘their department’ or ‘our hospital’).

Limitations

This study took a new kind of an approach into work coordination by viewing it as a
social interaction process and as a result gained new understanding about work coordi-
nation as a process that is constructed in the social interaction at work. When it comes to
evaluating the trustworthiness of the study, credibility, transferability, and conformabil-
ity were evaluated (Denzin & Lincoln, 2011; Lincoln & Cuba, 1985; Merriam, 2009).

While evaluating the credibility of the data, the effect of data collection on research
subjects and the coverage of the data describing the studied subject were taken into
account (Lincoln & Cuba, 1985). The data collection was conducted in naturally occur-
ring settings. A researcher acting as a nonparticipant outsider observer of the interaction
of a group situation may have an effect on the behavior of the group’s participants,
but the participants become accustomed to the observer as the period of observation
continues (Lindlof & Taylor, 2002). The study’s observation period lasted for approxi-
mately four months and was conducted once a week, but the period included some
weeks that the meetings were not held. In the first meeting, there were fewer interaction
episodes than in later meetings, possibly because of the researcher’s presence. However,
when asked, the participants described the observed meetings to have been customary.
In comparing the interaction that took place in the meetings, the differences between the
meetings were small. The possibility to observe authentic meetings of a workplace and
hence gather rich data were strengths of this study.

While evaluating the credibility of the study, it is important to recognize that quali-
tative analysis is interpretation, and thus the interpreter always adds something to the
original material (Denzin & Lincoln, 2011; Graneheim & Lundman, 2004; Sandelowski,
2010; Willig, 2014). The credibility of the analysis was strengthened by a thorough
familiarization with the functional perspective, conducting the analysis systematically,
and negotiating the interpretations with a research group. The data examples presented
in the tables help the reader to evaluate the analysis. The trustworthiness of the study
was strengthened by evaluating the applicability of the results, which can be done in a
qualitative study by evaluating whether the results could be transferred into another
context (Lincoln & Guba, 1985). The objective of this study was to understand the stud-
ied phenomenon, as it takes place in a specific context and thus not to gain generalized
information (see Frey et al., 2000).

However, it is noteworthy that work coordination is conducted in all types of
organizations and in many workplace meetings and also in informal work situations.
Although a hospital is a unique working environment, other organizations can be viewed
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as having similar features in work coordination processes as those found in a hospital
context. Chair-led staff meetings that are organized regularly to inform and handle topi-
cal work-related themes are part of the communicative practices of many organizations.
The findings of this study can thus be applied into work coordination strategies and
practices of other organizations by acknowledging that the contextual features, such as
the nature of the work, affect the interaction and hence need to be taken into account.
The conformability of the findings is strengthen by earlier research in which the pro-
cesses of work coordination have been seen as important in organizational processes
and especially from interpersonal communication research that sees the communication
as an essential aspect of constructing shared meanings and realities (see Berger, 2014;
Burleson, 2010). The findings’ connections into organizational theories, such as Weick’s
(2001) organizational sense-making, also strengthen the conformability of the study.

Discussion

Work coordination was approached inductively in this study. Our findings show that
work coordination is a multifaceted social interaction process that consists of not only
sense-making information but also sense-making and managing action, emotions, and
relational positions at work. Work coordination is thus much more than just planning
and organizing work performance; at the same time, although the social interaction
processes construct work coordination, they construct the social reality of work by for-
mulating the accepted way to be a member of a work community and the accepted
ways to act, feel, and understand at work. This finding reflects Weick’s (2001) viewpoint
about organizational sense-making, which is described as an ongoing process in which
people try to collaboratively create order and make sense, for themselves and others, of
past situations in which they have been involved. The results of the present study suggest
that also work coordination processes are a way of establishing order and responding
to the need to find a shared way of understanding both task and relational dimensions
of work and workplace.

Rodwell and Munro (2013) suggest that employees’ opportunity to participate and
thus affect the aspects of their own work is part of well-being construction at work. The
results of the present study show that sense-making work-related information is a collec-
tive process in which confirmation and complements are sought and given while nego-
tiating a shared understanding about the information. In these processes, the employees
can participate in influencing their work and constructing the reality of it. Jinger et
al. (2007) implicate that collective information management can promote the shared
understanding about the common goals and procedures of work and also contribute
to employees’ identifying with work. Thus, sense-making work-related information can
also connect to quality of work as well as the well-being of employees and work com-
munities.

Earlier research has identified that many social interaction processes connect to
aspects of constructing well-being at work. In the context of health care, the well-being
of nurses is explained by social interaction phenomena, such as collegial support (Utri-
ainen et al., 2015), feedback (Christiansen, 2008), creating and maintaining interper-
sonal relationships among nurses (Gurkova et al., 2012), and the possibility of having
an effect on one’s work (Rodwell & Munro, 2013) (see also Utriainen & Kyngas, 2009).
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According to findings of the present study, these kinds of processes can take place in the
work coordination processes, but it is important to understand the meaning of the inter-
action in a more profound way. Consequently, as the findings of this study implicate,
work coordination can be approached as consisting of processes in which the reality of
work and work community are constructed both on the task level and on the relational
dimensions. This viewpoint may also explain why the aspects of work coordination have
been shown to be an essential aspect of well-being studies; while work coordination is a
collective process of negotiating positions and relationships as well as creating meanings
for work, it is much more than just organizing practical tasks and duties.

Seeking and giving confirmation were highlighted in the processes of sense-making
work-related information. This finding has many dimensions. First, seeking and giving
confirmation can be seen as ways of reducing uncertainty at work, as they are processes
in which the responsibility of offering correct or accepted information can be shared.
On the other hand, if one continuously needs to seek confirmation or if information is
not seen as factual until someone else confirms it, these processes may also place stress
on employees. For example, according to Ervin and Bonito (2014), one’s willingness to
participate may diminish if one is being repetitively rejected, and Breaux et al. (2008)
suggest that the lack of sense of being able to control one’s work may threaten well-
being at work. Consequently, to support well-being construction via work coordination,
equal possibilities for participation and acceptance of attendees’ various viewpoints are
required. Interaction itself is not enough, but it is the quality of interaction that counts.

The results of this study show that sense-making work-related information is not
only coordinating task-related topics but also coordinating the relationships in the work-
place. The aspects, such as whose information is relevant, correct, or accepted, are part
of the relational level of the workplace. Seeking and giving confirmation can construct
and maintain the power structures of the work community by outlining an individual’s
position. Here, the concept of positioning refers to the construction and development of
participants’ roles and parts, and thus an individual’s position can be viewed as a com-
bination of rights and duties that justify performing and acting in a certain way (Harré
& van Langenhove, 1999; Hirvonen, 2013). By enabling or disabling participation in
meetings, the positions of participants are managed, while it is made clear what kind of
information and who can share that information is allowed or accepted. The head nurse
and her deputies dominated the processes of sense-making work-related information.
This communication pattern enables the superiors to have a greater influence on decid-
ing which and whose interpretations become right or relevant. Hence, it is also impor-
tant to consider the level of understanding that is shared among the work community or
whether the processes support the creation of shared understanding of the management.

Sense-making action in the interaction of work coordination processes constructs the
justified course of acting and operating at work. Collectively remembering is a process in
which the reality of work is retrospectively negotiated, whereas the forthcoming actions
are made reasonable and understandable while negotiating future actions. The processes
of reflecting on the past and negotiating the future can be explained by the idea of organi-
zational sense-making, which sees sense-making as a retrospective process; situations are
made rationally accountable by individuals, and remembering and looking back at times
are fundamental resources of meaning (Weick, 2001). In the social interaction of the
meetings, different kinds of episodes were reasoned by reflecting on what had happened
and why or what will happen at the workplace. The interaction that enables employees to
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find meanings to the past and to the future may support managing uncertainty at work if
the interaction promotes creating shared understandings and visions of work, workplace,
and organization or employees’ positions in the context of those.

In the processes of sense-making action, seeking justification and justifying actions
are used to transfer or take responsibility. In these ways, the responsibility is negotiated,
and a shared understanding of the correct ways to act at work is created. It seems that
these responsibility aspects taking place through work coordination processes are inter-
woven with the typical feature or structure of a hospital culture in which the employees
need to know who is responsible for every activity (Apker, 2012; Wright et al., 2013). In
the performance of a basic function of a hospital organization, that is, taking care of the
patients, it is important to know who is responsible for particular patient-care activities.
Interestingly, this seems to become visible in work coordination processes as well. Apker
et al. (2010) describe this phenomenon by implicating that the interaction practices tak-
ing place in the clinical workplace can transfer to other circumstances at the workplace.
When evaluating or developing the workplace interaction of health organizations, it is
important to consider the pros and cons of the basic principles of medical work that
reflect on the organization’s other processes, such as administrative work. Interaction
practices that are expedient while treating a patient may not always be the most suitable
practices in other work situations.

The framework of appropriated or accepted emotions at work is constructed while
managing emotions in the work coordination processes. Many earlier studies have
emphasized the importance of handling emotions in nurses’ work because of the emo-
tional nature of nursing. For instance, a phenomenon that connects closely to managing
emotions is emotional labor, which is a process in which employees manage their real
feelings so that the atmosphere for clients remains caring and safe (Hochsild, 1983;
Karimi et al., 2014; Miller, 2007). It is an interesting finding that the nursing staff meet-
ings and work coordination taking place in them offer an arena for emotional aspects,
even though the objectives of the meetings may officially be defined to be highly task-
centered. The freedom to express various feelings in the work community is part of
collegial support, which also links to nurses’ well-being construction (Utriainen et al.,
2015). Thus, in health care organizations, it is important to acknowledge the employees’
need for controlling emotions and support employees managing the emotional demands
of the work.

Conclusions

From the viewpoint of quality of work, it is important to understand both the signifi-
cance of the outcomes of work coordination, which can, for example, be well-planned
work practices, and the significance of the process itself. It is noteworthy that the pro-
cesses of work coordination take place on many levels; they can connect to the task or
relational level or be interwoven with both simultaneously, as the results of this study
suggest. For instance, sense-making work-related information not only includes negoti-
ating task-oriented topics but also the relationships of the workplace are constructed and
maintained while positioning whose information is relevant and whose is not. Rather
than separating or polarizing these levels, it is beneficial to see work coordination as a
comprehensive process in which the shared realities are constructed.
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Furthermore, it is important to understand that the processes of work coordination do
not take place only on an individual level but also occur on interpersonal and group levels.
These aspects are essential when evaluating and developing the social interaction processes
and practices in working life. The findings also connect to well-being construction, and
while earlier research has often approached well-being at work from the viewpoint of
individuals’ own perceptions and experiences of their personal well-being or well-being in
general, it would be interesting to look closely into how the processes are constructed in
the social interaction. Hence, future research could aim to understand how the individuals’
experiences and perceptions of their well-being at work are created in the social interac-
tion of work coordination processes and also in other social interaction processes at work.

This study enables understanding work coordination as a process that has more
dimensions than just organizing practical tasks and duties. In organizations and work-
places, it is important to pay attention to the quality of interaction, not only the amount
of it or sufficient arena enabling it. With the findings of this study, the communicative
nature of work coordination is made more visible. The findings can help organizations,
work communities, and people working in them to acknowledge the multifaceted nature
of communication processes and practices, such as meetings, taking place at work, and
thus enable them to see the important and wide-ranging nature of these phenomena.
This can help employees understand and value more the administrative side of the work,
which, for example, in the health care context may sometimes be seen as an extra duty
or a less significant aspect. The acknowledgement of the importance of these processes
can help the management of organizations to enable expedient conditions for practices
in which the processes can take place. In the context of organizational development, the
findings can be applied, for instance, in workplace interaction training. Moreover, from
the societal perspective, the results of this study can be utilized while aiming to support
employee retention in the health care industry.
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