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1 JOHDANTO

Tama tutkimus keskittyy hyvinvointialalla toimiviin ja hyvinvointipalveluja tuottaviin
kunnallisiin liikelaitoksiin, joita tassa tutkimuksessa kutsutaan hyvinvointialan liikelai-
toksiksi. Tutkimus siséltyy Kuntapalveluiden fuusio -hankkeeseen, jonka tarkoituksena
on parantaa kuntien yhteistoimintaa palvelutuotannossa. Hankkeen tarkoituksena on
my0s hankkia tietoa kuntaliitosten pohjana toimivista palvelurakenteista seka edesauttaa
kuntien tuottamia joustavia, tehokkaammin tuotettuja ja asiakaslahtoisia palveluita (Tu-
run yliopisto 2010).

Tassa tutkimuksessa hyvinvointiala on rajattu tarkoittamaan sosiaali- ja terveysalaa.
Siten hyvinvointipalvelut tarkoittavat sosiaali- ja terveysalalla toteutettavia palveluita
sekd hyvinvointialan liikelaitos sosiaali- ja terveysalalla toimivaa kunnallista liikelaitos-
ta. Lisaksi tavoitteet tdmén tutkimuksen yhteydessa tarkoittavat tavoitteita, jotka ovat
itsenaisid, tietylle hyvinvointialan liikelaitokselle perustamisvaiheessa asetettuja organi-
saatiokohtaisia tavoitteita, eivat sosiaali- ja terveysministerion hyvinvointialan organi-
saatioille asettamia yleistavoitteita.

Suomalaisessa yhteiskunnassa hyvinvointipalveluihin kuuluvat seka koulutuspalvelut
ettd terveydenhuolto- ja sosiaalipalvelut (Kanniainen 2002, 36-37). Tassa tyossa keski-
tytddn sosiaali- ja terveyspalveluihin, jotka muodostavat moniulotteisen ja tarkean kun-
nallisen toimialan (Narikka 2008, 40-41). Tassa tutkimuksessa hyvinvointiala tarkoittaa
siis sosiaali- ja terveysalaa. Alan yleisina tavoitteina ovat terveyspalveluiden tuottami-
nen, terveyden edistdminen sekd kansalaisten tasapuolisen ja riittdvan hoidon saatavuu-
den ja jatkuvuuden turvaaminen (Koivusalo 2003, 27; Narikka 2008, 19; Santamaki-
Vuori 2003, 90; Suomen perustuslaki 1999).

Suomen kuntarakenteen erityispiirteet, erityisesti kuntien koon ja taloudellisen ase-
man suuri vaihtelu ovat aiheuttaneet hyvinvointipalvelujen jarjestamisen haasteita (Na-
rikka 2008, 71). Mittavat menopaineet ovat kaynnistaneet hyvinvointialalla merkittavia
uudistuksia, joiden paatavoitteena on palvelutuotannon entisté tehokkaampi organisointi
(llmakunnas 2008, 1-2). Edella mainittujen asioiden lisdksi hyvinvointialan toimintaan
on vaikuttanut New Public Management (NPM) -ideologia, jolla pyritdéan loytamaén
vastaus parhaasta tavasta organisoida ja johtaa julkisen sektorin toimintaa (L&hdesmaéki
2003; Barzelay 2001, 156).

Liikelaitos on yksi vaihtoehto kehittdd kunnan toimintaa ja jarjestaa hyvinvointialan
palveluita (Suomen kuntaliitto 1996, 20, 22; Kahkodnen 1996, 43). Hyvinvointialan lii-
kelaitoksella tarkoitetaan kuntalain mukaista kunnallista organisaatiota, joka harjoittaa
organisoitua liiketoimintaa palveluita tuottamalla (Tanskanen 2008; Kunnallinen liike-
laitos 2010). Kuntien omien liikelaitosten mé&éra ja niiden toiminnan laajuus ovat kas-
vaneet viime vuosina nopeasti (Yrittajat.fi 2010).


http://www.kunnat.net/k_perussivu.asp?path=1;55264;55275;121698;121700;117363;117366

1.1 Hyvinvointialan liikelaitos

Hyvinvointialan liikelaitos (Kuvio 1) on yksi monista vaihtoehdoista tuottaa kunnallisia
hyvinvointipalveluja. Muita vaihtoehtoja ovat palveluiden hankkiminen ostopalveluina,
yhtidittdminen, privatisointi ja vapaaehtoistyd. Privatisointi tarkoittaa kunnan palvelui-
den ulkoistamista yksityiselle yritykselle kun taas yhtidittdminen tarkoittaa toimintaa
kuntaenemmistOisessd osakeyhtiossd. (Hallipelto, Helin, Oulasvirta & Ruuska 1992,
24.)

Kuntainliitto :
Kuntayhtymi Toinen kunta
Jisenenid . SELES
Sopimusyhteistyd
\Ostopalvelut / Ostopalvelut
Osto-
T alvelut K
Yl.csnyl_r_l.c_n . :p V;.rslir:g;ncn » | Kunnallinen
yritys, jarjesto | Privati- organisaatio liikelaitos
sointi
Yhtioit-
/ Ostppalvelu- \ timinen
sopimus
Privatisointi Privatisointi
< e Kunta-
Oy Henkilostoyritys Ab Tk
Loty enemmistdinen
Henkildstdosuuskunta osakeyhtio
Asukkaiden PﬁvatiSOinR J
vapaaehtoistyo 4
Yksityinen
osakeyhtio
Kuvio 1 Palveluiden vaihtoehtoiset tuotantotavat (Hallipelto, Helin, Oulasvirta &

Ruuska 1992, 24)

Edelld mainituista palveluiden tuotantotavoista hyvinvointialan liikelaitos on kunta-
lain mukainen kunnallinen organisaatio, joka harjoittaa organisoitua liiketoimintaa pal-
veluita tuottamalla (Tanskanen 2008; Torkkel 2008; Torkkel 2010; Kunnallinen liikelai-
tos 2010; Kuntalaki 2009; Suomen kuntaliitto 1996, 8). Hyvinvointialalla liikelaitoksia
on perustettu muun muassa tyoterveyshuoltoon, laboratoriopalvelujen jarjestamiseksi ja



tietojarjestelmien yllapitoa varten (Narikka 2008, 46; Torkkel 2008; Suomen kuntaliitto
2004b, 58).

Hyvinvointialan liikelaitoksen perustamisesta péattdd kunnanvaltuusto, joka asettaa
sille toiminnalliset ja taloudelliset tavoitteet. Liikelaitoksessa pyritddn yhdistaméaan yh-
tion toiminnallinen tehokkuus ja kunnallisen toiminnan vahvuudet, jotka ovat selkea
poliittinen vastuu, maardmuotoinen ohjaus ja valvonta, paatoksenteon demokraattisuus,
julkisuus ja tasapuolisuus seka kuntalaisen vahva oikeusturva. (Suomen kuntaliitto
1996, 20.) Liikelaitoksessa tavoitellaan myos tunnistettavaa, yhdenmukaista tapaa jar-
jestaa palvelut (Torkkel 2008).

Hyvinvointialan liikelaitos voi olla kunnan liikelaitos, kuntayhtyman liikelaitos tai
liikelaitoskuntayhtyma. Kunnan liikelaitos on osa kunnan varsinaista organisaatiota ja
se voi toimia my6s kahden tai useamman kunnan yhteisen toimielimen alaisena. Kun-
tayhtyman liikelaitos on myds osa kuntayhtyman varsinaista organisaatiota. Kumpikaan
naistd organisaatiotyypeistd ei ole itsendinen oikeushenkil6 eika itsendisesti kirjanpito-
velvollinen. (Torkkel 2008; Torkkel 2010; Narikka 2008, 46-47, Tanskanen 2008.) Lii-
kelaitoskuntayhtymé on puolestaan itsendinen oikeushenkild ja kirjanpitovelvollinen
(Torkkel 2008). Silla on myds oma johtosaanto ja tehtévat sisdltava perussopimus (Na-
rikka 2008, 47; Tanskanen 2008).

Hyvinvointialan liikelaitos hoitaa talouttaan itsendisesti (Suomen kuntaliitto 1996,
21; Narikka 2008, 47; Tanskanen 2008). Liikelaitoksen kaytossd oleva omaisuus on
kunnan omistuksessa ja liikelaitoksen menot ja tulot ovat kunnan menoja ja tuloja. Lii-
kelaitos kuitenkin erotetaan laskennallisesti kunnan muusta taloudesta pitdmalla liikelai-
toksesta omaa Kirjanpitoa ja laatimalla sille tulos- ja rahoituslaskelma seké tase. (Suo-
men kuntaliitto 1996, 21; Narikka 2008, 48; Tanskanen 2008; Hallipelto ym. 1992, 26.)

Hyvinvointialan liikelaitostoiminta on kannattavuusperusteista liiketoimintaa, jonka
ensisijainen tarkoitus ei kuitenkaan ole maksimituoton saaminen. Paatavoitteena on kat-
taa kulut ja investoinnit omalla tulorahoituksella. (Tanskanen 2008; Kunnallinen liike-
laitos 2010.) Liiketoiminnan liséksi osa liikelaitoksen rahoituksesta saadaan yhteiskun-
nan verotuloista (Valtion yhteisjarjestd VTY ry 1993, 39).

Vuonna 2007 kuntalakiin on lisatty hyvinvointialan liikelaitoksia koskeva uudistus,
jonka mukaan kunnan tai kuntayhtyman liikelaitoksen tehtdvista on maaréatty johtosaan-
nossd (Kuntalaki 2009). Uusia Kuntalain luvussa 10a olevia s&&doksid on sovellettu
vuoden 2009 alusta lahtien uusiin perustettaviin liikelaitoksiin. (Narikka 2008, 46;
Torkkel 2008; Suomen kuntaliitto 2004b, 58.) Niiden mukaan liikelaitos tai liikelaitos-
kuntayhtyma-nimikett& voi vuoden 2009 alusta lahtien kayttadd uusien liikelaitosten li-
séksi sellaiset ennen vuotta 2009 toiminnassa olleet liikelaitokset, jotka ovat tehneet
liikelaitoksen toimintansa perustamispadtoksen vuoden 2008 loppuun mennessd. Jos
perustamispéatosta ei ole, organisaatio ei voi olla kunnallinen liikelaitos, vaan “muu
taseyksikko”. (Torkkel 2008.) Valtionvarainministerion (2009, 97) tekemin selvityksen
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mukaan puitelain tavoitteiden mukaista, hyvinvointialan palveluihin liittyvaa pohdintaa
on selvitysten ja toimeenpanosuunnitelmien perusteella toteutettu lahes kaikissa kunnis-
sa ja kunnan yksikoissa.

1.2 Tutkimuksen tarkoitus ja rajaukset

Tama tutkimus keskittyy hyvinvointialalla toimiviin ja hyvinvointipalveluja tuottaviin
kunnallisiin liikelaitoksiin, joita tdssa tutkimuksessa kutsutaan hyvinvointialan liikelai-
toksiksi. Tutkimuksen tarkoituksena on selvittad hyvinvointialan organisaatioiden liike-
laitostumisen syyt, hyvinvointialan liikelaitokselle asetetut organisaatiokohtaiset tavoit-
teet ja tulevaisuuden nakymat Suomessa.

Tutkimusongelma on:
Mitka ovat hyvinvointialan liikelaitosten syyt organisaatioidensa liikelaitostamiselle,
toiminnan tavoitteet ja tulevaisuuden nakymat?

Tutkimuksen osaongelmat:

1. Mitké olivat syyt organisaation liikelaitostumiselle?

2. Mitka olivat organisaatiolle toiminnan alussa asetetut organisaatiokohtaiset ta-
voitteet?

3. Millaiset ovat organisaation tulevaisuuden ndkymat?

Taman tutkimuksen keskeisia késitteitd ovat hyvinvointiala, liikelaitos, hyvinvoin-
tialan liikelaitos, hyvinvointipalvelut sekda New Public Management (NPM) -ideologia.
Tassa tutkimuksessa hyvinvointiala on rajattu tarkoittamaan sosiaali- ja terveysalaa.
Siten hyvinvointipalvelut tarkoittavat sosiaali- ja terveysalalla toteutettavia palveluita
seka hyvinvointialan liikelaitos sosiaali- ja terveysalalla toimivaa kunnallista liikelaitos-
ta. Lisaksi tavoitteet tamén tutkimuksen yhteydessa tarkoittavat tavoitteita, jotka ovat
itsenaisid, tietylle hyvinvointialan liikelaitokselle perustamisvaiheessa asetettuja organi-
saatiokohtaisia tavoitteita, eivat sosiaali- ja terveysministerion hyvinvointialan organi-
saatioille asettamia yleistavoitteita.

NPM -ideologia on johtamisteoreettiseen keskusteluun liittyvé oppi, joka sisaltaa pe-
riaatteita julkisen johtamisen uudistamisesta seka parantamisesta (L&ahdesméen 2003, 9).
Sen tavoitteena on |10yt&4 vastaus parhaaseen tapaan organisoida ja johtaa julkista sekto-
ria (Lahdesmaki 2003; Barzelay 2001, 156). NPM korostaa johtamisen periaatteiden
siirtamista yksityiselta sektorilta julkiselle sektorille (L&hdesméki 2003; Hughes 2003,
266).
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NPM -ideologia on pyrkinyt yhdistdiméaéan hyvinvointialalla perinteiset ja arvoperus-
taiset hyvinvointialan toimintaperiaatteet uudenlaisiin johtamisen tapoihin, jotka mah-
dollistavat paremmin organisaation taloudellisten periaatteiden huomioinnin (L&hdes-
maéki 2003; Christensen, Laegreid & Stigen 2006). NPM kunnioittaa perinteisié julki-
sen hallinnon arvoja kuten tasa-arvoa ja oikeudenmukaisuutta. Lisdksi NPM on tuonut
julkiselle sektorille Values for money -periaatteen. Tamén periaatteen pyrkimys on tar-
jota verorahoilla mahdollisimman hyvia julkisia palveluja. Toinen tarked NPM:n periaa-
te on kolmen E:n periaate, joka muodostuu taloudellisuuden (economy), tehokkuuden
(efficiency) ja vaikuttavuuden (effectiveness) kasitteistd. Taloudellisuudella tarkoitetaan
aikaansaannosta mahdollisimman pienin kustannuksin ja tehokkuus puolestaan merkit-
see panoksen kannattavaa suhdetta tuotokseen. Vaikuttavuus liittyy asetettujen tavoit-
teiden seké odotusten saavuttamiseen. (Ldhdesmaki 2003.)
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2 TUTKIMUKSEN METODOLOGISET LAHTOKOHDAT

2.1 Kvalitatiivinen ja kvantitatiivinen lahestymistapa

Kvalitatiivinen eli laadullinen ja kvantitatiivinen eli maaréllinen l&hestymistapa tutki-
mukseen on perinteisesti méaritelty vastakohdiksi toisilleen (Tuomi & Sarajarvi 2012,
65). Kuitenkin ndita kahta tutkimuksellista l&hestymistapaa voidaan pitdd myos toisiaan
taydentavina (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2005, 125, 152; Vilkka 2005, 98; Puusa &
Juuti 2011, 11-12).

Kvalitatiivisessa tutkimuksessa lahtokohtana on todellisen eldmén tai ilmién kuvaa-
minen. Se pyrkii 10ytdméaén tai paljastamaan tosiasioita sekd todentamaan jo olemassa
olevia véittdmia totuudesta. Taméan tutkimuksellisen lahestymistavan taustalla vaikuttaa
my0Os ajatus, jonka mukaan todellisuus on moninainen. Tasta syysta kvalitatiivisessa
tutkimuksessa pyritdan tutkimaan kohdetta mahdollisimman kokonaisvaltaisesti. (Hirs-
jarvi ym. 2005, 125, 152; Tuomi & Sarajarvi 2012, 85; Vilkka 2005, 98; Puusa & Juuti
2011, 11-12.)

Kvantitatiivisen tutkimuksen taustalla vaikuttaa realistinen ontologia. Tamén mukaan
todellisuus rakentuu objektiivisesti todettavista tosiasioista ja tiedon ajatellaan olevan
perdisin loogisesta péattelysta. (Hirsjarvi ym. 2005, 129.) Kvantitatiivisessa lahestymis-
tavassa keskeisid asioita ovat johtopdatokset aiemmista tutkimuksista, aiemmat teoriat,
hypoteesit ja niiden esittdminen seka késitteiden maarittely. Lisaksi tarkeitd asioita ovat
koejarjestelyjen ja aineiston keruun suunnitelmat, tutkittavien henkildiden valinta seka
muuttujien muodostaminen tilastollisesti analysoitavaan muotoon. (Hirsjarvi ym. 2005,
129.) Kvantitatiivisen tutkimuksen avulla selvitetaan puolestaan lukumadriin ja prosent-
tiosuuksiin liittyvia kysymyksia seka asioiden valisia riippuvuuksia (Heikkila 2005, 16).

Vaikka kvalitatiivisen ja kvantitatiivisen lahestymistavan on todettu taydentavan toi-
siaan, niissa on myos eroja (Hirsjarvi ym. 2009, 135-137). Eroista merkittdvimpana
voidaan esimerkiksi mainita se, ettd kvalitatiivinen tutkimus vastaa kysymyksiin: ”mik-
si? miten? millainen?”, kun taas kvantitatiivinen tutkimus vastaa kysymyksiin: “mik?
missd? paljonko? tai kuinka usein?”. Lisdksi kvalitatiivisessa tutkimuksessa otos on
tyypillisesti suppea ja harkinnanvaraisesti koottu, kun taas kvantitatiivisessa tutkimuk-
sessa otos on yleensé numeerisesti suuri ja edustava. (Heikkila 2005, 16.)

Taman tutkimuksen tavoitteena oli selvittdd hyvinvointialan organisaatioiden liikelai-
tostumisen syitd, hyvinvointialan liikelaitokselle asetettuja organisaatiokohtaisia tavoit-
teita ja tulevaisuuden nédkymid Suomessa. Aihepiiristd hankittiin tietoa kysely- eli sur-
vey-tutkimuksen keinoin. Kyselyssa kerattiin kvantitatiivisen aineiston ohella myds
kvalitatiivista aineistoa. Liséksi paadyttiin hyodyntamééan kokonaistutkimuksen mahdol-
lisuutta, koska tutkimukseen soveltuvia liikelaitoksia oli yhteensd 19. Ndma edella mai-
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nitut paatokset mahdollistivat hyvan kokonaiskuvan saamisen mahdollisuuden tutkitta-
vasta aiheesta.

Koska tutkimuksessa hyodynnettiin seka kvalitatiivista ettd kvantitatiivista l&hesty-
mistapaa, kohteena olevaa ilmi6ta pyrittiin selittdmaan samalla kun sitd pyrittiin ku-
vaamaan objektiivisesti todettavin tosiasioin kuten prosenttiosuuksin ja lukumaarin.
Tasta syystd voidaan ajatella, ettd saatavilla ollut kvalitatiivinen ja kvantitatiivinen tut-
kimusaineisto taydensivat empiirisen aineiston analyysivaiheessa toisiaan.

2.2  Aineiston keruu ja analyysimenetelmat

Tutkimusaineistoja voidaan keratd havainnoimalla, tekemalla kyselyja ja haastatteluja
tai kayttamalla valmiita aineistoja (Hirsjarvi ym. 2005, 178-206; Uusitalo 1998, 89-97;
Tuomi & Sarajarvi 2012, 71; Vilkka 2005, 73). Néité edella lueteltuja aineistokeruume-
netelmid voidaan kayttda sekd kvalitatiivisessa ettd kvantitatiivisessa tutkimuksessa
(Tuomi & Sarajarvi 2012, 71). Tamén tutkimuksen aineisto kerattiin tutkimukseen kehi-
tetylla Webropol -kyselylla, joka sisdlsi saateosion liséksi sekd kvalitatiivisia etta kvan-
titatiivisia kysymyksia (ks. Liitteet 1 ja 2).

Kyselytutkimusta voidaan kutsua survey-tutkimukseksi. Siind kerataan perusjoukkoa
edustavalta otokselta tietoja tutkittavasta aiheesta kyselylla. (Uusitalo 1998, 90-91;
Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2009, 193.) Kyselytutkimukselle tyypillistd on, ettd ai-
neiston avulla pyritddn kuvailemaan, vertailemaan ja selittdméaan tutkittavaa ilmiota
(Hirsjarvi ym. 2005, 122). Tamén tutkimuksen kyselyssé oli 17 kysymysta, jotka sisél-
sivat kysymyksia vastaajien ja heidan edustamiensa organisaatioiden taustamuuttujista
(8 kpl), liikelaitoksen perustamisen syista (1 kpl), liikelaitokselle asetetuista tavoitteista
ja niiden toteutumisesta (3 kpl) seka hyvinvointipalvelujen toimintaympériston muutok-
sen vaikutuksista liikelaitoksen toimintaan (3 kpl). Lisaksi vastaajien oli mahdollista
Kirjoittaa vapaamuotoinen kommentti tutkimuksen aihealueesta (1 kpl) ja antaa palautet-
ta kyselysta (1 kpl).

Kyselylomakkeen kahdeksalla ensimmaisellda kysymyksella (1-8) kerdttiin tietoja
vastaajien ja heidan edustamiensa organisaatioiden taustamuuttujista. Tutkimuksessa
taustamuuttujia olivat liikelaitoksen organisaatiomuoto, liikelaitostoiminnan aloittamis-
vuosi, vastaajan tehtdvanimike organisaatiossa, organisaation toimiala, organisaation
henkilostomaard, organisaation viimeisen tilikauden liikevaihto, tulos ja tulostavoite.

Kysymykselld numero 9 selvitettiin syitd hyvinvointialan organisaation liikelaitos-
tumiselle. Kysymyksella selvitettiin siten tutkimuksen ensimmaistd osaongelmaa. Ky-
symykset numeroilla 10-12 Kkartoittivat hyvinvointialan liikelaitokselle toiminnan alussa
asetettuja organisaatiokohtaisia tavoitteita seké sitd, kuinka hyvin hyvinvointialan liike-
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laitokselle asetetut organisaatiokohtaiset tavoitteet ovat toteutuneet. Kysymykset selvit-
tivat tutkimuksen toista osaongelmaa.

Kysymyksilla numeroilla 13-15 kartoitettiin hyvinvointialan liikelaitosten tulevai-
suuden nakymid. Kysymykset kartoittivat tutkimuksen kolmatta osaongelmaa. Kyselyn
kysymyksesséd 16 annettiin vastaajalle mahdollisuus Kirjoittaa tutkimuksen aiheeseen
liittyvid hyodyllisia tietoja ja kommentteja. Kysymyksessa 17 vastaajalle annettiin puo-
lestaan mahdollisuus Kirjoittaa palautetta kyselysta.

Tutkimuksen otos voidaan valita harkinnanvaraisesti, satunnaisesti tai kokonaistut-
kimuksena eli totaaliotantana. Kun otos valitaan harkinnanvaraisesti, puhutaan néyttees-
ta. (Uusitalo 1998, 70 — 73; Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2009, 179.) Otoksen valinta-
prosessissa on madriteltava tutkimuksen perusjoukko ja havaintoyksikoét. Perusjoukolla
tarkoitetaan sitd joukkoa, josta halutaan tehdé johtopaatdksia, kun taas havaintoyksikol-
Ia tarkoitetaan joukkoa, joita tutkimuksessa varsinaisesti havainnoidaan. (Uusitalo 1998,
70-73; Vilkka 2005, 77.) Perusjoukkoa voidaan kutsua myds populaatioksi (Helenius
1989, 9). Kun koko populaatio otetaan tutkimuksen aineistoksi, tutkimusta kutsutaan
kokonaistutkimukseksi (Vilkka 2005, 78; Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2009, 179).

Koska tasséa tutkimuksessa tarkoituksena oli selvittda hyvinvointialan organisaatioi-
den liikelaitostumisen syitd, hyvinvointialan liikelaitoksille asetettuja organisaatiokoh-
taisia tavoitteita ja tulevaisuuden ndkymid, populaatioksi oli tarkoituksenmukaista valita
hyvinvointialalla toimivat kunnalliset liikelaitokset. Tutkimuksen populaatio koottiin
Suomen yrittdjien (2008) tuottaman Selvitys kuntien ja kuntayhtymien liikelaitostoi-
minnasta 2008 -teoksen perusteella. Teoksesta valittiin kaikki ne 19 hyvinvointialan
liikelaitosta, jotka olivat aloittaneet toimintansa viimeistadn vuonna 2008. Tamén tut-
kimuksen aineiston valinnan yhteydessa voidaan puhua kokonaistutkimuksesta, koska
kysely lahetettiin jokaiselle viimeistddn vuonna 2008 toiminnassa olleelle hyvinvoin-
tialan liikelaitokselle.

Tutkimuksessa kéytettava sahkdinen kysely valmistui marraskuussa 2010. Saman
kuun aikana toteutettiin myos tutkimuksessa kaytetyn kyselyn esitestaus. Kyselyn loo-
gisuus ja kayttokelpoisuus pyrittiin selvittdmaan monivaiheisella esitestauksella. Aluksi
kysely lahetettiin tarkastettavaksi liikelaitosorganisaatiossa tyoskentelevalle henkildlle.
Saadun positiivisen palautteen seurauksena kysely l&hetettiin edelleen testattavaksi
vuonna 2009 toimintansa aloittaneen liikelaitosorganisaation johtokunnalle. Esitestauk-
sessa saadun palautteen perusteella kyselyd muokattiin entista informatiivisemmaksi ja
vastaajia ohjeistavammaksi. Lisdksi muutaman kysymyksen vastausvaihtoehtoihin lisat-
tiin vaihtoehtoja.

Tutkimuksen varsinainen aineiston keruu tapahtui myds marraskuussa 2010. Ennen
kyselyn séhkoista lahettamisté vastaajiin otettiin yhteytta joko puhelimitse tai séhkopos-
tilla. Vastaajia tutkimuksessa oli yhteensa 19; yksi jokaisesta populaatioon kuuluneesta
liikelaitosorganisaatiosta. Kaikki vastaajat olivat organisaatioissa johtoasemissa. Ennen
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kyselyn lahettdmistd puhelimitse saatiin yhteys 16 vastaajaan. Kolmea vastaajaa ei saatu
puhelimitse kiinni, mutta naille henkildille lahetettiin sahkopostia tutkimuksesta ja sen
toteuttamisesta.

Puhelinkeskusteluissa ja lahetetyissa sahkdpostiviesteissa kerrottiin tekeilld olevasta
tutkimuksesta, tutkimuksen tekijasta, tutkimukseen valikoitumisen kriteereista seké tut-
kimuksen toteuttamisen aikataulusta. Lisaksi yhteydenotoissa korostettiin sitd, etta tule-
vassa kyselyn saatteesta on tutkimuksen tekijan yhteystiedot ja etté tarvittaessa kyselys-
t4 ja tutkimuksesta voi saada lisétietoja. Yhteydenotoissa tarkistettiin myds vastaajien
henkil6llisyys ja séhkdpostiosoitteet.

Kyselyt lahetettiin vastaajille marraskuun 2010 puolivélissa. Kyselyn vastaamiseen
annettiin aikaa 2 viikkoa, joten vastaukset palautuivat joulukuun 2010 alkuun mennessa.
Kyselyistd saadut vastaukset tulostuivat Webropol-ohjelmaan. Ohjelma on datan kera-
ys- ja analysointityokalu (Webropol 2010).

Kyselyn vastauksia analysoitaessa hyddynnettiin induktiivista paattelya ja sisallon-
analyysia. Induktiivisessa paattelyssa yksittaisten vastauksien pohjalta pyritdan luomaan
tutkittavasta aihealueesta yleinen ja ehed kokonaisuus (Tuomi & Sarajarvi 2012, 95).
Puusan (2011, 117-118) ja Neuendorfin (2002, 15) mukaan myos sisallénanalyysin
tavoitteena on auttaa jarjestaméaan aineisto aluksi tiiviiseen muotoon kadottamatta kui-
tenkaan vastausten sisalla olevaa informaatiota. Sen lopullisena tavoitteena on pyrkimys
luoda aineistosta mielekas, selked ja yhtenainen kokonaisuus, jonka avulla tutkija pys-
tyy tekeméén johtopéatoksia tutkittavasta ilmidsta. Sisallénanalyysin on liséksi todettu
soveltuvan seké kvalitatiiviseen etta kvantitatiiviseen tutkimukseen (Tuomi & Sarajérvi
2012, 91; Neuendorf 2002, 14-15).

Taman tutkimuksen aineiston analyysi aloitettiin tarkastelemalla kyselysta saatuja
vastauksia. Ensimmadiseksi vastaajien taustamuuttujia (kysymykset 1-8) tarkasteltiin
kuvailevien tilastomenetelmien kuten lukuméérien ja prosenttien avulla. Sisallénanalyy-
sid hyddynnettiin tutkittaessa organisaatioiden liikelaitostumisen syitd (kysymys 9).
Talloin saaduista vastauksista etsittiin yhtaldisyyksia ja eroavaisuuksia. Samaa lahesty-
mistapaa hyddynnettiin perehdyttdesséd hyvinvointialan liikelaitosten organisaatiokoh-
taisiin tavoitteisiin (kysymykset 10-11) ja tulevaisuuden nakymiin (kysymys 13-15).
Saadut vastaukset ryhmiteltiin siséltdjen perusteella ja analyysin lopputuloksena synty-
neet ryhmittelyt 10ytyvét tdman tutkimuksen liitteista kolme, nelja ja viisi.

Taman tutkimuksen kyselyn kysymyksellda numero 10 oli tarkoitus selvittda organi-
saatiokohtaisia tavoitteiden lisdksi myos vastaajien keskimaaraista tyytyvaisyytta esite-
tyn tavoitteen toteutumiseen. Kysymyksen kvantitatiiviset vastaukset jatettiin kuiten-
kaan huomioimatta, koska empiirisen aineiston analysointivaiheessa kyseisessa 0siossa
havaittiin mitta-asteikkovirhe. Tata mitta-asteikkovirhettd ké&sitelld&dn tarkemmin luvus-
sa’.



16
2.3  Tutkimukseen osallistuneiden liikelaitosten esittely

Taman tutkimuksen populaatio koottiin Suomen yrittdjien (2008) tuottaman Selvitys
kuntien ja kuntayhtymien liikelaitostoiminnasta 2008 -teoksen perusteella. Teoksesta
valittiin kaikki ne kuntien tai kuntayhtymien liikelaitokset, joiden toiminta oli suuntau-
tunut hyvinvointialalle. Hyvinvointialalle suuntautuneita liikelaitoksia oli yhteensa 19.
Vastauksia tutkimukseen saatiin 15, joten vastausprosentiksi muodostui 78,9. Kyselyyn
vastasivat hyvinvointialan liikelaitosten edustajina liikelaitosorganisaatiossa johtavassa
asemassa olevat ihmiset.

Tutkimukseen osallistuneet vastaajat edustivat hyvinvointialan liikelaitoksia (15 kpl),
jotka olivat suuntautuneet tyoterveyshuollon palveluihin (9 kpl), terveydenhuollon labo-
ratoriopalveluiden tuottamiseen (2 kpl), laéketieteellisiin kuvantamispalveluihin (1 kpl)
ja erikoissairaanhoidon palveluiden tuottamiseen (1 kpl). Lisaksi kahdella hyvinvoin-
tialan liikelaitoksella oli useita toiminta-alueita. Nama4 toiminta-alueet olivat laboratorio,
valinehuolto ja apuvalinepalvelut seka viiden kunnan sosiaali- ja perusterveydenhuollon
palvelut lukuun ottamatta péivahoitoa (Kuvio 2).

Hyvinvointialan liikelaitoksen toimiala
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0 , — N N

Tyoterveyshuolto Laboratoriopalvelut Kuvantamispalvelut Erikoissairaanhoito  Useita toiminta-

M prosentti

(9 kpl) (2 kpl) (1 kpl) (1 kpl) alueita
(2 kpl)
Kuvio 2 Hyvinvointialan liikelaitosorganisaatioiden toimiala

N&mé hyvinvointialan eri toimialoille suuntautuneet liikelaitokset maériteltiin tutki-
muksen empiirisessa aineistossa joko kunnan liikelaitoksiksi (10 kpl) tai kuntayhtymén
liikelaitoksiksi (5 kpl), joiden toiminta oli alkanut liikelaitosmuotoisena vuosien 2000 ja
2007 valisena aikana (Taulukko 1). Koska hyvinvointialan liikelaitokset méaarittivat
itsensd joko kunnan liikelaitokseksi tai kuntayhtyman liikelaitokseksi, organisaatiot ovat
tehneet vuoden 2008 loppuun mennessa kuntalakiin pohjautuvan toimintansa perusta-
mispadtoksen. Tdma péatds vaaditaan, jotta ennen vuotta 2009 toimintansa aloittanut
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organisaatio voi kutsua itsedan liikelaitokseksi. Kuntalakiin vuonna 2007 lisatyn uudis-
tuksen mukaan organisaation tulee kutsua itseddn “muuksi taseyhtioksi”, ellei perusta-
mispaatosté ole tehty. (Torkkel 2008; Kuntalaki 2009.)

Taulukko 1 Hyvinvointialan liikelaitosten aloittamisvuosi (15 kpl)

2000 | 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007

1 kpl - 1 kpl 1 kpl 4 kpl 1 kpl 3 kpl 4 kpl

2000-luvulla liikelaitostetuilla hyvinvointialan liikelaitoksilla on omat johtokunnat.
Narikan (2008, 47) mukaan kaikilla hyvinvointialan liikelaitoksilla on johtokunta, jonka
tehtdvéana on ohjata ja valvoa liikelaitosten toimintaa. Jokaisella liikelaitoksella on myds
johtaja, joka johtaa ja kehittdd johtokunnan alaisena liikelaitoksen toimintaa. Kaytan-
ndssa johtaja huolehtii liikelaitoksen hallinnosta, taloudenhoidosta, siséisen valvonnan
jarjestdmisesta sek& johtokunnan paatdsten toimeenpanosta. Lisdksi han tiedottaa johto-
kunnalle liikelaitoksen toiminnan kannalta merkittavista toimenpiteista ja tapahtumista.

Tutkimukseen osallistuneet hyvinvointialan liikelaitokset eivét olleet keskendén
identtisid. Tdman tutkimuksen empiirisen aineiston mukaan ne erosivat toisistaan seké
henkilostomaaran, vuonna 2009 tehdyn tuloksen ettd vuoden 2010 tulostavoitteen osal-
ta. Henkilostoméaarien kannalta organisaatiokoot vaihtelivat 1700 henkildn ja 34 henki-
I6n valilla (Taulukko 2).

Taulukko 2 Hyvinvointialan liikelaitosten henkildstomaara (13kpl)

Alle 100 100-500 500-1000 Y1i 1000

9 organisaatiota 2 organisaatiota 2 organisaatiota 1 organisaatio

Sen lisdksi, ettd hyvinvointialan liikelaitosten henkilostoméaéarat erosivat toinen toisis-
taan, poikkesivat myds organisaatioiden vuosittaiset tulokset toisistaan. Esimerkiksi
tdman tutkimuksen empiirisessa aineistossa hyvinvointialan liikelaitosten vuoden 2009
tulokset vaihtelivat negatiivisista tuloksista yli miljoonan euron positiiviseen tulokseen.
Lisdksi hyvinvointialan liikelaitosten tulostavoitteet vuodelle 2010 jakaantuivat myds 0
euron ja yli 500 000 euron valille (Taulukko 3).
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Taulukko 3 Hyvinvointialan liikelaitosten tulos vuodelle 2009 (15 kpl) ja tulostavoite
vuodelle 2010 (15 kpl)

Tulos 2009 Organisaatioiden Tulostavoite  Organisaatioiden
lukumaara (kpl) 2010 lukumaara (kpl)
negatiivinen tulos 3 0 euroa 6
> 9000 euroa 1 >20000 euroa 2
> 90000 euroa 1 >30000 euroa -
> 100 000 euroa 2 >50000 euroa 1
> 200 000 euroa 3 > 100 000 euroa 1
> 300 000 euroa 3 > 200 000 euroa 2
> 400 000 euroa 1 > 300 000 euroa 2
> 500 000 euroa - > 400 000 euroa -
>1 000 000 euroa 1 > 500 000 euroa 1

Vaikka tutkimukseen osallistuneet hyvinvointialan liikelaitokset eivét olleet homo-
geenisia myoskaan vuonna 2009 saavutetun tuloksen perusteella, organisaatioiden liike-
laitostumisen syyt olivat melko samansuuntaisia. Taté tarkastellaan lahemmin seuraa-
vassa luvussa.
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3 HYVINVOINTIALAN ORGANISAATIOIDEN LIIKELAI-
TOSTUMISEN SYYT JA TAUSTATEKIJAT

Empiirisen aineiston mukaan hyvinvointialan liikelaitosten syyt organisaation liikelai-
tostumiselle keskittyivét liikkumavaraan, reagointikykyyn ja joustavuuteen itsendisessa
paatdksenteossa, liiketaloudellisen ajattelutavan vahvistamiseen, alueelliseen yhteistyo-
hon seké toiminnan kehittdmiseen (ks. Liite 3).

Koska tdmén tutkimuksen empiirisen aineiston analyysin edetessa ilmeni, etta hyvin-
vointialan organisaatioiden liikelaitostumisen syyt ja organisaatioille asetetut organisaa-
tiokohtaiset tavoitteet olivat kietoutuneet vahvasti toisiinsa, tassé luvussa késitellddn
liikelaitosten esittamisté liikelaitostumisen syista vain hyvinvointialan organisaatioiden
halua kehittdd organisaation toimintaa. Muita edelld esitettyja syita hyvinvointialan or-
ganisaatioiden liikelaitostumiselle kasitellaan luvussa 4 samanaikaisesti hyvinvointialan
liikelaitosten organisaatiokohtaisten tavoitteiden kanssa. Edella esitetty jako tehtiin
myaos siitd syystd, ettd luku 3 antaa kuvan vastaajien esittamien liikelaitostumisen syi-
den ja organisaatiokohtaisten tavoitteiden taustalla vaikuttavista hyvinvointialan hank-
keista, ideologioista ja ohjausvoimista. Siten seuraavissa alaluvuissa tullaan kasittele-
maan Paras-hanketta, organisaation toiminnan kehittamista ja hyvinvointialan rahoitus-
ta.

3.1 Paras-hanke

Kunta- ja palvelurakenneuudistus eli Paras-hanke on vuonna 2005 kéynnistynyt poliitti-
nen ohjelma (Valtionvarainministerid 2009, 3; Valtionvarainministerié 2010; Valtion-
varainministerid 2010b; Kunta- ja palvelurakenneuudistus 2010; Hagerlund 2009).
Hankkeen tavoitteena on varmistaa laadukkaiden palveluiden saatavuus Suomessa seké
saavuttaa elinvoimainen, toimintakykyinen ja ehed kuntarakenne (Suomen kuntaliitto
2011; Valtionvarainministerié 2009, 18; Valtionvarainministerié 2010). Toisena tarkea-
na tavoitteena hankkeella on ollut julkisen sektorin toiminnan tehostaminen ja jarkeis-
tdminen (Valtionvarainministerio 2009, 3).

Paras-hankkeen avulla on ollut mahdollista séilyttadd palveluiden ja palvelujérjestel-
mien tasapuolisuus samalla kun tavoitellaan tuottavuutta ja tehokkuutta (Narikka 2008,
85; Valtionvarainministerio 2010; Kunta- ja palvelurakenneuudistus 2010). Hanketta
ohjaa puitelaki, joka on ollut voimassa vuodesta 2007 lahtien (Valtionvarainministerio
2010; Valtionvarainministerido 2010b; Kunta- ja palvelurakenneuudistus 2010; Hager-
lund 2009). Puitelain periaatteena on, ettd kuntia muodostettaessa on arvioitava muun
muassa kunnan taloudelliset ja toiminnalliset edellytykset palveluiden jérjestamiseen ja
rahoittamiseen (Valtionvarainministerio 2009, 20).
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On myos ilmeista, ettd hanke on yksi tarkeimmisté syistd hyvinvointipalvelujen tuot-
tamisen muutosprosessille (Valtionvarainministerié 2010). Hankkeen nakyvimmat seu-
raukset ovat olleet muun muassa kuntien lukumé&aran pieneneminen ja kuntien yksittais-
ten toiminta-alueiden laajeneminen véhintddn 20 000 asukkaan kokoisiksi (Moisio
2008, 20-21; Ekroos 2004, 173).

Tutkimuksen empiirisen aineiston perusteella voidaan olettaa, ettd hyvinvointialan
liikelaitosten ymmaérrys Paras-hankkeen vaikutuksesta liikelaitostamiseen on epdaselva.
Vaikka aikaisemman Kirjallisuuden perusteella on selvéd, ettd Paras-hanke vaikuttaa
liikelaitoksiin ja niiden toimintaan, vain yhdessa vastauksessa mainittiin Paras-hanke ja
siihen liittyva lainsaadént6 pohdittaessa syitd muodostaa hyvinvointialan liikelaitos.

Paras-lainsaadantd edellytti terveyspalveluiden osalta vahintaan 20 000 véestdpohjan
yhteistoiminta-aluetta... Tavoitteena oli koko maakunnan kokoinen toiminta, mutta
pdddyttiin neljddn peruspalvelualueeseen... Liikelaitosmalli oli silloisten poliittisten

paattdjien tahtotila, haluttiin uutta toimintamallia. (Informantti koodilla 81)

Tutkimuksen empiirisen aineiston valossa nayttaa siis siltd, ettd Paras-hanke ei ole
saavuttanut tietoisesti ohjaavaa vaikutusta hyvinvointialan liikelaitosten keskuudessa.
Voidaan olettaa, ettd Paras-hankkeen rooli on niin sanottu taustavaikuttajan rooli, joka
vaikuttaa vain yleisesti julkisen sektorin toimintaan. Se antaa suuntaviivoja siihen, mil-
laisia asioita julkisen sektorin organisaatioiden tulisi tavoitella. Saattaa olla, ettd muut
asiat vaikuttavat Paras-hanketta enemmaéan hyvinvointialan liikelaitosten toimintaan.
Edella esitettyd ajatusta tukee myods Kuoppakankaan (2008, 43-46) tekeman tutkimuk-
sen tulokset hyvinvointialan liikelaitosten toiminnan aloittamisen syista. Tutkimuksen
mukaan hyvinvointialan organisaatiot omaksuivat liikelaitosmuodon muun muassa jal-
jitteleméalla muiden organisaatioiden toimintaa. Siten motiivi muutokseen hyvinvoin-
tialan liikelaitoksissa voi syntya nahtdessa muiden samalla alalla toimivien organisaati-
oiden kehittamistyota. Lisaksi voi olla mahdollista, ettd hyvinvointialan liikelaitoksissa
hanketta pidetdén itsestaan selvana asiana, jolloin ajattelutyon keskidon tulevat astetta
konkreettisemmat toiminnan perusteet. Kuoppakankaan tutkimusta kasitellaan tarkem-
min luvussa 3.2.

Edelld esitettyjen asioiden liséksi saattaa myos olla, ettd hyvinvointialan liikelaitok-
sissa ei hyvaksyté kaikkia Paras-hankkeen ohjeistuksia ja suuntaviivoja, eivatka ne siksi
halua huomioida hankkeen vaikutuksia toimintaansa. Vastustukseen viittaisi myos
Suomessa viime aikoina esiintynyt kuntatoimijoiden kritiikki Paras-hankkeen tavoitteita
kohtaan. Esimerkiksi muutamat pienkunnat ovat alkaneet vastustaa vireilld olevaa kun-
tauudistusta. Niiden mukaan paatoksenteko ei saa karata paikallisista kasista ja ovat
asiassaan vedonneet Euroopan neuvostoon. Pienkunnat ovat esimerkiksi pyyténeet sel-
vittdmaan, onko Suomen hallituksen toiminta ristiriidassa Euroopan paikallisen itsehal-
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linnon peruskirjan vaatimusten kanssa. (Kapinakunnat 2011.) Namé kapinakunnat eivat
ole automaattisesti sidoksissa hyvinvointialan liikelaitoksiin, mutta kritiikin olemassa-
olo antaa viitteita siitd, ettd hyvinvointialan organisaatioissa, mahdollisesti myos liike-
laitosorganisaatioissa, voi ilmeté vastustusta uusia kehittdmissuunnitelmia kohtaan.

Hyvinvointiala sisaltdd myds muita ominaispiirteitd, jotka viittaavat Paras-hankeen
taustalla vaikuttavaan olemukseen hyvinvointialan liikelaitosten toiminnassa. Hyvéana
esimerkkind tasté on se, ettd vaikka hyvinvointialan liikelaitosten toiminnan aloittami-
sen syyt ovat linjassa Paras-hankkeen kanssa, osa alan liikelaitoksista on perustettu jo
ennen kyseisen hankkeen alkua. Lisaksi on todettavissa, ettéd julkisen sektorin muutosta
ja sen tavoitteita on kuvattu hankkeen siséllon suuntaisesti jo ennen sen virallista alka-
mista. Naitd huomioita tukee myds Valtion yhteistyojarjeston (1993, 24) kommentti
siitd, ettd monet julkisen sektorin muutoshankkeet ovat saaneet alkunsa pikemminkin
ideologisista syista kuin perusteellisesta muutosten ja niiden seurausvaikutusten arvi-
oinnista.

On myo6s mahdollista, ettd Paras -hankkeen nopeuden takia hyvinvointialan liikelai-
toksissa ei ole keritty sisaistdaméadn muutoksen todellisia l&htdkohtia, vaan huomio on
keskittynyt hankkeissa asetettujen tavoitetilojen saavuttamiseen. Myds Valtionvarain-
ministerion (2009, 62) Paras-hanketta koskevassa arviointiraportissa todetaan, etta
hankkeen nopeuden vuoksi uudistuksen tavoitteiden ja tarkoituksen siséistiminen on
saattanut muodostua vaikeaksi.

Tulevaisuudessa voidaan myos pitdd melko varmana, ettd yha useampi hyvinvoin-
tialan liikelaitos tulee pohtimaan toimintansa organisointimuotoja entista tarkemmin.
Tata tosiasiaa tukee myds Paras-hankeelle suunniteltu jatko, jossa aloitettua muutosta
jatketaan hallitusohjelman, selonteon ja uudistusta koskevan puitelain pohjalta (Valti-
onvarainministerio 2010; Hagerlund 2009). Kunnallisten palvelujarjestelmien uudistuk-
set jatkuvat jarkeistamalla toimintaa entisestaan. Tulevaisuuden tavoitteina ovat ylika-
pasiteetin purku, joustavampi ja liikkuvampi omien palvelujen tuottaminen seké palve-
luverkostojen uudistaminen asiakkaiden ja kéyttajien tarpeiden pohjalta. Muina pyrki-
myksina ovat myds palvelujen toimivuus ja sujuvuus, riittdva osaaminen, korkea tuotta-
vuus ja kilpailukyky. (Suomen kuntaliitto 2004b, 58.)

3.2  Organisaation toiminnan kehittdminen hyvinvointialalla

Suomen kuntarakenteen erityispiirteet, erityisesti kuntien koon ja taloudellisen aseman
suuri vaihtelu ovat aiheuttaneet hyvinvointipalvelujen jarjestdmiseen haasteita (Narikka
2008, 71). Kunnallistalouden kiristyminen seka organisaatioiden vapauden lisaantymi-
nen ovat kehittdneet kunnallisen toiminnan organisointitapoja (llmakunnas 2008, 1-2;
Hallipelto ym. 1992, 23). My6s Valtionvarainministerion johdolla k&ynnistetty julkisten



22

palveluiden tuottavuuden toimenpideohjelma on myés ollut omiaan kehittdmééan hyvin-
vointialalle tasapuolisuutta, tehokkuutta ja tuottavuutta saavuttavia palvelumuotoja
(Suomen kuntaliitto 2004, 63; IImakunnas 2008, 1-2). Palvelumuodoista esimerkiksi
hyvinvointialan liikelaitos on todettu yhdeksi vaihtoehdoksi jarjestdd hyvinvointipalve-
luja entisté jarkevammin (Suomen kuntaliitto 1996, 20, 22; Kahkénen 1996, 43).

Tutkimuksen empiirisestd aineistosta ilmeni hyvinvointialan liikelaitosten pyrkimys
kehittdd toimintaansa. Vastauksien toteavan luonteen vuoksi perimmaéinen syy toimin-
nan kehittdmiseen jai kuitenkin hieman epéselvaksi, vaikka eradssé vastauksessa ilmeni
selkedsti tavoite esimerkiksi paremmasta riskinhallinnasta.

Toiminnan kehittdminen ja rekrytoinnin helpottuminen. Haettiin isomman organisaati-
on kautta riskinhallintaa. (Informantti koodilla 90)

Vaikka tutkimuksen empiirisen aineiston perusteella ei voida tehda laajoja yleistyk-
sid, niista voidaan kuitenkin paatelld, ettd hyvinvointialan liikelaitoksissa halutaan aina-
kin jossain madrin l6ytaa uusia tapoja vastata alaan kohdistuviin haasteisiin. Siksi on
alettu kehittad myos liikelaitosmuotoista toimintaa hyvinvointialalle. Toiminnan kehit-
tdmista suunniteltaessa ja toiminnan kannalta ratkaisevia paatoksia tehtaessa on hyodyl-
lista tiedostaa toiminnan kehittdmisen taustalla vaikuttavat toimintaperiaatteet. Kunnal-
lisen toiminnan kehittdmiseen on viimeisten vuosikymmenien aikana vaikuttanut voi-
makkaasti NPM -ideologia, jota on kasitelty tamén tutkimuksen luvussa 1.2 jo aiemmin.

On selvaa, ettd NPM on vaikuttanut jossain méaarin myods hyvinvointialan organisaa-
tioiden toiminnan kehittdmiseen ja siten ollut myods vaikuttamassa hyvinvointialalla
tapahtuvaan muutokseen (Aradjo 2002; Christensen ym. 2006, Rekild 2006; Kuoppa-
kangas 2008; Lahdesmaki 2003; Anderfuhrer-Biget, Giaugue, Ritz & Varone 2010;
Schwartz 2002). Muun muassa Kuoppakangas (2008) on NPM -ideologiaa sivuten kasi-
tellyt hyvinvointialan organisaatioiden toimintatapojen muuttumista institutionaalisen
isomorfian ndkdkulmasta. Tutkimuksessaan hén jaotteli hyvinvointialalla tapahtuvan
liikelaitostamisen syyt institutionaalisen organisaatioteorian esittdman isomorfian avul-
la. Tutkimuksessa liikelaitostamisen yhdeksi syyksi mainittiin aiemmin liikelaitostettu-
jen organisaatioiden mallintaminen. Institutionaalisen organisaatioteorian esittdméan
isomorfian avulla tat4 ilmiota kutsutaan jaljittelevaksi eli mimeettiseksi isomorfiaksi.

Institutionaalisen organisaatioteorian esittdma isomorfia voidaan luokitella kolmeen
eri osioon: koersiiviseen eli pakottavaan, mimeettiseen eli jaljittelevadn ja normatiivi-
seen eli sosiaaliseen isomorfiaan. Kuoppakankaan (2008) tutkimuksessa esitetyista lii-
kelaitostamisen perusteista pakottaviksi syiksi luokiteltiin lapindkyvyyden lisddminen
kun taas normatiivisiksi syiksi mainittiin henkildstopoliittiset syyt, organisaation halu
kehittdd toimintojaan sekd toiminnan muuttaminen joustavammaksi itsendisemman paa-
toksenteon ja talouden avulla. Lisaksi mimeettiseksi syyksi tutkimuksessa todettiin lii-
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kelaitoksen mallintaminen. (Kuoppakangas 2008.) Kallion ja Kuoppakankaan (2011)
artikkelissa on liséksi todettu olevan mahdollista, ettd hyvinvointialan liikelaitosten
toiminnan muutoksiin voivat vaikuttaa yksittéiset poliittiset toimijat, jotka paatoksillaén
ja toiminnallaan laukaisevat sektorilla villitysmdisen tarpeen kehittdd organisaatioita
tiettyyn, muilta opittuun suuntaan. Myods Valtion yhteistyojarjeston (1993, 24) mukaan
monet julkisen sektorin muutoshankkeet saavat alkunsa pikemminkin ideologisista syis-
t& kuin perusteellisesta muutosten ja niiden seurausvaikutusten arvioinnista.

Tutkimuksen empiirisen aineiston perusteella ndyttaa silta, ettd hyvinvointialan toi-
minnan kehityksen ja kehittdmisen suunnista voidaan tehda vain suuntaa-antavia ehdo-
telmia. Selvaa on kuitenkin se, ettd kehittdmalla hyvinvointialan organisaatioiden, kuten
esimerkiksi hyvinvointialan liikelaitosten, toimintaa on mahdollista parantaa myds or-
ganisaatioihin kohdistuvaa asiakastyytyvéisyyttd. Tutkimuksen vastaukset osoittivat,
ettd toiminnan kehittdminen hyvinvointialan liikelaitoksissa on ainakin tietyin osin on-
nistunut ja siten lisannyt myos asiakkaiden luottamusta palveluita tuottavaa organisaa-
tiota kohtaan kuten alla oleva vastausesimerkki osoittaa.

Yhteistyémme asiakkaisiin pain on mutkatonta ja asiakkaamme kokevat, ettd meihin voi
luottaa. Mm. konsultointimahdollisuudet ovat hyvat. Olemme tutkineet tavallisten asia-
kastyytyvaisyyskyselyjen lisdksi ns. klinikkakontaktin toimivuutta, ja siinda olemme ylta-
neet arvosanaan 9 kouluarvosana-asteikolla 4 — 10. (Informantti koodilla 86)

Tutkimuksen empiirisesta aineistosta ilmenee kuitenkin myos se, ettd toiminnan ke-
hittdiminen hyvinvointialan liikelaitosorganisaatioissa jatkuu yha tavalla, jossa hyvin-
vointialan liikelaitosorganisaatioiden ja asiakkaiden yhteistyon rooli tulee entista tarke-
ammaksi. Nayttaa silta, etta yhteistyota tehdadn ainakin jollain tasolla jo nyt. Tata tosi-
asiaa vahvistaa myods Suomen Kuntaliitto (1996, 11), jonka mukaan myos asiakkaat
voivat olla mukana hyvinvointialan toiminnan kehittamisessa, vaikka paavastuu asian-
mukaisten palveluiden tehokkaasta tuottamisesta on palvelutuotannon organisaatioilla
kuten hyvinvointialan liikelaitoksilla. Asiakkaiden mahdollisuutena kehitystydssa on
arvioida, onko toteutettu hyvinvointialan toiminnan kehittdminen tuottanut heille entista
laadukkaampia ja edullisempia palveluita.

3.3 Hyvinvointialan rahoitus

Hyvinvointipalveluiden rahoituksesta ei ole saatavilla yhtd selkedé kuvaa. Perinteisesti
hyvinvointialan palveluita on rahoitettu seka verorahoituksella (Kautto, Hakkinen, Lai-
ne, Parkkinen, Parpo, Tuukkanen, Vaarama, Vihridla & Volk 2006, 28, Kanniainen
2002, 9; Lehto 2003, 55; Santamé&ki-Vuori 2003, 90), valtionosuusjérjestelmalla etta
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tulorahoituksella (Narikka 2008, 22). Valtion ja kuntien vélinen rahoitussuhde perustuu
erityisesti lakisaateiseen hyvinvointialan kayttokustannusten valtionosuusjarjestelmaan,
josta sdadetdén laissa 733/1992 sosiaali- ja terveydenhuollon suunnittelusta ja valtion-
osuudesta (Laki sosiaali- ja terveydenhuollosta 1992; Narikka 2008, 19-22).

Valtinosuusjarjestelmén tavoitteena on tasata kuntien kustannuksia peruspalveluiden
tuottamisessa. Valtionosuuden suuruus maaraytyy kunnan palvelujen tarvetta kuvaavien
ja tuotantokustannuksiin vaikuttavien laskennallisten tekijoiden perusteella. Kaytannds-
s& kunnalle maksetaan yhtenda kokonaisuutena laskennallisten kustannusten ja asukas-
kohtaisen rahoitusosuuden erotuksen maara. Laskennallisten tekijoiden suuruus vaihte-
lee kunnittain, kun taas asukaskohtainen rahoitusosuus on sen sijaan kaikille kunnille
yhté suuri. (Suomen kuntaliitto 2004, 26-28; Narikka 2008, 91; Laki sosiaali- ja tervey-
denhuollosta 1992.) Koska hyvinvointialan liikelaitokset ovat kunnan tai kuntayhtyman
organisaatioita, ne saavat rahoitusosuuden myos valtionosuusjérjestelman kautta tule-
vasta rahoituksesta.

Vaikka hyvinvointialan liikelaitoksilla on monia erilaisia rahoitusvaylia kaytettavi-
naan, nama organisaatiot ovat yha enenevéssa méaarin velvollisia jarjestdamaan rahoituk-
sensa itsendisesti. Tata vditettd vahvistaa tasta tutkimuksesta saadut vastaukset hyvin-
vointialan liikelaitosten lisdéntyneestd vastuusta rahoittaa organisaation toiminta. Ai-
neiston analyysin perusteella voidaan todeta (Kuvio 3), ettd tahén tutkimukseen osallis-
tuneista vastaajista 87 prosenttia (13 kpl) oli joko tdysin samaa mielta tai jokseenkin
samaa mielta siita, ettd liikelaitos toimintamuotona oli lisannyt organisaation vastuuta
toiminnan rahoituksesta. Loput 13 prosenttia olivat asian suhteen neutraalilla kannalla

(2 kpl).

"Liikelaitos toimintamuotona on lisannyt organisaatiomme
vastuuta toiminnan rahoituksesta"

0% 0%

M Taysin samaa mielta (10 kpl)

13 %
M Jokseenkin samaa mielta (3
kpl)

Neutraali kanta (2 kpl)

M Jokseenkin eri mielta (0 kpl)

H Taysin eri mielta (0 kpl)

Kuvio 3  Organisaatiomuodon vaikutus vastuuseen rahoittaa organisaation toimin-
taa
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Edelld esitettyjen tulosten perusteella on todettavissa, ettd hyvinvointialan liikelai-
tokset ovat ainakin jossain maarin omaksuneet NPM -ideologian mukaisia ajatuksia
organisaation tavoitteista toimia myos markkinaehtoisten periaatteiden mukaisesti. Tata
kuvastavat myos eraat tdman tutkimuksen esimerkkivastaukset, joissa huomioitiin
myyntitulojen osuus toiminnan rahoituksessa.

Liikelaitoksen tulee kattaa toimintamenonsa myyntituloilla... Liikelaitoksen omavarai-
suusaste on 34% mikéa on hyva. (Informantti koodilla 90)

Tulojen pitdd kattaa menot... tulot kattavat menot ja liséksi jaa jotain toiminnan kehit-
tamiseenkin. (Informantti koodilla 93)

On kuitenkin selvéd, ettd hyvinvointialan liikelaitokset hyddyntéavat myds muita ra-
hoitusmahdollisuuksia toimintansa rahoittamiseksi. Tutkimuksen empiirisen aineiston
perusteella on ilmeistd, ettd pelkka tulorahoitus ei riitd kattamaan hyvinvointialan liike-
laitosten toiminnasta aiheutuvia kustannuksia. On mahdollista, ettd hyvinvointialan lii-
kelaitosten tarve huolehtia omasta rahoituksestaan ohjaa organisaation toimintaa. Rahoi-
tusta tavoiteltaessa toiminta suuntautuu helposti kohti kehittdmisohjelmien asettamia
tavoitteita, jos ne mahdollistavat ainakin osan organisaation toiminnan rahoituksesta.
Muun muassa Rekild (2006) on kasitellyt tatd asiaa tutkimuksessaan hyvinvointialan
organisaation toiminnan ohjauksesta. Hanen mukaansa hyvinvointialan rahoituksesta
puhuttaessa voidaan puhua toiminnan ohjausvoimista, johon sisaltyvat muun muassa
valtionohjaus, markkinaohjaus ja itseohjautuvuus. Itseohjautuvuus liittyy organisaation
rahoitukseen siten, ettd itseohjautuvan organisaation ohjausvoima riippuu yksikon ta-
loudellisesta tilanteesta ja organisaation kyvysta kdyttaa valtion sille suomat mahdolli-
suudet hyvakseen. Kaikkia ohjausvoimia yhdistaa yksi yhteinen tekija, kilpailu. Se on
vain erilaista eri ohjausvoimien suhteen. Kilpailu voi olla muun muassa kilpailua orga-
nisaation maineesta, rahoituksesta tai tyontekijoista.

Edella esitettyja ohjausvoimia hyvinvointialan organisaatiossa voidaan kuvailla siten,
ettd valtio-ohjautuva organisaatio saa impulssinsa uudistumiseen ylh&alta-alas-
periaatteen mukaisesti ja annettuja toimintaperiaatteita seurataan pakosta. Markkinaoh-
jautuneet organisaatiot saavat kehittdmisimpulssinsa puolestaan ympadristostaan, josta
ovat myds taloudellisesti riippuvaisia. Tastd syystd ndma organisaatiot seuraavat aktiivi-
sesti ymparistdssa tapahtuvia muutoksia. Itseohjautuva organisaatio tukeutuu taloudelli-
sesti omistajaansa, mutta on pakotteiden puuttuessa ja ymparistostaan riippumattomana
hidas muuttumaan. (Rekild 2006.)

Rekilan (2006) tutkimuksen mukaan valtion ohjauslinja ei ole selked. Toisaalla on
hyvinvointialan organisaatioiden talouskeskeinen valtionohjaus kontrolleineen sek&



26

ohjelma- ja hankeohjauksineen ja toisaalla organisaatioiden markkinaohjautuminen kul-
loistenkin suhdanteiden antamin mahdollisuuksin. Siten on mahdollista, ettd ministerion
tavoitteiden asettelussa on kyse rahoituksen allokoinnin liséksi vain retoriikasta, joka
pyrkii todistamaan asetettujen tavoitteiden ohjaavan merkityksen.
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4 HYVINVOINTIALAN LIKELAITOKSILLE ASETETUT
ORGANISAATIOKOHTAISET TAVOITTEET

Hyvinvointialan liikelaitoksille asetetut organisaatiokohtaiset tavoitteet keskittyivéat ta-
man tutkimuksen empiirisen aineiston perusteella liiketaloudelliseen toimintaan, palve-
luihin ja niiden saatavuuden parantamiseen ja alueelliseen yhteistyohon. Lisaksi hyvin-
vointialan liikelaitoksille asetetuiksi organisaatiokohtaisiksi tavoitteiksi mainittiin hy-
vinvointialan henkil6stoon liittyvat asiat sekd itsendinen paatoksenteko (ks. Liite 4).
Tama luku on rakennettu naiden teemojen mukaisesti.

Tassa luvussa hyvinvointialan liikelaitosten organisaatiokohtaisiksi tavoitteiksi mai-
nitut tavoitteet liiketaloudellisesta toiminnasta, alueellisesta yhteistydsté ja itsendisesta
paatdksenteosta esiintyivat myods hyvinvointialan organisaatioiden liikelaitostumisen
syind. Koska tutkimuksen empiirisen aineiston analyysin edetessa ilmeni, etta liikelai-
tosmuotoisten organisaatioiden liikelaitostumisen syyt ja organisaatioille asetetut orga-
nisaatiokohtaiset tavoitteet olivat kietoutuneet vahvasti toisiinsa, edellda mainittuja liike-
laitostumisen syita kasitelladn yhdessa hyvinvointialan liikelaitosten organisaatiokoh-
taisten tavoitteiden kanssa. Edelld mainituista hyvinvointialan organisaatiokohtaisista
tavoitteista palvelut ja niiden saatavuuden parantaminen ja hyvinvointialan henkilostoon
liittyvat asiat kasitellaan itsendising, pelkéstdan hyvinvointialan liikelaitosten organisaa-
tiokohtaisiin tavoitteisiin liittyviné aihealueina.

Ennen tarkempaa hyvinvointialan liikelaitosten organisaatiokohtaisten tavoitteiden
tarkastelua voidaan todeta, etta tavoitteet ovat pysyneet melko samoina organisaatioiden
olemassaolon aikana. Kuitenkin on nahtévissa, ettd osa hyvinvointialan liikelaitoksista
(6 kpl; 40%) on muuttanut organisaatiokohtaisia tavoitteitaan. Muutokset ovat liittyneet
tiukentuneisiin tavoitteisiin talouden ja laadun osa-alueilla, toiminnan laajentamiseen
sekd organisaatiokohtaisten tavoitteiden taustalla vaikuttavien strategioiden uusimiseen.
Tassa yhteydessd on mielenkiintoista pohtia, miksi hyvinvointialan liikelaitoksille on
syntynyt tarve muuttaa organisaatiokohtaisia tavoitteitaan.

Hyvinvointialan liikelaitoksissa esiintyneet tavoitteiden muutostarpeet voivat johtua
monesta eri syystd, kuten esimerkiksi organisaation toiminnan ajallisesta pituudesta. On
mahdollista, ettd pitk&an toiminnassa ollut organisaatio voi todeta tarpeen organisaa-
tiokohtaisten tavoitteiden muuttamiseen. Tamén tutkimuksen empiirisen aineiston pe-
rusteella voidaan kuitenkin todeta, ettd hyvinvointialan liikelaitosten syyt tavoitteiden
muuttamiseen ovat toisenlaisia. Hyvinvointialan liikelaitosten liikelaitostumisen ajan-
kohtaa tai organisaation toiminnan ajallista pituutta ei voida nédhd& ainakaan ainoaksi
tavoitteiden muuttamisen syyksi. Tdma vaite perustuu siihen, ettd tdmén tutkimuksen
empiirisen aineiston perusteella organisaatiokohtaisia tavoitteitaan muuttaneet hyvin-
vointialan liikelaitokset ovat liikelaitostuneet tasaisesti vuosien 2000 ja 2007 vélisend
aikana (Taulukko 4).
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Taulukko 4  Tavoitteitaan muuttaneiden hyvinvointialan liikelaitosten aloittamisvuosi

2000 | 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007

1 kpl - 1 kpl 1 kpl 2 kpl - - 1 kpl

Hyvinvointialan liikelaitosten tavoitteiden muutokset voivat johtua monesta muusta-
kin asiasta kuin edella esitetystd organisaation toiminnan ajallisesta pituudesta. Néité
asioita késitelldan lyhyesti ennen kuin siirrytddn tarkemmin késittelemaan empiirisen
aineiston osoittamia hyvinvointialan liikelaitosten organisaatiokohtaisia tavoitteita. On
mahdollista, ettd yksi todellinen syy tarpeeseen muuttaa hyvinvointialan liikelaitosten
organisaatiokohtaisia tavoitteita on organisaatioiden kehittaminen julkisella sektorilla.
Vaikka organisaation toiminnan kehittdmista on késitelty jo luvussa 3.2., tdssa yhtey-
dessa on oleellista tuoda esille vield muutamia yleisia nakékulmia ja tutkimustuloksia
asiaan liittyen. Nama nakokulmat ja tutkimustulokset voivat osaltaan selittaa hyvinvoin-
tialan liikelaitosten tarvetta muuttaa organisaatiokohtaisia tavoitteitaan.

Organisaation kehittdminen on McNealin (2009) mukaan on moninainen ja hankalas-
ti méaariteltavissé oleva asia. Sen lisaksi tosiasia on, ettd nyky-yhteiskunnan jatkuvan
muutoksen ja kehittdmisen suuntaus haastaa olemassa olevia organisaatioiden toiminta-
tapoja. Parjatdkseen organisaatioiden on pyrittdva jatkuvasti uudistumaan ja etsimaén
entistd tehokkaampia tapoja toimia. (Tyo6terveyslaitos 2011.) Hyvinvointialan liikelai-
tosten nopeaa tavoitteiden muutostahtia voidaan selittdd myods Kenisin (2010) toteamuk-
sella siitd, ettd organisaation kehittdminen on aina jatkuvaa strategioiden, rakenteiden ja
prosessien suunnittelua, parantamista ja muokkaamista. Strategista suunnittelua on kut-
suttu myos tavaksi tiedostaa asioita (Bryson, Crosby & Bryson 2009). Edelld esitettyjen
toteamusten perusteella voidaan jopa ajatella, ettd organisaatioiden strategioiden ja nii-
hin liittyvien tavoitteiden muuttaminen on tdysin normaali ja mahdollinen toimintatapa
my0Os uusien, toimintansa vasta aloittaneiden organisaatioiden keskuudessa. Siten ndma
nakokulmat voisivat selittdd myos tassa tutkimuksessa esitettya tulosta siita, ettd melko
lyhyenkin aikaa toimineet hyvinvointialan liikelaitokset ovat jo muuttaneet asetettuja
organisaatiokohtaisia tavoitteitaan.

Toinen mahdollinen syy liikelaitosten melko nopeaan tavoitteiden muuttamiseen voi
lI6ytyd julkisen sektorin organisaatioille asetetuista tavoitteista ja niiden sisalldista.
Muun muassa Jung (2011) ja Eisenkopf (2009) ovat todenneet julkisen sektorin organi-
saatioiden tavoitteiden olevan tulkinnanvaraisempia ja vaikeammin mitattavissa olevia
kuin esimerkiksi yksityisen sektorin tavoitteiden. On mahdollista, ettd hyvinvointialan
liikelaitosten on ollut pakko muuttaa tavoitteitaan, jotta ne ohjaisivat sek& organisaation
toimintaa ettd kdynnissé olevaa muutostyota aikaisempaa paremmin. Tarkentamalla ja
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muokkaamalla tavoitteitaan hyvinvointialan liikelaitosten olisi mahdollisesti myds en-
tistd helpompi arvioida toimintaansa.

4.1 Liiketaloudellinen toiminta

Késiteltéessa liiketaloudellista toimintaa hyvinvointialan liikelaitosten organisaatiokoh-
taisena tavoitteena on huomioitava hyvinvointialan erityspiirteet. Alan erityispiirteeksi
voidaan esimerkiksi todeta se, ettd alan toimintaa ohjaavat lait ja saddokset (Tyo- ja
elinkeinoministerio 2009b; Laki julkisista hankinnoista 2007). Toinen erityinen piirre
hyvinvointialan organisaatioille on se tosiasia, ettd ne tarjoavat palveluita padasiassa
julkisille sektoreille. Téata erityispiirrettd voidaan kuvata esimerkiksi tilaaja-
tuottajamallin avulla. Ty6- ja elinkeinoministerion (2010) mukaan tilaaja-
tuottajamallilla tarkoitetaan julkisten palvelujen tuotannon organisoimista siten, etta
palvelun tilaajan ja tuottajan roolit erotetaan hallinnollisesti toisistaan. Tilaajana toimii
julkinen taho ja tuottajana voi toimia julkinen tai yksityinen palvelun tuottaja tai kolmas
sektori.

Vaikka hyvinvointialan julkiset organisaatiot noudattavat usein tilaaja-tuottajamallia,
tutkimuksen empiirisesté aineistosta ilmeni hyvinvointialan liikelaitosten aktiiviset pyr-
kimykset noudattaa liiketaloudellisen toiminnan periaatteita. Hyvinvointialan liikelai-
tokset pyrkivat tietoisesti laajentamaan toimintaansa yksityiselle sektorille. Tama pyr-
kimys nakyi hyvin eraissa taméan tutkimuksen esimerkkivastauksissa.

Tavoitteena on... yhtendisten ja tasapuolisten palveluiden tarjoaminen kaikille kuntayh-
tymddn kuuluville kunnille... Terveyskeskusorganisaatiossa tyéterveyshuolto poikkeaa
muusta terveydenhuollosta monella tavalla, esim. asiakkaana on seké maksava tydnan-

taja-asiakas ettd yksiloasiakas ja palvelut myydddin asiakkaille... (Informantti koodilla
79)

On kaynnistynyt [palveluja tarjotaan myds muille kuin kunta-asiakkaille], mutta pieni-
muotoisesti. KELA-korvauksen puuttuminen vaikeuttaa kilpailussa yksityisten palveluit-
ten kanssa. (Informantti koodilla 87)

Oman erityispiirteensa alalle luo se, ettd monet lait ja ohjeistukset ohjaavat toimintaa
voimakkaasti samalla kuin ne pyrkivat antamaan mahdollisuuden toimia markkinal&h-
toisesti. Esimerkiksi laki julkisista hankinnoista (2007) maaréa, ettd hankintaan liittyvi-
en yksikoiden on pyrittadva jarjestdamaan hankintatoimintansa siten, ett4 hankinnat ovat
mahdollisimman taloudellisia ja suunnitelmallisia. Sen mukaan kilpailutukseen osallis-
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tuvien organisaatioiden on hyddynnettava kilpailuolosuhteita, kohdeltava hankintame-
nettelyyn osallistuvia tasapuolisesti seké toimittava avoimesti.

Laki julkisista hankinnoista asettaa haasteensa hyvinvointialan organisaatioiden toi-
minnalle. 2000-luvulla ollaan tilanteessa, jossa valtion erindiset toimet ovat aiheuttaneet
murroksen julkisen sektorin organisaatioissa. Esimerkiksi hyvinvointialan organisaatiot
joutuvat nykyadn entistd tarkemmin miettimaan ja siten myos mahdollisesti muuttamaan
omaa kayttaytymistdan palveluiden ja tuotteiden hankintatilanteissa. Tutkijan omakoh-
tainen tyokokemus julkisten hankintojen kilpailutukseen osallistuneessa organisaatiossa
on osoittanut, ettd hyvinvointialan organisaatiot ovat vastanneet murrokseen eri tavoin.
Toiset ovat ulkoistaneet hyvinvointialan hankintojen kilpailutuksen taysin, mutta samal-
la toiset yrittavat 16ytaa keinoja, jotka mahdollistaisivat eniten itsedan miellyttavan tuot-
teen tai palvelun hankinnan huomioimatta kustannuksia tai taloudellisen toiminnan pe-
riaatteita lainkaan. Ollaan tilanteessa, jossa monet erilaiset roolit haastavat perinteisesti
toimivan hyvinvointialan organisaation. Muun muassa Rekild on tutkimuksessaan to-
dennut saman asian. Rekildn (2006) mukaan suomalaiset hyvinvointialan organisaatiot
ovat etsimassa tasapainoa valtion vaatimusten, markkinarahoituksen ja tradition vélilla.

Edelld mainittujen erityispiirteiden liséksi on todettava, ettd hyvinvointiala on toimi-
ala, jossa markkinamekanismi toimii erittdin puutteellisesti. Taméa johtuu siita, ettd ala
poikkeaa peruspiirteiltddn tavanomaisista hyddykemarkkinoista. Hyvinvointialalla tyy-
pillista ovat tiedon epétasapaino palvelun tuottajan ja kayttajan valilla, huonosti enna-
koitavissa oleva palvelutarve, kollektiivisen rahoitusjarjestelman tarve, esteet markKki-
noille paasyssé, erityisosaamisen vaatimus ja pddomaintensiiviset toiminnot. Jos hyvin-
vointialan markkinoiden ja kilpailutuksen haluttaisiin toimivan, mukaan pitdisi valita
vain sellaiset alan palvelut, joiden vaikutukset ovat suoria, nopeita ja helposti arvioita-
vissa. (Monkére 2003, 19.) Jos mahdollista, markkinamekanismia kannattaa kuitenkin
kayttdd. Parhaimmillaan se luo tiettyja etuja kuten julkisten voimavarojen saastoa ja
kohdentumista (Leppo 2003, 46, 48; Soppi & Volk 2006, 76).

Jotta voimavaroja séastava ja kohdentava markkinamekanismi saataisiin toimimaan
optimaalisesti, tarvitaan tietoa laadusta ja hinnasta, useita tuottajia ja tarjoajia seka es-
teetdnta paasya markkinoille (Leppo 2003, 46; Mdnkére 2003, 19; Lehto 2003, 55; Pih-
kala 2003, 87). Tamé& on oleellista, silla kilpailun mahdolliset myonteiset vaikutukset
voivat toteutua vain, jos kilpailutettavien palveluiden osalta on olemassa riittdvan toi-
mivat markkinat (Monkare 2003, 19-20; Koivusalo 2003, 24; Pihkala 2003, 87).

Hyvinvointialan liikelaitosten liiketaloudelliseen toimintaan liittyen tavoitteita voi-
daan asettaa liikelaitoksen toiminnan kannattavuudelle, tuottavuudelle, tuloksellisuudel-
le ja vaikuttavuudelle (Suomen kuntaliitto 2004, 63). Palvelujen jarjestdjind hyvinvoin-
tialan liikelaitokset toteuttavat kannattavuusperusteista liiketoimintaa, jonka ensisijainen
tarkoitus ei ole maksimituoton saaminen siihen investoidulle pddomalle, vaan kulujen ja
investointien kattaminen maksutuloilla ja tulorahoituksella (Tanskanen 2008; Kunnalli-
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nen liikelaitos 2010; Pekurinen 2008, 82, 85-90). My6s taman tutkielman vastaukset
ilmentévat hyvinvointialan liikelaitosten tavoitetta kattaa kulut ja investoinnit maksutu-
loilla ja tulorahoituksella.

Tuotetaan tarvittavat tyoterveyshuoltopalvelut... tulot kattavat menot ja liséiksi jdd jo-
tain toiminnan kehittdmiseenkin. (Informantti koodilla 83)

Tutkimuksen empiirisesta aineistosta ilmeni myds se, ettd hyvinvointialan liikelai-
toksen tavoitteena ei ollut maksimituoton saaminen, vaan palveluiden taloudellisesti
jarkeva tuottaminen asiakkaille. Alla oleva vastausesimerkki todentaa tata asiaa.

Liikelaitos on tuottoa tavoittelematon yksikkd, joten pyrimme O -budjettiin... Huolimatta
pyrkimyksesta nollabudjettiin teimme alkuvuosina voittoa. (Informantti koodilla 84)

Toisaalta tutkimuksen empiirisen aineiston perusteella voitiin todeta, etté liikelaitos-
muotoinen toiminta hyvinvointialan organisaatiossa oli lisannyt toiminnan taloudellista
kannattavuutta. Vastaajista 80 prosenttia (12 kpl) oli samaa tai jokseenkin samaa mielta
tdman kyselyssé esitetyn véittdman kanssa. Loput vastaajista oli neutraalilla kannalla
asian suhteen (Kuvio 4).

"Liikelaitos toimintamuotona on lisdnnyt organisaatiomme

taloudellista kannattavuutta"

0% 0%

B Taysin samaa mieltad (8 kpl)

M Jokseenkin samaa mielta (4 kpl)
neutraali kanta (3 kpl)

M Jokseenkin eri mielta (0 kpl)

M Taysin eri mielta (0 kpl)

Kuvio 4 Organisaatiomuodon vaikutus organisaation taloudelliseen kannattavuu-
teen
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Edella esitettyjen tulosten pohjalta nayttaa silté, ettd hyvinvointialan liikelaitoksissa
nédkemykset rahallisen voiton ja taloudellisen kannattavuuden tasosta eroavat toisistaan.
Kaikki vastaajat olivat kuitenkin sitd mielta, ettd taloudellinen kannattavuus oli lisdan-
tynyt liikelaitosmuotoisessa organisaatiossa. Todettavissa oli myos se, ettd vastaajat
kertoivat avoimesti positiivisista tulostavoitteista kuin myos siitd, miten kustannusten
jalkeen rahaa jai vield toiminnan kehittdmiseenkin. Toisaalta toisissa vastauksissa ko-
rostettiin  sit4, ettd  hyvinvointialan  liikelaitoksen  tavoitteena oli 0
-budjetti. Empiirisen aineiston perusteella nayttaékin siltd, ettd tarpeellista olisi 16ytaa
hyvinvointialan liikelaitoksille selkedt rajat siihen, millainen olisi riittavé tulostaso or-
ganisaatiossa.

Liiketaloudellisista késitteista tuottavuus on tuotannon tehokkuuden mitta, jolloin si-
td mitataan tuotoksen ja panoksen suhteella. Sanotaan, etté tuottavuus kasvaa, kun tuo-
tannossa saadaan enemmaén aikaan vahemmalla maaraa panoksia. (Tuottavuus 2011.)
Julkisten palveluiden tuottavuudesta on liikkeella monenlaisia mielikuvia. Monesti on
todettu, ettd julkiset palvelut ovat tuottamattomia ja ettd niiden tuottavuuden kehitys on
jatkuvasti alhaisempi kuin yksityisen tuotannon. (Suomen kuntaliitto 2004, 61.) Linjas-
sa edellisiin vaittamiin on myos se, ettd tuottavuuden on todettu heikentyneen hyvin-
vointialalla viime vuosina (Tyo- ja elinkeinoministerid 2009, 11). Vaikka tamén tutki-
muksen empiirisen aineiston perusteella ei voida tehda laajoja yleistyksia hyvinvoin-
tialan liikelaitosten tuottavuudesta, aineiston analyysin perusteella voidaan todeta, etta
tuottavuuden roolia oli selvasti pohdittu kohdeorganisaatioissa.

Tavoitteena on... tuottavuus ja luonnollinen kasvu. (Informantti koodilla §6)

On kuitenkin todettava, ettd edelld esitetyssa vastauksessa puhutaan tuottavuudesta,
vaikka yleisesti suositellaan, ettd hyvinvointialan organisaation tulisi keskittya tuotta-
vuuden sijaan organisaation tuloksellisuuteen. Tuloksellisuuden tulisi olla hyvinvoin-
tialalla ensisijainen kiinnostuksen kohde, koska se sisaltaa tuottavuuden lisaksi hyvin-
vointialalle tarkeat laadun ja vaikuttavuuden kasitteet (Tyo- ja elinkeinoministerid 2009,
11).

Kuten edelld jo esitettiin, hyvinvointialan tuloksellisuuden kasitteen muodostavat
tuottavuus, vaikuttavuus ja laatu. Tuloksellisuuden kehitykseen vaikutetaan hyvinvoin-
tialalla toimenpitein, jotka kohdistuvat organisaatioon, sen johtamiseen, tyoprosessei-
hin, toimintakulttuuriin, henkiloston osaamiseen ja teknologioiden kayttéonottoon.
(Ty6- ja elinkeinoministerié 2009, 11-12.) Koska vaikuttavuus ja laatu ovat erittain
tarkeitd kasitteitd hyvinvointialan toiminnan arvioinnissa, niitd on tarpeen késitella tar-
kasteltaessa hyvinvointialan liikelaitosten organisaatiokohtaisia tavoitteita. Vaikutta-
vuutta liiketaloudellisena késitteend tullaan kasittelemaan seuraavaksi, kun taas laatua
hyvinvointialan liikelaitosten tuottamissa palveluissa kasitellaan luvussa 4.2.


http://fi.wikipedia.org/wiki/Tuotanto
http://fi.wikipedia.org/wiki/Taloudellinen_tehokkuus
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Hyvinvointialan liikelaitokset voivat asettaa toiminnalleen vaikuttavuustavoitteita.
Vaikuttavuustavoitteita voidaan asettaa palvelujen tuotantoprosessin eri tekijoille kuten
panoksille, tuotoksille ja vaikutuksille. Panokset viittaavat esimerkiksi kustannuksiin,
tuotokset potilaskéynteihin ja vaikutukset muun muassa tyytyvaisten asiakkaiden osuu-
teen kaikista asiakkaista. (Suomen kuntaliitto 2004, 63.) Tdméan tutkimuksen empiirises-
t& aineistosta ilmeni hyvinvointialan liikelaitosten selva tavoite kustannusten rajoittami-
seen ja hillintddn, kuten seuraavat lainaukset osoittavat. Nayttaa siis silta, etta hyvin-
vointialan liikelaitokset tiedostavat kustannusten minimoimisen merkityksen vaikutta-
vuutta ja tuloksellisuutta tavoiteltaessa.

Laboratorioliikelaitoksen taloudellisena tavoitteena on rajoittaa sairaanhoitopiirin
omia laboratoriokustannuksia, mihin paastaan ratioinneilla, toistettavien laboratorio-
tutkimusten vihenemiselld ja ulkopuolisen myynnin lisddmiselld... Kustannusten rajoit-
tamisesta odotetaan aiheutuvan 3-5 miljoonan euron vuosittainen saasté viiden vuoden
kuluttua verrattuna tilanteeseen, jossa laboratoriokustannukset olisivat kehittyneet sa-
malla tavoin kuin sairaanhoitopiirin tuottamat erikoissairaanhoidon palvelut asukasta
kohden keskimddrin... sddstotavoitteet ovat ylittyneet. (Informantti koodilla 88)

Kustannusten hillintd... jdrkevdittdmdlld toimintaa on syntynyt sddst0ja, vielakin tassa
on sarkaa. (Informantti koodilla 78)

Edella esitetyt véitteet hyvinvointialan suurista kustannussaastoista ovat linjassa Le-
pon (2003, 44-45) kommentteihin siita, ettd 2000-luvun taitteen jalkeen Suomen hyvin-
vointiala on tehostanut toimintaansa jarkeistamélla palveluja ja muuttamalla organisaa-
tioita seké niiden rakenteita. Tehostamistoiminnan seurauksena suomalainen hyvinvoin-
tiala toimii kokonaistaloudellisesti erittdin pienin kustannuksin. Kansainvélisestikin
tarkastellen hyvinvointialan menojen kehitys on ollut varsin poikkeuksellista Suomessa,
koska maan menot ovat hyvin kohtuulliset, kun ne suhteutetaan bruttokansantuotteeseen
(Kanniainen 2002, 39; Leppo 2003, 45). Esimerkiksi Pohjoismaista Suomi kayttaa hy-
vinvointipalveluihin vahiten rahaa suhteessa asukaslukuun tai kansantuotteeseen. Myds
EU:n alueella Suomen hyvinvointialan menot ovat selvasti alle EU -maiden keskitason.
(Kanniainen 2002, 39; Monkare 2003, 18.) Samaan lopputulokseen paastaan, kun ver-
taillaan suomalaisiin hyvinvointipalveluihin suuntautuneita menoja OECD -maiden
kesken (Koivusalo 2003, 22; Solakivi & Virén 2006, 9). OECD on taloudellisen yhteis-
tyon ja kehityksen jarjestd, jonka jasenmaita ovat pohjoismaat, valtaosa EU -maista,
Australia, Uusi-Seelanti, Japani, Chile, Etel&d-Korea ja Meksiko (OECD 2010).

Taman tutkimuksen empiirinen aineisto tukee aikaisempien tutkimusten tuloksia sii-
t4, ettd hyvinvointialan toiminta Suomessa on kustannustehokasta. Vastaajista valtaosa
oli sitd mielt, ettd liikelaitoksena hyvinvointialan organisaation kustannustenhokkuus oli
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lisddntynyt. Vastaajista 86 prosentilla (13 kpl) oli positiivinen mielipide siitd, etta liike-
laitos toimintamuotona oli lisénnyt organisaation kustannustehokkuutta. Viel& on tar-
peellista todeta, ettd vain yksi vastaajista oli jokseenkin eri mielta siitd, ettd liikelaitos
toimintamuotona olisi lisdnnyt organisaation kustannustehokkuutta (Kuvio 5).

"Liikelaitos toimintamuotona on lisinnyt organisaatiomme
kustannustehokkuutta"

0%

B Taysin samaa mielta (8 kpl)

M Jokseenkin samaa mielta (5 kpl)
Neutraali kanta (1 kpl)

M Jokseenkin eri mieltd (1 kpl)

H Taysin eri mielta (0 kpl)

Kuvio5  Organisaatiomuodon vaikutus organisaation kustannustehokkuuteen

Perehdyttéessa seké edella esitettyyn kustannustehokkuuden késitteeseen ettd muihin
liiketaloudellisen toiminnan tavoitteisiin yha yksityiskohtaisemmin néyttdd vahvasti
silté, etté liiketaloudellinen toiminta hyvinvointialalla ei ole millaén tavalla yksinkertai-
nen tavoite. Se siséltdd monia asioita, jotka kaikki vaikuttavat alan toimintaan. Ei yksis-
tadn riité, ettd hyvinvointialan liikelaitoksissa ymmarretaan liiketaloudellisen toiminnan
periaatteet, vaan alaa kehittavéan tulee ymmaértdd myos monia muita asioita. Myos Reki-
14 (2006) on tutkimuksessaan todennut, ettd hyvinvointialan toimintaympériston moni-
mutkaistuessa myos niiden valtionohjausta suunnittelevien ja sitd toimeenpanevien vir-
kamiesten ty0 on vaikeutunut. Huolimatta tasta tosiasiasta, liiketaloudellisen ajattelun ja
toiminnan tavoittelun asema on selked hyvinvointialan liikelaitoksissa. On nahtavissa,
ettd liiketaloudellisen toiminnan periaatteet ovat tulleet tdydentdmaan laadullisia peri-
aatteita hyvinvointialan liikelaitoksiin.
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4.2 Palvelut ja niiden saatavuuden parantaminen

Hyvinvointialalla toimivien liikelaitosten tavoitteena on tuottaa hyvinvointipalveluita,
edistaa terveyttd ja turvata kansalaisille tasapuolinen ja riittdva hoidon saatavuus ja hoi-
don jatkuvuus (Suomen perustuslaki 1999; Koivusalo 2003, 27; Santamaki-Vuori 2003,
90). Hyvinvointipalveluiden jarjestdmisvastuu on pééasiassa kuntasektorilla, vaikka
palveluja tuottavat myos yksityisen sektorin ja kolmannen sektorin toimintayksikot
(Kanniainen 2002, 9, 37; Leppo 2003, 43-44; Lehto 2003, 56; Pihkala 2003, 87).

Hyvinvointialalle suuntautuvia hyvinvointipalveluita on jarjestetty Suomessa eri ta-
voin eri vuosikymmenind. Suomessa 1970- ja 1980-luvuilla palveluiden jérjestamisvas-
tuu hoidettiin siten, ettd kunta ryhtyi itse tuottamaan palveluita véestolleen. Valtio tuki
ja ohjeisti toimintaa seka kuntia velvoittavalla lainsdadanndélla ettd valtionosuusjarjes-
telmalla. 1990-luvulla keskusohjauksen purun myota valtionosuusjarjestelma muutettiin
puolestaan sellaiseksi, ettd kunnilla oli mahdollisuus itsendiseen paatoksentekoon. Kun-
nat saivat itse paattaa siitd, miten jarjestada palvelut. Kuntien itsendistd asemaa vahvisti
myaos se, ettd kunnille annettiin vastuu huolehtia palveluiden tasosta ja laadusta. (Kaut-
to ym. 2006, 11, 28; Kanniainen 2002, 37; Leppo 2003, 44-45; Myllymaki 2003, 84.)

2000-luvulla valtio ohjaa kuntien toimintaa lainsaadantéon perustuvalla normiohja-
uksella, rahoitusohjauksella ja informaatio-ohjauksella. Normiohjauksella tarkoitetaan
kuntien velvoitteiksi asetettavien tehtévien tarkempaa sééntelya lainsdadannossa ja se
kytkeytyy monin tavoin rahoitusohjaukseen. (Narikka 2008, 21.) Liséksi kunnat joutu-
vat taloudellisissa vaikeuksissa miettimaan seka palvelutasoaan ettd palvelujen laatua
suhteessa kustannuksiin (Valtion yhteisjarjestd VTY Ry 1993, 37).

On selvaa, ettd suomalaisen yhteiskunnan kansalaiset kéarsivét, jollei palveluita ole
saatavissa. Tama ajatus elad yha vahvana suomalaisessa yhteiskunnassa, koska se on
aloittanut pitkdn matkansa hyvinvointiyhteiskunnaksi jo useampi vuosikymmen sitten.
Talla hetkella ollaan kuitenkin tilanteessa, jossa hyvinvointiyhteiskunnan rakenteet eivét
toimi riittdvan tehokkaasti, jotta haluttu taso hyvinvointipalveluissa pystyttaisiin sailyt-
tdmé&an. On melko todenndkdistd, ettd muutoksia on tehtava.

Kuten edellékin on jo todettu, hyvinvointialan palveluja ovat tarjonneet padasiassa
kunnan toimintayksikot kuntalaisilleen, vaikka palveluja tarjotaan myds yksityisen sek-
torin toimipisteissd. Taméa asema julkiselle sektorille on annettu lakeihin perustuvin
ohjeistuksin ja sdadoksin. Myos tutkimuksen empiirisesta aineiston perusteella voitiin
todeta erityislainsdaddannon vaikutus hyvinvointialan liikelaitoksen palveluita tuottavaan
toimintaan, vaikka on selvaa, ettd palveluiden saatavuus liikelaitosorganisaation organi-
saatiokohtaisenakin tavoitteena on myds olemassa.

Tutkimuksen empiirisen aineiston valossa ndyttaa siis siltd, ettd hyvinvointialan lii-
kelaitosten toimintaan tulee aina vaikuttamaan hyvinvointialan lainsdddannon periaat-
teet, vaikka hyvinvointialan liikelaitokset maéérittelisivatkin organisaatiokohtaiseksi
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tavoitteekseen palveluiden tuottamisen huomioimatta lain vaikutusta lainkaan. Joka
tapauksessa hyvinvointialan liikelaitosten on jatkuvasti elettava seké lainsaadannon etta
toiminnan tehostamispyrkimysten ristipaineessa. Esimerkkivastauksissa ilmeni selkeésti
hyvinvointialan liikelaitosten pyrkimys toteuttaa hyvinvointipalvelut siten, ettd hyvin-
vointialaan suuntautuvassa laissa esitetyt tavoitteet tayttyvat.

Palveluiden saatavuus ei heikkene... Hoitotakuu on pystytty toteuttamaan palveluso-
pimuksen mukaisesti... Palveluiden saatavuutta on parantanut iso organisaatio, jossa
voidaan sijaistaa toisia niin, ettéa palveluiden tuotantoon ei tule vajetta esim. henkilos-
ton vuosilomien aikana, aina paikalla joku osaaja. (Informantti koodilla 81)

Edelld esitetyssa vastauksessa mainittiin konkreettisesti kansanterveyslaissa ja eri-
koissairaanhoitolaissa esitetty hoitotakuun kasite ja sen asettamat ehdot hyvinvointialan
liikelaitokselle. Hoitotakuussa olennaista on tietyille hyvinvointipalveluille asetetut
maéaraajat hoitoon péasylle (Hoitotakuu 2009).

Sen liséksi, ettd hyvinvointialan palveluihin vaikuttavat voimakkaasti sdaddokset, alan
palvelut ovat liséksi hyddykkeitd, joiden tuottamisesta ovat kiinnostuneita myds yksi-
tyissektorin markkinat. Julkisen sektorin rooli on kuitenkin tarked, jotta kansalaisten
yhdenvertaisuus ja palveluiden laatu toteutuisivat. (Kanniainen 2002, 17.) Palveluiden
laadun yllapidon ja tavoittelemisen tarkeys ilmenee myods hyvinvointipalveluja séante-
levan erityislainsaddannon periaatteessa, jonka mukaan palveluiden laadun tulee olla
yhtenevaiset riippumatta hyvinvointialan palveluiden tuottajasektorista tai -yksikosta
(Narikka 2008, 101-102; Moénkare 2003, 17, 19). Tutkimuksen empiirisen aineiston
perusteella voidaan todeta, ettd myos liikelaitosmuotoinen toimintamuoto on edistanyt
organisaation asiakaspalvelutasoa (Kuvio 6).
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"Liikelaitos toimintamuotona on edistanyt organisaatiomme
asiakaspalvelutasoa”

0% 0%

13 % B Taysin samaa mielta (7 kpl)

M Jokseenkin samaa mielta (6
kpl)
Neutraali kanta (2 kpl)

M Jokseenkin eri mieltd (0 kpl)

m Taysin eri mielta (0 kpl)

Kuvio 6  Organisaatiomuodon vaikutus organisaation asiakaspalvelutasoon

Tahan tutkimukseen osallistuneista vastaajista 87 prosenttia (13 kpl) oli sitd mielt,
etta liikelaitos toimintamuotona oli edistanyt organisaation asiakaspalvelutasoa. Lopuil-
la vastaajista (2 kpl, 13%) oli vaittamaan neutraali kanta (Kuvio 6). Hyvinvointipalve-
luissa laatu jaetaan kolmeen eri osatekijaan: rakennelaatuun, toiminnan laatuun ja tulok-
sen laatuun. Rakennelaadulla tarkoitetaan toiminnan puitteisiin liittyvia fyysisia ja hen-
kildihin liittyvia vaatimuksia. Toiminnallisella laadulla tarkoitetaan puolestaan organi-
saation tuotantoprosessien hallittavuutta ja ennustettavuutta. Toiminnalliselle laadulle
on saatavissa muodollisia laatutunnustuksia, jotka perustuvat esimerkiksi 1SO -
standardeihin. Tuloslaadulla tarkoitetaan sitd, tuottaako toiminta haluttuja tuloksia ja
kuinka hyvin. (Paunio 2002, 12.)

Rakennelaatuun liittyen hyvinvointialan liikelaitoksille perinteisia kiinteitd laatuvaa-
timuksia voidaan asettaa esimerkiksi palveluja tuottavan henkildstén maaralle ja am-
mattitaidolle. Laatuvaatimukset voidaan kohdentaa my®ds niihin tiloihin, joissa palvelu
tuotetaan. (Narikka 2008, 101-102; Suomen kuntaliitto 2004, 63-64.) Palvelujarjestel-
méan toiminnalliseen laatuun liittyvid laatutekijoitd ovat puolestaan johtaminen, asiak-
kaan osallistumiseen liittyvat menettelyt ja tiedottaminen. Viime k&dessa laatua arvioi-
daan kuitenkin tuloslaadun eli palvelutuotannon lopputuloksen tai hyédyn nakoékulmas-
ta. (Narikka 2008, 101-102.)

Hyvinvointialalla palveluiden laatu on térked asia nykyisessé tilanteessa, jossa NPM
-ideologian myota pyritddn tavoittelemaan entistd tehokkaampaa toimintaa hyvinvoin-
tialan organisaatioissa. Tutkimuksen empiirisestd aineistosta ilmeni, ettd hyvinvoin-
tialan liikelaitoksissa koetaan palvelujen laatu tarkedksi organisaation organisaatiokoh-
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taiseksi tavoitteeksi. Nakokulma ei sindnsa ole yllattava, koska myos tavoite laaduk-
kaista palveluista ilmenee hyvinvointialalle suuntautuvassa lainsaadanndssa. Palvelui-
den laatua tavoitellaan hyvinvointialan liikelaitoksissa tietoisesti ja tavoitteellisesti.
Tutkimuksen vastaukset laatujarjestelmistd ja korkeatasoisesta toiminnasta vahvistivat
myo6s mielikuvaa hyvinvointialan liikelaitosten pyrkimyksisté tuottaa laadukkaita palve-
luita.

Kattava laatujdrjestelmd... Olemme FINASin [Suomen kansallinen akkreditointielin]
akkreditoinnin omaava laboratorio, ja juuri tehdyssa maaraaikaisarvioinnissa toimin-
nastamme ei l8ytynyt yhtdkdan huomautettavaa seikkaa. (Informantti koodilla 86)

Tuottaa asiakkaille laadukkaita ja sopimusten mukaisia palveluja... Henkilokuntaa on

rekrytoitu sopimusten maaran ja laajuuden mukaisesti. (Informantti koodilla 90)

Palveluiden laadun tavoittelun olemassaolo todellisena hyvinvointialan liikelaitoksen
organisaatiokohtaisena tavoitteena on ilmeistd, vaikka markkinoilla Kilpailtaessa on
my06s mahdollista, ettd laadusta haetaan pelkkaa kilpailuvalttia suhteessa muihin alan
toimijoihin. Vaikka tamékin nakékulma on mahdollinen, se on myos taysin hyvaksytta-
vissd, koska yleisessa tiedossa on Kilpailun positiivinen vaikutus hyvinvointipalveluiden
laatuun. Esimerkiksi Kanniaisen (2002, 75) mukaan oikein toteutettuna Kilpailu- ja
markkinamekanismien hyddyntdminen parantaa palveluiden tasoa hyvinvointialalla.
Myo6s monet muut tahot ovat todenneet, etta kilpailun lisdys on yksi keino parantaa hy-
vinvointipalveluiden laatua, tehokkuutta ja asiakasléahtoisyyttd (Monkare 2003, 18, Koi-
vusalo 2003, 22-24; Niiranen 2003, 70, Ollila 2003, 11).

Vaikka lainsdddannon ohjaava vaikutus ja kilpailu ovat ilmeisié asioita hyvinvoin-
tialan palveluiden tuottamisen ja tarjoamisen yhteydessd, tutkimuksen empiirisesta ai-
neistosta ilmeni myds yhteys jo aiemmin esitettyihin hyvinvointialan liikelaitosten toi-
mintaperiaatteisiin, jotka painottavat toiminnan ja palveluiden parantamista. Jo aiemmin
esitetyt periaatteet késittelivat hyvinvointialan liikelaitosten nopeaa paatdksentekoa,
tulostavoitteita ja lisdvastuuta operatiivisesta toiminnasta ja rahoituksesta (Suomen kun-
taliitto 1996, 20).

Potilaiden palvelu paranee, koska ndytteenotossa voi kdyda asuinpaikasta riippumatta
missa tahansa laboratoriopisteessd... kansalainen voi vapaasti valita asiointipisteen n.
60 toimipisteesta (Informantti koodilla 88)

Reagointi muuttuviin asiakastarpeisiin... Voimme rekrytoida henkilostod kesken tili-
kauden kun vaan taytamme sitovan tulostavoitteen. Pystymme turvaamaan asiakkaille
luvatut palvelut. (Informantti koodilla 79)
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Edella esitettyjen nakdkulmien perusteella voidaan todeta, ettd hyvinvointialan pal-
velut yhtend tarkedna hyvinvointialan liikelaitosten organisaatiokohtaisena tavoitteena
ovat vahvasti olemassa. Hyvinvointialan palveluita tarvitaan aina ja siksi myos tuotta-
mistapoja on monenlaisia. Viime vuosina oleellista on ollut uusien toimintatapojen ke-
hittely ja etsiminen. On oletettavaa, ettd tdméa suuntaus johtuu siitd, ettd julkinen sektori
on toimintaperiaatteiltaan lahestynyt markkinaehtoista toimintaa. Toiseksi térkeaksi
syyksi on Tyo- ja elinkeinoministerid (2009, 11) maininnut tarpeen kehittdd hyvinvoin-
tialan palveluita. Enda ei yksi palvelu riita kaikille, eikd ndin ollen kehityksessa voida
pysahtya paikoilleen.

4.3  Alueellinen yhteisty0

Alueellinen yhteistyd hyvinvointialalla on kasite, joka madaritelladn Valtioneuvoston
vuonna 2005 voimaan tulleessa asetuksessa hoitoon péésyn toteuttamisesta ja alueelli-
sesta yhteistyostd. Asetuksen mukaan hyvinvointialalla toimivan kuntayhtyman ja sen
alueen kuntien on laadittava yhteistydssa terveydenhuollon palvelujen jarjestamissuun-
nitelma. Tassa suunnitelmassa sovitaan muun muassa alueellisesta yhteistyostéa ja palve-
lujen yhteensovittamisesta hyvinvointialan organisaatioiden kesken. Liséksi palvelujen
jarjestamissuunnitelmassa tulee sopia alueen tietohallinnon jarjestamisesta. (Valtioneu-
voston asetus 2004.)

Vaikka edelld esitetty valtioneuvoston asetus maéarittelee tavoitteen alueellisesta yh-
teistydstd hyvinvointialalla, voidaan tdmén yksittaisen tavoitteen todeta olevan myds
hyvinvointialan liikelaitoksen organisaatiokohtainen tavoite. Tutkimuksen empiirisen
aineiston perusteella voidaan todeta, ettda hyvinvointialan liikelaitoksissa halutaan edis-
taa organisaation toiminnan kannalta tarkeitd paatoksia ja halutaan siten myos parantaa
alueellista yhteistyota. Tama siis siitd huolimatta, ettd myds taman organisaatiokohtai-
sen tavoitteen voidaan todeta olevan vahvasti sidoksissa hyvinvointialan erityislainsaa-
dantoon.

Tavoitteena on alueellinen tyoterveysyksikko... 2002 liikelaitosta perustettaessa oli ta-
voitteena alueellinen tyoterveysyksikko alueella [paikkakunta poistettu tekstistd]. Taméa
on nyt 2010 alusta lahes toteutunut. Kun mukana on useita kuntia, pitda unohtaa esim.
johtokunnassa politiikan teko ja yhden kunnan etu ja keskittya liikelaitoksen ja sen asi-
akkaiden etujen hoitamiseen, tata poliitikot eivat aina muista. (Informantti koodilla 79)

Yhdistaminen parantaa mahdollisuuksia edeta tydnjakokysymyksissa ja parantaa labo-
ratorioiden tuottavuutta sairaanhoitopiiri -tasolla [sairaanhoitopiirin nimi poistettu]



40

sek& tehostaa toimialajohtamista. Erikoissairaanhoidon ja perusterveydenhuollon valil-
1a tapahtunut todellinen tydnjako. (Informantti koodilla 88)

On todennakdistd, ettd asetus alueellisesta yhteistydsta on ollut l&htékohta hyvin-
vointialalla tapahtuvalle alueelliselle yhteistydlle, mutta toiminnan todellinen sisaltd on
muokkautunut organisaatiokohtaiseksi hyvinvointialan liikelaitosten alueellisten ja toi-
minnallisten erityispiirteiden vaikutuksesta. Tutkimuksen empiirisesta aineistosta oli
todettavissa organisaatioiden eroavaisuudet siind, miksi alueellista yhteisty6ta oli alettu
tehdd. Toisilla tavoitteena oli pyrkimys levittaa erityisasiantuntemusta organisaatioiden
sisalla, kun toisilla tavoite keskittyi yritysméaiseen toimintaan. Alla olevat esimerkkivas-
taukset kuvaavat nditd vaihtoehtoisia suuntauksia.

Erityisasiantuntemus voidaan saada helpommin kayttodn koko alueella ja uudet tekno-
logiat voidaan testata yhdessa yksikdssa ja tieto siirtyy nykyista paremmin muihin yksi-
koihin... Koko toimintajdrjestelmd on akkredioitu, toiminnot harmonisoitu ja parhaat

kaytannot levitetty kayttoon koko organisaatioon (Informantti koodilla 88)

Tehda verkostoitumisen kautta tydterveyshuoltosopimuksia yrityksille, jotka toimivat
koko valtakunnan alueella... asia etenee hitaasti, usein pddkonttorit ndilld yrityksilld on
Helsingissa ja siella kunnallinen vaihtoehto on kehittyméatén ja ei-varteenotettava teki-
ja. (Informantti koodilla 93)

Alueellisen yhteistydn muodostumiseen hyvinvointialan liikelaitosten organisaa-
tiokohtaiseksi tavoitteeksi on voinut vaikuttaa myds hyvinvointialalla vuosina 2000 —
2005 kokeilussa ollut laki saumattomasta palveluketjusta. Tastd kokeilusta saadettiin
laissa sosiaali- ja terveydenhuollon saumattoman palveluketjun ja sosiaaliturvakortin
kokeilusta 22.9.2000/811. Sen mukaan saumattomalla palveluketjulla tarkoitetaan toi-
mintamallia, jossa asiakkaan hyvinvointialan palvelutapahtumat yhdistyvat asiakaslah-
toiseksi ja joustavaksi kokonaisuudeksi riippumatta siitd, mika toiminnallinen yksikkd
on palvelujen jarjestédja tai toteuttaja. Lain tavoitteena oli saada kokemuksia saumatto-
man palveluketjun jarjestamisestd seké siitd, miten tietoteknologian hyédyntamista voi-
daan kehittdd paremmin vastaamaan hyvinvointialan asiakkaiden tarpeita sekd miten
tietoteknologiaan kéytettavia varoja voidaan tdssa toiminnassa kohdentaa tarkoituksen-
mukaisella tavalla. (Laki saumattomasta palveluketjusta 2000.)

Saumattomassa palveluketjussa asiakkaan kulkeminen ja tietojen siirtyminen eri yk-
sikdiden muodostamassa ketjussa on saumatonta ja sujuvaa. On todettu, ett4 toimivalla
alueellisella yhteisty6lla ja saumattomalla palveluketjulla voidaan saavuttaa esimerkiksi
ajansaastoa eri yksikoissa, matkakustannusten vahenemisté ja alueellisten hoitokaytén-
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tdjen yhdenmukaistamista. T&ma mahdollistuu kokonaispalvelun hallinnan seké& péal-
lekkéisen ja tehottoman tydn véhentamisen avulla. (Niiniméaki 1999, 316-320.)

Kuten tdman tutkimuksen empiirisen aineiston perusteella voidaan todeta, hyvinvoin-
tialan liikelaitokset ovat pyrkineet saamaan toimintaansa tehokkaammaksi ja yhtendi-
semmaksi saumattoman palveluketjun periaatteita noudattamalla ja informaatioteknolo-
giaa hyddyntamélla. Nahtavissa on, ettd toiminnan jarkeistamisessa on myds onnistuttu,
vaikka kehittamistydssa on aina riskinsd. Esimerkiksi erindiset tutkimukset ovat osoitta-
neet, ettd uusiin toimintatapoihin ja kehittdamistyohon liittyy paljon riskeja ja epévar-
muustekijoitd, jotka on hyvaksyttava kehittdmistydssa (Niinimaki 1999, 320-321; Vi-
goda-Gadot, Shoham, Schwabsky & Ruvio 2005). Niiniméen (1999, 320-321) mukaan
epavarmuustekijoista ongelmallisimpia ovat suuret kustannukset, teknologiaratkaisujen
nopea vanhentuminen ja terveydenhuollon ammattilaisten tietojenkésittelytaitojen puu-
te.

Alueelliset yhteiset tietojarjestelmat, niiden hyédyntaminen potilaan hoidossa — yhtenai-
set toimintamallit alueella... kdytimme yhtendisid tietojdrjestelmid, joten tavoite toteu-

tuu (Informantti koodilla 78)

Yhtendisten ATK-jarjestelmien ja laatujarjestelmien rakentaminen laboratoriotoimialal-
la helpottuu... Koko toiminta-alueella on toteutettu laaja tietojarjestelmien harmonisaa-
tio (Informantti koodilla 88)

Saumattomien palveluketjujen muodostuminen vaatii tehokasta tietotekniikan hyo-
dyntdmista. Tietoteknisten sovellusten avulla alueellisessa yhteistydssa tieto siirtyy no-
peasti ja turvallisesti. Liséksi tieto on helposti 16ydettavissa ja sitd voidaan tarkastella
monessa eri paikassa samanaikaisesti. Tiedonsiirtoon liittyvissd asioissa lahestymista-
van tulisi olla myds asiakaskeskeistd. (Niinimaki 1999, 316-317; 322-328.) Sosiaali- ja
terveysministerion (1999) mukaan kuntien tehtadvéna on toteuttaa hyvinvointipalvelui-
den toimintaa tukevien tietoverkkojen rakentaminen paikallisesti, kuntayhtymien tai
yhteistoiminta-alueiden pohjalta. Verkot voidaan rakentaa nykyisten valtionosuuksien
puitteissa suuntaamalla kuntien ja kuntayhtymien varoja uudelleen.

Tutkimuksen empiirisestd aineistosta ilmenee, ettd hyvinvointialan liikelaitokset ovat
ottaneet asiakseen tietoteknologisten ratkaisujen kehittdmisen organisaatioissaan. Var-
maa on, ettd saumattoman palveluketjun késite ja siihen liittyva lainsdadanto ovat aikoi-
naan ohjanneet toimintaa, mutta erittiin todenndkdistd on myos se, ettd Suomi infor-
maatioteknologiamaana on luonut mahdollisuuden tdman suuntaiseen kehittdmistydhon
korkeatasoisen valineiston ja osaamisen ansiosta. Saattaa olla, ettd tietoisuus ja havain-
not mahdollisuuksista ovat automaattisesti johtaneet teknologiaratkaisuja kehittdvaan
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kehitystyohon. Myos tatd asiaa tukee Kuoppakankaan (2008) tutkimuksen tulokset, jot-
ka toteavat hyvinvointialan liikelaitosten jéljittelevan toistensa toimintaa.

Vaikka empiirisen aineiston perusteella on selvésti todettavissa periaatteellinen ta-
voite ja pyrkimys alueelliseen yhteisty6hon ja yhtendisten tietojarjestelmien kehittami-
seen, on tarpeellista pohtia rahoitusmahdollisuuksien vaikutusta kehitystyéhén. On hy-
vin mahdollista, ettd hyvinvointialan liikelaitoksissa toiminta on arvopohjaista, mutta
melko todenndkoista on myods se, ettd mukaan on sekoittunut tietoisuus rahoituksen
mahdollisuuksista. Rahoitus ohjaa aina organisaation toimintaa ja vaikuttaa siten myods
hyvinvointialan liikelaitosten haluun kehittda alueellista yhteisty6ta ja sitd tukevaa tek-
nologiaa. Esimerkiksi Rekild (2006) ja Tyo- ja elinkeinoministerié (2009, 11) ovat kasi-
telleet tata asiaa.

Rekild (2006) on todennut, ettd hyvinvointialan organisaatiot mahdollisesti suuntaa-
vat toimintaansa haluttujen rahoitusvaihtoehtojen suuntaisesti. Tyo- ja elinkeinoministe-
ri6 (2009, 11) on puolestaan ilmoittanut, ettd on olemassa rahoitusvaihtoehtoja, joita
my06s hyvinvointialan julkiset organisaatiot voivat hyddyntdd. Muun muassa Tekes eli
Teknologian ja innovaatioiden kehittdmiskeskus on kdynnistanyt vuonna 2008 Innovaa-
tiot sosiaali- ja terveyspalvelujérjestelméssa -ohjelman, josta myos kunnat ja kuntayh-
tymat voivat saada rahoitusta hankkeilleen.

Tavoite alueellisesta yhteistydstd ja sen rahalliset kannustimet ovat todellisuutta
my06s koko Euroopan unionin alueella, vaikka tutkimuksen empiirisessé aineistossa ei
ollut mainintoja Euroopan unionin tarjoamista rahoitusmahdollisuuksista. Ty6- ja elin-
keinoministerion (2009) mukaan Euroopan unioni on asettanut tavoitteen alueellisesta
yhteistydstd. Tavoitteella pyritadn tukemaan raja-alueiden ja rajat ylittavien yhteistyo-
alueiden integroitumista seka alueiden ja kaupunkien vélisten verkostojen syntymisté ja
vahvistumista. Esimerkiksi tahdn Euroopan unionin tavoitteeseen liittyen Suomi saa
vuosien 2007-2013 aikana tukea noin 1,7 miljardia euroa.

Alueellista yhteistydtad tavoiteltaessa hyvinvointialalla keskeiseen asemaan ovat
nousseet kuntien hallinto- ja toimintakulttuurit sek& aiemmat kokemukset keskindisesta
yhteistydstd. Toimintakulttuurien erilaisuudesta johtuvat tekijat ovat tuoneet uudistus-
prosesseihin haasteita. Lisdksi alueelliset seka paikalliset tilanteet ja kehityskulut ovat
olleet keskeisid uudistuksien etenemisen kannalta. (Valtionvarainministerié 2009b.)
Myos tdman tutkimuksen empiirisessa aineistossa todentuivat toimintakulttuureista joh-
tuvat haasteet alueellisen toiminnan kehittdmiselle hyvinvointialan liikelaitoksissa.
Esimerkiksi erddssa vastauksessa todettiin, ettd tavoite alueellisesta yhteistyosta on kyl-
14 toteutunut, mutta ei ilman ristiriitoja.
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Tavoitteena on sosiaali- ja perusterveydenhuollon yhteistyon kehittdminen... Pddllek-
kaisyyksia on poistettu ja yhteisty® on lahtenyt toimintakulttuurieroista huolimatta hyvin
kayntiin. Kehittamista on, mutta vahitellen on I6ytynyt yhteinen ndkemys tavoitteiden
toteuttamisesta. (Informantti koodilla 81).

Hyvinvointialan alueelliseen yhteistyohon liittyen voidaan vield todeta, ettd tutki-
muksen empiirisessd aineistossa ilmeni hyvinvointialan liikelaitoksissa vallalla oleva
ymmarrys kuntien yhteistyon lisdédmisen ja toiminnan tasapuolisuuden tarkeydesta. Erés
tutkimuksen vastausesimerkki sisaltad myds alalle tyypillisen ilmion, joka yhdistaa seka
julkisen ettd yksityisen sektorin ominaispiirteet ja tyypilliset toimintaperiaatteet. Vasta-
uksessa toisaalta toivotaan riittdvasti liiketaloudellisen toiminnan mukaisia toimijoita,
jotka mahdollistavat markkinoiden toimivuuden. Toisaalta vastauksessa taas halutaan
estaa organisaation mahdollisuudet maksimaalisen taloudellisen tuloksen tavoitteluun.

Aarimmaisen tarkeaa toiminnan tulevaisuudelle on kunnallisten toimijoiden verkostoi-
tuminen ja sitd kautta sen estdminen, etté toimialalla olisi autokatsastustoiminnan ta-
voin vain kaksi toimijaa koko valtakunnan alueella, joiden pyrkimyksend on maksimaa-
linen taloudellinen tulos. (Informantti koodilla 93)

Empiirisen aineiston perusteella voidaan vielé todeta, etta alueellisen yhteistyon ke-
hittdiminen on hyvinvointialalla ja hyvinvointialan liikelaitoksissa viela kesken. Se on
jatkuvasti eteneva prosessi ja siten alueellisen yhteistyon ja teknologian tuloksellisen
kehittdmisen kasitteet ovat ajankohtaisia teemoja hyvinvointialan liikelaitosten toimin-
nassa myos tulevaisuudessa. Kehittamistyotad tulee jatkaa myos siita syysta, ettd muun
muassa Terveyden edistdmisen keskus (2010, 3—4) on todennut alueellisen yhteistyon
edistavan hyvinvointialan palvelukokonaisuuden toimivuutta.

4.4 Hyvinvointialan henkildstoon liittyvat asiat

Hyvinvointialan ammattihenkil6lld tarkoitetaan henkil6d, joka on asetetun lain mukai-
sesti saanut ammatinharjoittamisoikeuden tai ammatinharjoittamisluvan tai henkil6a,
jolla on oikeus kayttaa asetuksella séadettyd hyvinvointialan ammattihenkilon ammat-
tinimikettd. Hyvinvointialan ammattihenkildiden toimintaan liittyvista oikeuksista, vel-
vollisuuksista ja toiminnan valvonnasta saddetdén sekd laissa ettd asetuksessa tervey-
denhuollon ammattihenkil6istd. (Ekroos 2004, 61; Narikka 2008, 118-127; Stakes
1999, 17.)
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Suomessa hyvinvointiala on tyévoimavaltaista (Leskinen & Liukko 2002, 16; Sola-
kivi & Virén 2006, 62). 2000-luvulla hyvinvointialalla tyoskentelee noin 2,4 miljoonaa
ammattilaista ja ammattitaitoisen henkiléston tarve lisddntyy jatkuvasti. Tulevaisuuden
uhkakuvana hyvinvointialalla on henkiloston riittaméattdmyys, koska tulevina vuosina
alalle voidaan ennustaa runsasta elakoitymista. (Vuoriluoto 2004, 64, 89; Hiironniemi
2002, 89.) Liséksi huolta aiheuttaa se, ettd hyvinvointialalla on jo nyt pula tyévoimasta
(Kokko, Heindmaki, Tynkkynen, Haverinen, Kaskisaari, Pekurinen & Tammelin 20009,
91-93).

Tutkimuksen empiirisen aineiston perusteella hyvinvointialan liikelaitokset pitavat
ammattitaitoista henkilostoa erittain tdrkednd asiana organisaatioissaan. Todettavissa oli
myos, ettd olemassa olevan henkiléston ammattitaitoon ja osaamiseen oltiin erittdin
tyytyvaisia. Jossain maarin oli my0s aistittavissa, ettd tdma ammatillinen osaaminen
koettiin organisaatiossa ylpeyden aiheeksi. Osaaminen ja ammattitaito olivat asioita,
joista erityisesti haluttiin mainita ja niihin oltiin tyytyvaisid. Tama seikka nakyi selvésti
osassa tutkimuksen esimerkkivastauksissa.

Henkilékuntamme on osaavaa ja moniammatillista... kaikki ovat lain ja asetusten mu-

kaisesti koulutettuja (Informantti koodilla 90)

Tavoitteena on osaamisen hallinta... Henkilékuntamme on hyvin ammattitaitoista ja
taydennyskoulutusta haetaan riittavasti. (Informantti koodilla 86)

Edelld esitetty osaaminen on mahdollista saavuttaa hyvinvointialan liikelaitosten
henkildston keskuudessa muun muassa taydennyskoulutuksen keinoin. Hyvinvointialal-
la ammattitaidon yllapitdminen edellyttdd kaikissa ammattitehtdvissd yhd selvemmin
perustutkinnon suorittamisen jélkeista taydennyskoulutusta. Kunnat voivat paattaa va-
paasti tdydennyskoulutuksen jarjestdmis- ja toteuttamistavasta. Hyvinvointialan ammat-
tilaisten ammattitaitoa lisadvan ja yllapitavan tadydennyskoulutuksen tulisi perustua toi-
minnan, tiimien ja prosessien kehittdmistarpeiden arviointiin, koska ammatillisen osaa-
misen vaatimukset muuttuvat nopeasti uusien tydmuotojen kehittyessé. (Stakes 1999,
17-18; Narikka 2008, 117.)

Vaikka tutkimuksen empiirisen aineiston mukaan organisaatioissa oltiin tyytyvaisia
hyvinvointialan liikelaitosten henkildston ammattitaitoon ja yhteisvastuullisuuteen,
vuoden 2011 aikana paljastuneet valeld&kari- ja hoitajatapaukset osoittivat myds vilpin
mahdollisuuden hyvinvointialan henkiloston keskuudessa. Valelddkarikohu alkoi Suo-
messa syksylld 2011, kun hyvinvointialalla paljastui useampi tapaus, jossa laakarina
toimineella henkil6lla ei ollut tehtdvaan vaadittavaa koulutusta ja patevyytta (Valelaaka-
rikohu 2012). Paljastuneet valeldakaritapaukset ovat hyvia esimerkkeja siitd, ettd aina
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on huomioitava myds yksilon mahdollisuus vilppiin. Tdma asia on huomioitava myos
hyvinvointialan liikelaitoksissa, joissa tarve osaavasta henkildstosta on todellisuutta.

Tutkimuksen empiirisen aineiston perusteella voidaan todeta, ettd myds hyvinvoin-
tialan liikelaitokset kamppailevat henkildstoon liittyvien ongelmien kanssa. Tdma siité-
kin huolimatta, ettd toimintaa hyvinvointialan liikelaitoksissa on pyritty jarkeistamaan
ja tehostamaan. Tosiasia on se, ettd tarve tyévoimasta on olemassa kaikkialla, jossa hy-
vinvointipalveluja tuotetaan. Osa tutkimuksen esimerkkivastauksista kuvasi hyvin val-
lalla olevaa tilannetta.

Tavoitteena on houkutella alueelle laékarityévoimaa... laékarivaje jatkuu. (Informantti
koodilla 93)

Nykypaivéana ja tulevaisuudessa hyvinvointialan henkildston riittavyys pyritaan tur-
vaamaan rakenteellisilla uudistuksilla. Myods johtaminen ja erityisosaaminen ajatellaan
mahdollisuudeksi, jolla pyritddn ratkaisemaan ainakin osa vallitsevan tyovoimapulan
ongelmista. (Kokko ym. 2009, 97-98; Leskinen & Liukko 2002, 16.) Tata johtamisajat-
telun muutoksen mahdollisuutta on kasitelty myds Lahdesmden (2003) tutkimuksessa,
jossa kaésiteltiin NPM -ideologian tuomia periaatteita hyvinvointialan johtamisajatte-
luun.

Tana paivana hyvinvointialan johtamis- ja kehittdmistoiminnan tavoitteena on hy-
vinvoiva, osaava ja tuloksellista toimintaa harjoittava tyoyhteisd, jossa henkilostolta
odotetaan vahvaa sitoutumista ja laajaa ammatillista osaamista (Koski 2004, 41). Sitou-
tuminen on oleellista, silld motivoitunut ja siten myds sitoutunut henkildstd on todettu
yhdeksi tarkeimmisté tekijoistd, joilla voidaan vaikuttaa organisaation toiminnan tasoon
(Anderfuhren-Biget ym. 2010). Henkildston motivoituminen edellyttaa, ettd henkildstod
voi olla aidosti osallisena organisaatioiden eri tasoilla tapahtuvassa toiminnassa ja paéa-
toksenteossa (Vuoriluoto 2004, 67; Stakes 1999, 18; Anderfuhren-Biget ym. 2010). Li-
séksi on todettu, ettd esimiesten ja kollegoiden toimesta tapahtuva yksilén huomiointi
motivoi hyvinvointialan henkiléstéa (Anderfuhren-Biget ym. 2010).

4.5 Liikkumavara, reagointikyky ja joustavuus itsendisessa paatok-
senteossa

Hyvinvointialan organisaatioiden toimintaan vaikuttavat erilaiset lait ja s&adokset
(Paarlberg & Bielefeld 2009). Erés hyvinvointialan liikelaitosten p&atoksentekoon kes-
keisesti vaikuttava asia on Suomen lainsdadantd ja erityisesti Suomen perustuslaki.
Suomessa ihmisten perusoikeuksien ja ihmisoikeuksien s&éntely perustuu perustusla-
kiin, jonka pykélassa 19 keskitytaén erityisesti hyvinvointipalveluihin. (Suomen perus-
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tuslaki 1999.) Tama erityislainsaadanto velvoittaa julkista valtaa turvaamaan jokaiselle
kansalaiselle riittavat hyvinvointipalvelut ja edistimaan véestonsa terveytta (Narikka
2008, 19; Suomen perustuslaki 1999).

Vaikka suomalaisessa yhteiskunnassa hyvinvointialan toimintaan ja sen paatoksente-
koon vaikuttavat monet lait ja sd&dokset, hyvinvointialan liikelaitoksissa on toiminta
saatu joustavaksi. Vastaajista 93 prosenttia (14 kpl) oli tdysin samaa mielta tai jokseen-
kin samaa mielta siitd, etta liikelaitos toimintamuotona on mahdollistanut organisaation
joustavan toiminnan. Lopuilla vastaajista oli vaittamaan neutraali kanta. (Kuvio 7).
Vaikka hyvinvointialan liikelaitoksen toiminta vaatii kunnan hyvaksynnan, joustava
toiminta on aineiston analyysin mukaan mahdollista. On todennékdistd, ettd joustavuu-
den mahdollistaa muun muassa se, ettd kunnanvaltuusto paattda kuntalain pohjalta pel-
kastdan kunnan keskeisista tavoitteista, yleisistd toimintalinjoista ja hallinnon jarjesta-
misen perusteista (Narikka 2008, 34).

"Liikelaitos toimintamuotona on mahdollistanut organisaatiomme
joustavan toiminnan"

0% 0%

7%

B Taysin samaa mielta (6 kpl)

M Jokseenkin samaa mielta (8 kpl)
Neutraali kanta (1 kpl)

M Jokseenkin eri mielta (0 kpl)

W Taysin eri mielta (0 kpl)

Kuvio 7 Organisaatiomuodon vaikutus mahdollisuuteen joustavaan toimintaan
organisaatiossa

Edelld mainitun joustavan toiminnan mahdollisuuksien parantumisen liséksi tutki-
muksen vastaukset osoittivat, ettd suomalaisilla hyvinvointialan liikelaitoksilla on ole-
massa mahdollisuus itsendiseen paatoksentekoon (Kuvio 8). Tdman mahdollistaa se,
ettd hyvinvointipalvelujen toteuttamiseen liittyva paatoksenteko tapahtuu alan toimieli-
missa ja organisaatioissa (Narikka 2008, 34). Itsendinen paatoksenteko mahdollistaa
seka organisaation reagointikyvyn etté joustavuuden kehittdmisen hyvinvointialan liike-
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laitoksissa. Vaikka lainsd&déantd vaikuttaa aina hyvinvointialan liikelaitosten toimintaan,
niissa on nahty mahdollisuus tavoitella edelld mainittuja itsendisen paatdksenteon ta-
voitteita. My0Os tdmé asia oli todettavissa tdmén tutkimuksen esimerkkivastauksissa.

Itsendisen paatdsvallan lisdaminen, mahdollisuus reagoida nopeasti muuttuviin asia-
kaspalvelutilanteisiin, talousseurannan lapinéakyvyys, toiminnan kehittdminen (Infor-
mantti koodilla 79)

Sairaalamme oli erityistehtdvansad vuoksi huonosti sijoitettavissa sairaanhoitopiirin
suunniteltuihin organisaatiouudistuksiin. Liikelaitoksella haluttiin turvata sairaalalle

itsendisempi asema, kevyempi byrokratia, nopeampi pddtoksenteko... (Informantti koo-

dilla 87)

"Liikelaitos toimintamuotona on mahdollistanut
organisaatiomme itsendisen paatoksenteon"

0%0%

B Taysin samaa mieltd (4 kpl)
13 %

H Jokseenkin samaa mielta (9
kpl)
neutraali kanta (2 kpl)

M Jokseenkin eri mieltd (0 kpl)

m Taysin eri mielta (0 kpl)

Kuvio 8  Organisaatiomuodon vaikutus organisaation itsendiseen paatoksentekoon

Tahan tutkimukseen osallistuneista vastaajista 87 prosenttia (13 kpl) oli samaa tai
jokseenkin samaa mielt4 siitd, etta liikelaitosmuotoinen toiminta oli edistanyt organisaa-
tion itsendistd paatoksentekoa (Kuvio 8). Tama tulos on siis taysin suhteessa Suomen
kuntaliiton (1996, 20) toteamukseen siitd, ettd liikelaitoksissa toiminta pyritaan jarjes-
tdmaan mahdollisimman joustavaksi nopeuttamalla paatoksentekoa, ohjaamalla laitok-
sen toimintaa tulostavoitteilla seka lisadmaéll& laitoksen vastuuta operatiivisesta toimin-
nasta ja toiminnan rahoituksesta.

Vaikka itsendisen paatdksenteon, reagointikyvyn ja joustavuuden ilmidista ei ole tar-
peellista tehdd hyvinvointialan liikelaitosten toiminnan ydintd, voi ndiden periaatteiden
tavoittelu olla tietoista hyvinvointialaa kehittdvien ideologioiden vuoksi. Esimerkiksi
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viime vuosina julkisen sektorin toimintaan suuresti vaikuttaneen NPM -ideologian avul-
la on alettu ndkemé&an toiminnan muuttamisen mahdollisuudet. NPM:n l&sndolo on
mahdollistanut sen, ettd asioista on kéyty keskustelua ja tietoisuus péatoksenteon mah-
dollisuuksista on laajentunut. On todennékoistd, ettd hyvinvointialan liikelaitoksissa
halutaan olla kehityksessd mukana ja samalla omaksua uusia ajatuksia muun muassa
paatdksentekoon.

Ideologiana NPM korostaa johtamisen periaatteiden siirtamisté yksityiselta sektorilta
julkiselle sektorille. Niin Suomessa kuin muualla maailmassa NPM -ideologian suosio
perustuu hyvinvointivaltioiden taloudellisiin kriisiaikoihin, jolloin radikaaleja ratkaisu-
malleja haetaan avuksi julkisen talouden ja hallinnon osa-alueiden ongelmiin. (Lahdes-
méki 2003; Hughes 2003, 266.) Toisaalta NPM -ideologiaan kohdistuneen Kritiikin mu-
kaan NPM:n periaatteiden noudattaminen voi johtaa organisaation tydntekijoiden itse-
keskeiseen paatoksentekoon. Téllainen toiminta on tdysin vastakohtainen perinteiselle
julkisen hallinnon identiteetille ja arvoille, joiden mukaan on aiemmin toimittu. (Horton
2006; Barzelay 2001, 157-158.) My6s Rekildn (2006) mukaan ollaan tilanteessa, jossa
valtion péaatdsvalta hyvinvointialan organisaatioiden paatoksissd on heikentynyt ja ol-
laan my0s tilanteessa, jossa julkisten organisaatioiden on vaikea ajaa yhta yhteista asiaa.
Ennen yhtendisestd alasta on tullut joukko keskenddn asemastaan kilpailevia yksikoit,
joilla ei ole niin sanottua yhteistd aanta. Tilanne on vaikeuttanut keskustelua valtion ja
julkisen hyvinvointialan organisaatioiden vélilla.

Johtamisen yleistettavyyden lisdksi NPM -ideologiaan siséltyvat nakemykset kansa-
laisen roolista, yrittajyysajattelusta, politiikan ja hallinnon suhteesta seké tilivelvolli-
suudesta (Lahdesmaki 2003). Kansalaisen rooli nahddéan julkisen toiminnan rahoittaja-
na, asiakkaana ja kuluttajana. Han valitsee vaihtoehdoista parhaiten hanen tarpeitaan
vastaavan. Yrittdjyysajattelu puolestaan korostaa julkisjohtajan roolia omistajana ja ris-
kinottajana. Ajatellaan, ettd johtaja vastaa oman yrityksensé taloudellisesta tuloksesta,
sijoituksista ja menestyksestd. Johtajan vastuulla on my®ds etsia ja hahmottaa uusia tu-
lonléhteitd, tuottaa organisaation avulla vastiketta kansalaisten rahoille ja olla vastuussa
toimintansa tuloksista. (L&hdesmaki 2003.)

On pohdittava, miksi vastaajat eivat késitelleet lainkaan johtajien ja asiakkaiden roo-
leja hyvinvointialan liikelaitoksissa, vaikka kirjallisuudessa puhutaan johtajien ja asiak-
kaiden rooleista hyvinvointialan liikelaitosorganisaatioiden toimijoina sekd paatdksen-
tekijoind. Empiirisessa aineistossa puhuttiin hyvinvointialan liikelaitosten paatoksente-
osta vain yleisesti. Voisi olettaa, ettd ndma johtajan ja asiakkaan uudet roolit olisivat
olennaisia hyvinvointialan liikelaitosten kehittdmistydssa, jossa yhtend tavoitteena on
uudistaa hyvinvointialan organisaatioiden toimintatapoja. Asiaa kuitenkin selittdnee se,
ettd johtoasemassa toimien vastaajien ajatustyon painopiste on mahdollisesti hyvinvoin-
tialan liikelaitoksen toiminnan kokonaisuudessa, ei niinkaan yksittaisessa toimijassa.
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Monet edelld esitetyt asiat pakottavat pohtimaan, kuinka vahvasti hyvinvointialan
liikelaitoksissa toimivat yksilét ovat tietoisia NPM -ideologian suuntaisista ajatuksista
tai, kuinka hyvin ihmiset hyvéksyvét ideologian periaatteet. Tamén kysymyksen térke-
ytta korostaa se, ettd esimerkiksi Lahdesmaki (2003) on tutkimuksessaan todennut, etta
selkeddn yhteisymmarrykseen NPM -ideologian mukaisesta johtamisesta hyvinvoin-
tialan organisaatioissa ei ole vield paasty. Toisaalta halutaan, ettd johtavat hallintovir-
kamiehet olisivat vastuussa vain poliitikkojen maarittelemien tavoitteiden ja pddmaéarien
toimeenpanosta, mutta toisaalta julkisjohtajilta odotetaan innovatiivista paatoksentekoa
ja vaikuttamista ratkaistaessa julkistalouden ongelmia.

Hyvinvointialan liikelaitosten toive itsendisestd ja joustavasta paatoksenteosta on
selked. Asiaa kuitenkin tarkemmin pohtiessa on I6ydettavissa monia haasteita tavoitteen
taysiméaardiseen toteutumiseen. Koska hyvinvointialan liikelaitoksista osa on kunnan tai
kuntayhtyman organisaatioita, on niiden huomioitava yhteiskunnan toiminnan perus-
lainalaisuudet ja sadnnot, joiden mukaan julkisen sektorin organisaatiot ovat joko valti-
on, kunnan tai kuntayhtymén omistuksessa. Huomioitavaa on myos se, etta hyvinvoin-
tialan liikelaitosten hallinto jarjestetadn kunnan hyvéksymilla johtosaanndilla (Tanska-
nen 2008). Muun muassa Rekila (2006) on tutkimuksessaan késitellyt tata asiaan. Tut-
kimuksessa tarkasteltiin julkisella sektorilla toimivien organisaatioiden mahdollisuuksia
toimia itsenaisesti ymparistdssd, jossa vaikuttavat niin valtionohjauksen, markkinaoh-
jautuvuuden kuin itseohjautuvuudenkin periaatteet. Tutkimuksessa todettiin, ettd muu-
toksista riippumatta valtion omistamat organisaatiot ovat valtioriippuvaisia ja siten
my0s voimakkaasti valtio-ohjattuja. Tutkimuksen tulokset osoittivat myds, ettd markki-
naohjautuvuus ja itseohjautuvuus ovat puolestaan riippuvaisia siitd, millaiset toiminta-
vapaudet valtio suo hyvinvointialan organisaatioille.

On oletettavaa, ettd myds kuntien alaisuudessa toimivat hyvinvointialan liikelaitokset
ovat edelld kuvattujen voimasuhteiden puserruksessa etsimassa uusia tapoja toimia jar-
kevésti. Se on todennakdistd, koska tutkimuksen empiirisesta aineistosta ilmeni hyvin-
vointialan liikelaitosten tarve ja pyrkimys toimia innovatiivisesti tilanteessa, jossa orga-
nisaatioiden rakenteita uusittiin. Sekd kunnan alaisuudessa toimivat hyvinvointialan
liikelaitokset ettd muut hyvinvointialan organisaatiot painivat samanlaisten asioiden
parissa. On kunnioitettava toimialan perinteisia arvoja, mutta samalla on sovellettava
uusien ideologioiden ja suuntausten ajatuksia toiminnassa. Myds Rekild (2006) puhuu
tasta tasapainon pyrkimyksesté valtion vaatimusten, markkinarahoituksen ja aikaisem-
man tradition valilla.

Hyvinvointialan liikelaitosten p&&toksentekoon liittyvan aihepiirin kokonaisuuden
ymmartamisen kannalta onkin merkityksellistd, ettd pystytddn huomioimaan niin liike-
laitoksissa oleva tavoitetila kuin myos aikaisempien tutkimusten tuoma tieto organisaa-
tioiden todellisesta tilasta ja mahdollisuudesta paattaa asioista joustavasti ja itsendisesti.
Yleisesti empiirisen aineiston valossa nayttaa silta, ettd ajatukset hyvinvointialan liike-
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laitoksissa ovat suuntautumassa kohti itsendistd, reagointikykyista ja joustavaa paatok-
sentekoa. Se on selvasti tavoitetila, mutta samalla on hyvéksyttavéa se tosiasia, etté julki-
sen sektorin organisaatiossa paatoksentekoon vaikuttaa aina omistavan kunnan tai kun-
tayhtyman hyvinvointialan liikelaitoksiin kohdentuvat paatokset. Jotta hyvinvointialan
liikelaitos voi toimia itsendisesti, sill4 on oltava omistavan tahon hyvaksynté asiasta.
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5 HYVINVOINTIALAN LIIKELAITOSTEN TULEVAISUU-
DEN NAKYMAT

Suomi liittyi Euroopan unionin (EU) jaseneksi 1. tammikuuta 1995 (Valtioneuvosto
2011). EU on taloudellinen ja poliittinen yhteistydkumppanuus 27 demokraattisen Eu-
roopan maan kesken (Europa 2011a). 2000-luvulla sen konkreettiset tehtévét ovat glo-
baaleihin haasteisiin vastaaminen, taloudellisen tasapainon seka yhteiskunnan kehityk-
sen tukeminen ja kansojen hyvinvoinnin edistaminen (Europa 2011b).

Direktiivipohjaisen saadnndston perusteella EU teki vuonna 2007 péatdksen, jonka
mukaan liikelaitosorganisaatiot eivét sovellu kilpailulle vapaille markkinoille saamiensa
tukien vuoksi (Valtionvarainministerio 2009b; Narikka 2008, 48). Tukia pidettiin lain-
vastaisena ja Kiellettyna valtiontukena (Elinkeinoelaman keskusliitto 2010b; Ahtela
2010). Paatoksen mukaan soveltumatonta valtiontukea olivat esimerkiksi kunnallisten
liikelaitosten konkurssisuoja, vapautus yhtiéverosta, omaisuusverosta ja padomaverosta
sekd arvonlisaveron palautusjarjestelméan liittyvat etuudet. Lisaksi todettiin, ettd mark-
kinoilla toimivilla kunnallisilla liikelaitoksilla oli oltava yhtélaiset toimintaolosuhteet
yksityisten yritysten kanssa. (Elinkeinoeldman keskusliitto 2010; Yrittajat.fi 2010; Val-
tionvarainministerié 2009b; Narikka 2008, 48.)

Tama liikelaitoksiin kohdistuva péatos tehtiin, koska EU:n alueella oltiin huolestu-
neita verokilpailusta. Pelattiin, ettd se huonontaisi hyvinvointipalvelujen laatua. Liséksi
uhkana pidettiin, ettd padomat siirtyisivat kevyemman verotuksen maihin. Tdma suun-
taus olisi murentanut valtioiden veropohjan. (Krdger 2004, 3-4.) EU:n Suomelle osoit-
taman ja liikelaitoksia koskevan paatéksen vuoksi Suomen valtio luopui uusien liikelai-
tosten perustamisesta. Samalla se aloitti uudistuksia tavoittelevat selvitykset valtion
liikelaitosmallin soveltuvuudesta EU:n sisamarkkinoille. (Torkkel 2008.) Vuonna 2009
talouspoliittinen ministerivaliokunta puolsi ehdotusta valtion ja kuntien liikelaitosten
uudelleen organisoimisesta (Torkkel 2008).

Vuonna 2011 kuntalakia muutettiin EU:n kilpailusaadoksia noudattavaksi. Sen mu-
kaan kuntien tulee yhtidittaa yksityisten yritysten kanssa markkinoilla kilpailevat liike-
laitokset. (Ahtela 2010; Liikelaitosten yhtidittdminen 2011; Valtionvarainministerié
2010c, 5; Elinkeinoeldman keskusliitto 2010.) Tamé& lainsaadantd noudattaa kilpai-
luneutraliteetin periaatetta. Kilpailuneutraliteetilla tarkoitetaan tasapuolisten toiminta-
edellytysten takaamista markkinoiden jokaiselle toimijalle. Se muodostaa pohjan toimi-
valle kilpailulle. (Myllymaki & Kalliokoski 2006, 101; Torkkel 2009; Ahtela 2010.)

Kilpailuneutraliteettia oli pohdittu myds hyvinvointialan liikelaitoksissa kuten seu-
raava vastausesimerkki havainnollistaa. Sama vastaus havainnollistaa hyvinvointialan
liikelaitosten toiminnan peruslédhtokohdat ja haasteet toiminnan kehittdmiselle nyt ja
tulevaisuudessa. Vaikka taustalla ilmenee selkedsti pyrkimys noudattaa esimerkiksi
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NPM -ideologiastakin tuttuja liiketaloudellisia periaatteita, on selvaa, etta hyvinvoin-
tialan erityispiirteet luovat omat haasteensa taloudellisesti jarkevélle toiminnalle.

Edella mainitun paatoksen [viittaus Euroopan komission paatokseen kilpailuneutra-
liteetista] johdosta asiasta on keskusteltu, mutta on todettu, etté yhtidittdminen ei toisi
mitéaan hyotya nykytilanteeseen verrattuna. Kunnallisena liikelaitoksena toimiva tyoter-
veys tayttaa kunnan lakisaateisen velvoitteen tuottaa tydterveyspalveluja ja sen toiminta
poikkeaa oleellisesti esim. porssiyhtididen toiminnan tavoitteista. Liikelaitos ei voi vali-
ta asiakkaitaan, asiakaskunta koostuu padosin kuntien omasta henkildstosta ja pk-
yrityksistd, yrittajista ja maatalousyrittgjista ja asiakaskunta edellyttaa, etta Kela kor-
vaa toiminnasta aiheutuneet kustannukset. Hintakilpailuun emme voi lahted mukaan
asiakasmaksulain rajoitusten vuoksi. Toiminnan lahtokohdat yksityisilla markkinoilla
toimivilla tyoterveysyksikoilla ovat taysin erilaiset silloin kun yritys on halukas satsaa-
maan rahaa tyoterveyspalveluihin. (Informantti koodilla 79)

Tutkimuksen empiirisen aineiston perusteella voidaan todeta, ettd EU:n tekemd paa-
t6s kilpailuneutraliteetista oli vaikuttanut hyvinvointialan liikelaitosten toimintaan.
Vaikka suurin osa liikelaitoksista (9 kpl/ 60 %) ei ollut muuttanut toimintaansa tehdyn
padtoksen takia, paatds oli vaikuttanut kuuden (40 %) hyvinvointialan liikelaitoksen
toimintaan. Organisaatioissa, joihin padtds oli vaikuttanut, seurattiin toiminta-alueen
lainsdadannon kehittymista (2 kpl) tai pohdittiin uusien asiakkuuksien hankintaa entisté
tarkemmin (2 kpl). Liséksi yhdessé hyvinvointialan liikelaitoksessa oli toiminta yhtioi-
tetty.

Yhtioittdmiselld tarkoitetaan hyvinvointialan liikelaitoksen muuttamista kunnan
omistamaksi ja sen maardysvaltaan kuuluvaksi yksityisoikeudelliseksi yhteisoksi. Ta-
vallisesti kyse on osakeyhtiostd, jonka toimintaa saantelee osakeyhtidlaki. Osakeyhtio-
mallin k&yttd mahdollistaa liiketaloudellisten periaatteiden tayden hyvéksikayton palve-
lutuotannossa. (Suomen kuntaliitto 1996, 9, 13; Narikka 2008, 49; Ahtela 2010.)

Tutkimuksen empiirisestd aineistosta ilmeni myos se, ettd vaikka yhtioittdmisté ei ol-
lut hyvinvointialan liikelaitoksissa paljon tapahtunut, sita oli kuitenkin pohdittu. Liike-
laitoksista 73,3 prosentissa (11 kpl) oli pohdittu toiminnan yhtiittamista. llmenneet
syyt yhtidittamisen pohdintaan (Taulukko 5) keskittyivat saadoksista tulleisiin pakottei-
siin (4 kpl), pyrkimyksiin sailyttdd ja kasvattaa olemassa olevaa asiakaskuntaa (3 kpl)
tai siihen, ettd organisaatiossa toimintaa oli jo yhtiditetty (1 kpl). Lisaksi empiirisesta
aineistosta ilmeni, ettd osassa organisaatioita yhtidittdmista ei koettu viel& ajankohtai-
seksi, vaikka sité olikin pohdittu (3 kpl).
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Taulukko 5  Hyvinvointialan liikelaitosten syyt pohtia yhtidittdmista

Syyt yhtidittdmisen pohdinnalle Mainintojen
lukumaara
Pakotteet liittyen kilpailuneutraliteettiin 4

Asiaa on pohdittu, mutta ei ole vield ajankohtainen 3
Asiakaskunnan séilyttdminen ja kasvattaminen 3
Osa palveluista on jo yhtiditetty 1

Edella esitetyistd syistd pakotteet liittyen kilpailuneutraliteettiin on vahvasti yhtey-
dessa EU:n siséisiin paatoksiin, jonka seurauksena hyvinvointialan liikelaitokset voivat
toimia ainoastaan in house -asemassa. Tama tarkoittaa, etta liikelaitos voi tuottaa palve-
luita ainoastaan kunnan siséisissa toimissa, eikéd se voi harjoittaa liiketaloudellista toi-
mintaa. (Narikka 2008, 49; Elinkeinoelamén keskusliitto 2010; Valtionvarainministerit
2009b.)

Kunnallista liikelaitosta on mahdollista kayttaa siis kunnallisten palveluiden tuottaja-
organisaationa, jolloin kuntien tulee vélttaa liikelaitosmuotoisen toiminnan laajentamis-
ta yksityisille markkinoille. Komission tekemén linjauksen seurauksena ei kuitenkaan
ole syyté luopua kaikkien uusien liikelaitosten perustamisesta. (Torkkel 2008.) Olemas-
sa olevan tilanteen vuoksi hyvinvointialan toimintatapojen ja -ohjeistuksien kehittymis-
td seurataan tarkasti hyvinvointialan liikelaitoksissa, kuten eradssa vastauksessa asia
esitettiin. Liikelaitosorganisaatiot olivat tietoisia nykytilanteesta, mutta samalla esi-
merkkivastauksista huokui tosiasioiden hyvaksyminen. Muutoksia oltiin valmiita tarvit-
taessa tekeméaan hyvinvointialan liikelaitoksissa kuten seuraava vastausesimerkki hyvin
kuvastaa.

Meill& on erityisosaamista tietyill& alueilla siten, ettd olemme valtakunnan ainut palve-
luntuottaja kapealla sektorilla. N&ita palveluja ja vahaisessd maarin muitakin palveluja
tuotamme myo6s sairaanhoitopiirimme ulkopuolelle. Mikali tdamé toiminta katsotaan
sellaiseksi, etta sitd ei voi tehda liikelaitosmuodossa, joudumme pohtimaan toiminnan
yhtigittamista ainakin joltakin osin. (Informantti koodilla 86)

Toiminta hyvinvointialan liikelaitoksissa etenee siis vuorovaikutuksessa suomalaisen
lainsd&ddannon kanssa. Hyvinvointialan liikelaitokset reagoivat muuttuviin yhteiskunnal-
lisiin tilanteisiin ja muutoksen tuomiin kehitystarpeisiin, vaikka ndmé organisaatiot ovat
samalla vahvasti sidoksissa myds suomalaiseen lainsdéddantoon ja alakohtaisiin ohjeis-
tuksiin.
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6 POHDINTA

6.1  Johtopaatokset ja jatkotutkimusmahdollisuudet

Tama tutkimus keskittyi hyvinvointialan liikelaitoksiin. Tutkimuksen tarkoituksena oli
selvittda hyvinvointialan organisaatioiden liikelaitostumisen syyt, hyvinvointialan liike-
laitoksille asetetut organisaatiokohtaiset tavoitteet sekd hyvinvointialan liikelaitosten
tulevaisuuden nédkymat Suomessa. Koska tarkoituksena oli selvittdd edelld esitettyja
asioita, populaatioksi valittiin hyvinvointialalla toimivat kunnalliset liikelaitokset. Ta-
méan tutkimuksen populaation muodostivat ne 19 hyvinvointialan liikelaitosta, jotka
olivat aloittaneet toimintansa viimeistaan vuonna 2008. Tutkimukseen osallistui lopulta
15 hyvinvointialan liikelaitosta, joten vastausprosentiksi muodostui 78,9.

Tassa tutkimuksessa tutkimusongelma oli: Mitka ovat hyvinvointialan liikelaitosten
syyt organisaatioidensa liikelaitostamiselle, hyvinvointialan liikelaitosten toiminnan
tavoitteet ja tulevaisuuden nakymat. Tutkimuksen osaongelmia olivat puolestaan: Mitka
olivat syyt organisaation liikelaitostamiselle?; Mitk& olivat organisaatiolle toiminnan
alussa asetetut organisaatiokohtaiset tavoitteet? ja Millaiset ovat organisaation tulevai-
suuden nadkymaét?

Ajallisesti tdma tutkimus sijoittui aikaan, jolloin suomalainen yhteiskunta ja hyvin-
vointiala olivat suuressa murroksessa. Jopa tutkimusprosessin aikana alalle ilmaantui
uusia yhteiskunnallisia muutostavoitteita. Viimeisin konkreettinen tavoite esitettiin ta-
maén tutkimuksen viimeistelyvaiheessa helmikuussa 2012. Téall6in tavoitteeksi esitettiin
olemassa olevan puitelain korvaaminen rakennelailla viela vuoden 2012 aikana. Uusi
rakennelaki korostaisi hyvinvointialan palveluita tarjoavan organisaation riittdvaa ko-
koa, jotta se pystyisi varmistamaan tarvittavien hyvinvointipalveluiden tuottamisen.
(Kuntauudistus 2012.)

On selvad, ettd toiminnan muutos hyvinvointialan liikelaitoksissa tapahtuu vaiheit-
tain. Nyt ollaan tilanteessa, jossa hyvinvointialan liikelaitokset ovat jo muuttaneet toi-
mintaansa NPM:n vaikutuksesta. Taman lisaksi NPM -ideologia vaikuttaa jatkuvasti
hyvinvointialan liikelaitosten toimintaan. Ongelmallista onkin, miten tdman yleisen
NPM -ideologiaan kohdentuvan vditteen pystyisi todentamaan tdman tutkimuksen yh-
teydessa? Vditettd on vaikea perustella yksiselitteisesti, vaikka tutkimuksen empiirisen
aineiston analyysin perusteella asia on todettavissa. My0ds Schwartz (2002) on artikke-
lissaan pyrkinyt 16ytdmaan tdhan haasteeseen ratkaisun. Joka tapauksessa on ilmeista,
ettd NPM -ideologialla on vahva yhteys erityisesti yhden tietyn hyvinvointialan organi-
saation liikelaitostamisen syyn, toiminnan kehittdmisen kanssa. Tdmé& on syytd mainita
siitdkin huolimatta, ettd toiminnan kehittdminen on laaja késite, joka on yhteydessa
my®s moniin muihin teorioihin ja ideologioihin, ei pelkastaddn NPM -ideologiaan.
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Schwartzin (2002) mukaan NPM -ideologian vaikutusta hyvinvointialan organisaati-
oihin on hankala arvioida. Hanen mukaansa NPM -ideologiaa késitteleva kirjallisuus
antaa monia erilaisia vaihtoehtoja hyvinvointialan toiminnan muuttamiseen. Tdma joh-
tuu siitd, ettd NPM:n kasite pohjautuu monenlaisten hyvinvointialan toimintaymparisto-
jen analyysiin samalla, kun se huomioi organisaatioiden monia erilaisia erityispiirteita.
Edella kerrottujen syiden vuoksi Schwartzin (2002) artikkelissa suositellaan, ettd NPM
-ideologian vaikutuksia arvioitaisiin pelkastaan paatoksenteon ja poliittisten hallintasys-
teemien n&kokulmista.

Hyvinvointialan liikelaitosten toiminnan kokonaisuus perustuu poliittiseen hallintaan
ja paatoksentekoprosesseihin. Pohdittaessa poliittisen hallintasysteemin ja paatoksente-
on kokonaisuutta voidaan todeta, ettd NPM -ideologia toimii ja nédkyy hyvinvointialan
liikelaitoksissa. Jo tahan tutkimukseen valitun ja hyvinvointialan liikelaitoksista koostu-
van populaation olemassaolo antaa viitteita siitd, ettd NPM on vaikuttanut hyvinvoin-
tialan liikelaitosten toimintaan. Jos ei olisi NPM -ideologiaa, ei olisi olemassa myos-
kaan hyvinvointialan organisaatioita, jotka paatoksentekoprosesseissaan pyrkivat kehit-
tdmaan toimintaansa NPM -ideologian periaatteiden mukaisesti.

Edella esitetty vaite on perusteltavissa muutaman esimerkin avulla. Esimerkiksi hy-
vinvointialan liikelaitokset ovat organisaatioita, joissa pyritddn NPM:n suositusten mu-
kaisesti yhdistdmaan seka julkisen sektorin ettéd yksityisen sektorin toimintaa kehittavét
ominaisuudet. Tdssa yhteydessa ei kannata jattad mydskéan painottamatta jo aikaisem-
min todettuja tosiasioita hyvinvointialan liikelaitoksista, joiden mukaan ne hoitavat ta-
louttaan itsendisesti samalla kun ne pitdvat toiminnastaan taloudellista Kirjanpitoa
(Suomen kuntaliitto 1996, 21; Narikka 2008, 47). Naiden liiketaloudellisten toimintojen
lisaksi hyvinvointialan liikelaitoksissa noudatetaan kunnan tai kuntayhtyman paatoksia,
koska organisaatio on osa kunnan varsinaista organisaatiota (Torkkel 2008).

Tassa tutkimuksessa hyvinvointialan organisaatioiden liikelaitostumiseen syyt kes-
kittyivat lilkkumavaraan, reagointikykyyn ja joustavuuteen itsendisessd paatoksenteos-
sa, liiketaloudellisen ajattelutavan vahvistamiseen, alueelliseen yhteistyéhon seka toi-
minnan kehittdmiseen. Kun néitd syita verrattiin hyvinvointialan liikelaitosten organi-
saatiokohtaisiin tavoitteisiin, ndiden kahden aihealueen voitiin todeta kietoutuneen toi-
siinsa. Monet hyvinvointialan organisaatioiden liikelaitostumisen syista olivat samoja
hyvinvointialan liikelaitoksille asetettujen organisaatiokohtaisten tavoitteiden kanssa.
Yksityiskohtaisesti mainittuna ndma toistensa kanssa linjassa olleet ké&sitteet kasittelivat
liiketaloudellista toimintaa, sujuvaa paatoksentekoa ja alueellista yhteistyoté.

Hyvinvointialan organisaatioiden liikelaitostumisen syiden ja organisaatiokohtaisten
tavoitteiden yhtenevéisyyden voidaan ajatella olevan motivoiva asia, koska se kertoo
organisaatiokohtaisten tavoitteiden syntyneen liikelaitostumisen syiden pohjalta. Tama
tosiasia el muutu, vaikka osa hyvinvointialan liikelaitosten organisaatiokohtaisista ta-
voitteista olikin muuttunut hyvinvointialan liikelaitosten toiminnan aikana. Tama siit4
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syystd, ettd esitetyt muutokset hyvinvointialan liikelaitosten organisaatiokohtaisissa
tavoitteissa keskittyivat ennemminkin strategia- ja budjettitasoisten asioiden muutoksiin
kuin yksityiskohtaisesti mainittavien tavoitteiden muutoksiin.

Tassa tutkimuksessa esiintyneet hyvinvointialan liikelaitosten organisaatiokohtaiset
tavoitteet keskittyivat liiketaloudelliseen toimintaan, palveluihin ja niiden saatavuuden
parantamiseen, alueelliseen yhteisty6hon seka itsendiseen paadtoksentekoon. Lisaksi
hyvinvointialan liikelaitoksen organisaatiokohtaisena tavoitteena téssa tutkimuksessa
mainittiin henkilstoon liittyvat asiat.

Tama tutkimus antaa viitteita siitd, ettd hyvinvointialan liikelaitokset jaljittelevat ak-
tiivisesti liiketaloudellisten periaatteiden mukaista toimintaa tilanteissa, joissa ne pyrki-
vat hankkimaan asiakkaita seké vapailta markkinoilta etta julkisten toimijoiden parista.
Hyvinvointialan liikelaitosten organisaatiokohtainen tavoite liiketaloudellisesta toimin-
nasta kertoo NPM -ideologian vaikutuksen olemassaolosta hyvinvointialan liikelaitok-
sessa. Liiketaloudellisen toiminnan keskeisiéd kasitteitd ovat esimerkiksi taloudellisuus,
tehokkuus ja vaikuttavuus. Juuri ndma kolme kasitettda muodostaa NPM -ideologiassa
esitettavan kolmen E:n periaatteen (Lahdesmaki 2003).

Yhteenvetona hyvinvointialan liikelaitoksen liiketaloudellisen toiminnan organisaa-
tiokohtaisesta tavoitteesta voidaan todeta, ettei se ole lainkaan yksinkertainen. Hyvin-
vointialan liikelaitokset reagoivat yhteiskunnallisiin lakeihin ja saadoksiin, joiden tekijat
puolestaan reagoivat yhteiskunnan kehitys- ja muutostarpeisiin. Nain ollen vuoropuhelu
organisaatioiden sisdisen toiminnan ja valtakunnallisesti annettavien ohjeistusten ja
ideologioiden kesken on jatkuvaa. Edelld esitettyjen asioiden vuoksi on selvaa, ettei
hyvinvointialalla pelkka liiketaloudellisten toimintaperiaatteiden ymmartaminen riitd,
vaan alaa on analysoitava kokonaisvaltaisesti.

Myos Rekila (2000) ja Aradjo (2002) ovat tutkimuksissaan todenneet, etta julkiset
organisaatiot ovat muuttuneet NPM -ideologian vaikutuksesta. Erityisesti Aradjon
(2002) tutkimus on linjassa tamén tutkimuksen tulosten kanssa siin, etta julkisen sekto-
rin organisaatiot hyddyntdvat muutoksessa edelld esitettyd vuoropuhelua. Aralyon
(2002) mukaan julkisella sektorilla tapahtuvaa ja NPM -ideologiaan pohjautuvaa muu-
tosta on viety eteenpain seké perinteisilla arvoilla, lakiin liittyvilla muutoksilla ettd po-
liittisilla paatoksilla.

Téassa tutkimuksessa myos alueellinen yhteisty0 esitettiin seka hyvinvointialan orga-
nisaation liikelaitostamisen syyksi ettd hyvinvointialan liikelaitoksen organisaatiokoh-
taiseksi tavoitteeksi. Alueelliseen yhteistyohon liittyen tdma tutkimus osoitti kaksi pé&éa-
suuntausta. Toisaalta tutkimus osoitti selkeésti, ettd alueellisen yhteistyon aloittamiseen
on voinut vaikuttaa erindiset sdaddokset ja ohjeistukset. Toisaalta tutkimus osoitti myos
sen, ettd alueellisen yhteistydn muodot ja toiminnan tavat erosivat toisistaan eri hyvin-
vointialan liikelaitoksissa.
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Yhteenvetona alueellisesta yhteistydstd voidaan todeta, ettd vaikka alueelliseen yh-
teistydn alkamiseen on voinut vaikuttaa erindiset ohjeistukset, hyvinvointialan liikelai-
toksissa alueellista yhteistyota kehittdvan toiminnan sisélté on muokkautunut organisaa-
tiokohtaiseksi alueellisten ja toiminnallisten erityispiirteiden vaikutuksesta. Hyvinvoin-
tialan liikelaitokset eroavat ennen kaikkea siind, miksi alueellista yhteistyota tehdaan.
Toiset hyvinvointialan liikelaitokset pyrkivét levittdméan erityisasiantuntemusta organi-
saationsa sisalld, kun toisilla tavoitteena oli puolestaan yritysmaisen toiminnan tavoitte-
lu hyvinvointipalveluiden tuottamisessa. Liséksi voidaan myos todeta, ettd alueellisen
yhteistyon kehittdminen on hyvinvointialalla ja hyvinvointialan liikelaitoksissa viela
kesken. Se on jatkuvasti etenevé prosessi ja siten alueellisen yhteistyén kasite on aina
ajankohtainen hyvinvointialan liikelaitosten toiminnassa.

Tassa tutkimuksessa myos liikkumavara, reagointikyky ja joustavuus itsendisessa
paatdksenteko esitettiin seka hyvinvointialan organisaation liikelaitostamisen syyksi etté
hyvinvointialan liikelaitoksen organisaatiokohtaiseksi tavoitteeksi. Hyvinvointialan lii-
kelaitosten paatoksentekoon keskeisesti vaikuttava asia on Suomen lainsaadanto ja eri-
tyisesti Suomen perustuslaki (Suomen perustuslaki 1999). Vaikka suomalaisessa yhteis-
kunnassa hyvinvointialan toimintaan ja paatoksentekoon vaikuttavat monet lait ja saa-
dokset, taman tutkimuksen tulokset antavat viitteita siitd, ettd vastaajat olisivat olleet
tyytyvaisid hyvinvointialan liikelaitoksien paatoksenteon joustavuuteen, lilkkkumavaraan
ja reagointikykyyn. Yleisesti ndytti siltd, ettd ajatukset hyvinvointialan liikelaitoksissa
ovat suuntautumassa yhd enemman kohti itsendista ja reagointikykyista paatoksentekoa.

Myos Lahdesmaéki (2003) on todennut hyvinvointialan liikelaitoksissa olevan mah-
dollisuus itsendiseen paatoksentekoon. Suurin syy mahdollisuuden olemassaoloon on
NPM -ideologian esittdma tavoite julkiselle sektorille, jonka mukaan sen pitéisi 10ytaa
paras tapa johtaa ja organisoida julkista sektoria (Barzelay 2001, 156). On todennakdis-
t4, ettd juuri NPM -ideologian ansiosta hyvinvointialan liikelaitoksissa on alettu nake-
maan toiminnan muuttamisen mahdollisuudet. Siten myo6s péaatoksentekoon liittyvista
asioista on kayty keskustelua ja tietoisuus paatoksenteon mahdollisuuksista on laajentu-
nut.

Hyvinvointialan liikelaitosten tavoite itsendisestd ja joustavasta paatdksenteosta on
selked. Tastd huolimatta tavoitteen taysiméaéraiseen toteutumiseen on ldydettdvissa mo-
nia haasteita. Koska hyvinvointialan liikelaitoksista osa on kunnan tai kuntayhtymén
organisaatioita, niiden on huomioitava yhteiskunnan toiminnan peruslainalaisuudet ja
sdannot (Tanskanen 2008). Liikelaitosorganisaatioiden on hyvaksyttava, ettd se voi toi-
mia itsendisesti vain, jos silla on omistavan tahon hyvaksynta asiasta.

Tassa tutkimuksessa hyvinvointialan liikelaitosten organisaatiokohtaisina tavoitteina
esitettiin myos hyvinvointialan palvelut ja niiden saatavuuden parantaminen seka henki-
16stoon liittyvat asiat. Hyvinvointialan palveluita tarvitaan aina. Kirjallisuudessa onkin
yleisesti todettu, ettd hyvinvointialalla toimivien liikelaitosten tavoitteena on tuottaa
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hyvinvointipalveluita ja varmistaa riittdva hoidon saatavuus ja jatkuvuus (Suomen pe-
rustuslaki 1999; Koivusalo 2003, 27; Santaméki-Vuori 2003, 90). Tamé tavoite on maa-
ritelty myos alalle kohdistuvassa lainsaadannéssa (Suomen perustuslaki 1999).

Y hteenvetona hyvinvointialan palveluista voidaan todeta, ettd hyvinvointialan palve-
lut yhtena tarkednd hyvinvointialan liikelaitosten organisaatiokohtaisena tavoitteena on
vahvasti olemassa. Viime vuosina palveluiden tuottamisen suhteen oleellista on ollut
uusien toimintatapojen kehittely ja etsiminen. Tamé tutkimus antaa viitteita siitd, etta
viime aikoina tehty ty0 on tuottanut positiivisia asioita. Liikelaitosmuotoinen toiminta
hyvinvointialalla on edistanyt hyvinvointialan liikelaitoksen palveluiden saatavuutta ja
asiakaspalvelutasoa. Tama vaite perustuu tdman tutkimuksen empiiriseen aineistoon,
jonka mukaan vastaajat olivat tyytyvdisia naiden edella esitettyjen asioiden positiiviseen
kehittymiseen hyvinvointialan liikelaitoksissa. Tdma on hyva asia hyvinvointialan liike-
laitoksille, koska se kertoo toiminnan kehittyneen myds hyvinvointialan palveluiden
osalta tilanteessa, jossa muutostydltd vaaditaan koko ajan enemman.

Tassa tutkimuksessa henkilostoon liittyvat asiat mainittiin myos hyvinvointialan lii-
kelaitosten organisaatiokohtaiseksi tavoitteeksi. Nyky-yhteiskunnassa hyvinvointialan
liikelaitosten téarkein tavoite on pyrkid vastaamaan olemassa olevaan ja koko ajan pahe-
nevaan henkildstopulaan, vaikka tutkimus antaa viitteitd myds tyytyvaisyydesta olemas-
sa olevaa henkil6stoa ja heidan osaamistaan kohtaan. Tosiasia hyvinvointialalla on se,
etta tarve tydvoimasta on olemassa kaikkialla, jossa hyvinvointipalveluja tuotetaan.
(ibid.) Nykypdivana ja tulevaisuudessa hyvinvointialan henkilostoon liittyvaan haastee-
seen pyritadn vastaaman esimerkiksi rakenteellisilla uudistuksilla. Hyvinvointialalla
myo6s johtaminen on nahty mahdollisuudeksi, jolla pyritdan ratkaisemaan ainakin osa
vallitsevan tydévoimapulan ongelmista. (Kokko ym. 2009, 97-98; Leskinen & Liukko
2002, 16.)

Lopuksi voidaan vield todeta, ettd tulevaisuus hyvinvointialan liikelaitoksissa on
avoin. EU:n Suomelle osoittamat sdéddokset ovat muuttaneet hyvinvointialan liikelaitos-
ten toimintaymparistod niiden toiminnan aikana. Koska sdaddokset kieltavét liikelaitos-
ten toiminnan Kkilpailuilla markkinoilla, hyvinvointialan liikelaitoksissa on pohdittu
vaihtoehtoisia toimintamuotoja kuten yhtidittdmista. Tasta huolimatta vain yhdessé or-
ganisaatiossa konkreettisia muutoksia oli jo tehty. Sen sijaan kdynnissé olevaa kehitysta
seurataan hyvinvointialan liikelaitoksissa ja tarvittaessa ollaan valmiita myds muutta-
maan toimintamuotoa asetettujen sd&ddosten mukaisiksi.
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Empiirisen aineiston analyysin pohjalta syntyneiden tulosten tarkastelun perusteella
tassa tutkimuksessa voidaan pééatya seuraaviin johtopaatoksiin:

1. Hyvinvointialan organisaatioiden liikelaitostumisen syyt keskittyivat liikku-
mavaraan, reagointikykyyn ja joustavuuteen itsendisessé paatoksenteossa, lii-
ketaloudellisen ajattelutavan vahvistamiseen, alueelliseen yhteistydhon seké
toiminnan kehittamiseen.

2. Hyvinvointialan liikelaitoksille asetetut organisaatiokohtaiset tavoitteet kes-
Kittyivat tavoitteisiin toimia litketaloudellisten periaatteiden mukaisesti, edis-
t4&4 palveluita ja niiden saatavuutta sekd mahdollistaa alueellinen yhteistyo.
Lisaksi hyvinvointialan liikelaitoksen organisaatiokohtaisiksi tavoitteiksi
muodostuivat itsendinen péaatoksenteko ja henkilostoon liittyvat asiat.

3. Hyvinvointialan liikelaitosten tulevaisuuden n&kymiin vaikuttaa Euroopan
unionin péatos kilpailuneutraliteetista. Tehdyn paatoksen vuoksi osassa hy-
vinvointialan liikelaitoksia oli pohdittu toimintamuodon muuttamista yhtio-
muotoiseksi, vaikka konkreettinen yhtidittaminen oli toistaiseksi tehty vain
yhdessé organisaatiossa. Hyvinvointialan liikelaitoksissa tilannetta seurataan
tarkasti ja tarvittaessa toimintamuotoa tullaan muuttamaan.

4. Hyvinvointialan toimintakokonaisuuden ymmartaminen on merkityksellinen
asia hyvinvointialan liikelaitoksissa. Vaikka hyvinvointialan liikelaitoksissa
selvésti pyritddn noudattamaan New Public Management -ideologian mukai-
sia toimintatapoja siind onnistuenkin, organisaatiot ovat kuitenkin aina vah-
vasti sidoksissa lainsdadantoon ja alakohtaisiin ohjeistuksiin. Toiminta hy-
vinvointialan liikelaitoksissa muuttuu vuorovaikutuksessa suomalaisen lain-
sédadannon kanssa reagoiden kuitenkin koko ajan my6s muutoksen tuomiin
kehitystarpeisiin ja muuttuviin yhteiskunnallisiin tilanteisiin.

Tama tutkimus luo yhden ndkodkulman hyvinvointialan liikelaitoksia kasittelevaan
aihepiiriin ja se osaltaan pystyy osoittamaan myo6s kiinnostavia jatkotutkimuksen aihei-
ta. Yhdeksi jatkotutkimusaiheeksi tdman tyon pohjalta voidaan ehdottaa samasta aihees-
ta seurantatutkimusta esimerkiksi 5 vuoden p&ahén. Olisi mielenkiintoista ndhdd, miten
hyvinvointialan liikelaitosten organisaatiokohtaiset tavoitteet olisivat muuttuneet tuona
aikana tai millaisia Euroopan unionissa tehtyjen péaatoksien vaikutukset suomalaisiin
hyvinvointialan liikelaitoksiin ovat olleet.
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Liséksi tahan tutkimukseen laadittua ja tutkimuksessa kéytettya kyselylomaketta voi-
si hyddyntad nykyista laajemmin. Erds mahdollisuus olisi tutkia kaikkia Suomessa toi-
mivia liikelaitoksia ja selvittaa néiltd organisaatioilta samoja aihealueita kuin mité nyt-
kin on selvitetty hyvinvointialan liikelaitosten osalta. Ndkokulma voisi olla pelkéstaan
joko valtion tai kuntien liikelaitoksissa. Mielenkiintoista olisi myos vertailla valtion ja
kuntien liikelaitoksia kesken&an.

6.2 Tutkimuksen luotettavuuden arviointi

Tutkimuksen luotettavuutta kuvataan usein validiteetin ja reliabiliteetin termeilla (Met-
sdmuuronen 2000, 11). Tutkimuksen validiteetilla tarkoitetaan tutkimusmenetelmén
kykya selvittaa sitda, mité sen on tarkoituskin selvittad. Tutkimuksen reliabiliteetilla tar-
koitetaan puolestaan tutkimuksen toistettavuutta ja kykya antaa ei-sattumanvaraisia tu-
loksia. (Uusitalo 1998, 84-85; Hirsjarvi ym. 2009, 231.) Naitd kahta luotettavuuden
madritelm&a on usein kritisoitu soveltumattomiksi laadulliseen tutkimukseen. On sanot-
tu, ettd nama kriteerit ovat soveltuvia vain kvantitatiiviseen tutkimukseen. (Hirsjarvi
ym. 2009, 233; Tuomi & Sarajarvi 2012, 136.) Tasta syysta seuraavassa kasitellaan ta-
maén tutkimuksen luotettavuutta seké kvalitatiivisen lahestymistavan ettd kvantitatiivisen
ldhestymistavan nakokulmasta.

Laadullisen tutkimuksen nékokulmasta tutkimuksen luotettavuutta voidaan parantaa
raportoimalla tarkasti tutkimusongelma, tutkimuskysymykset ja tutkimuksen tavoitteet.
Liséksi tutkimuksessa tulisi kertoa tutkimusaineiston kerdamisen tapa ja muut analyy-
siin vaikuttavat asiat. (Vilkka 2005, 166.) Tassé tutkimuksessa on pyritty raportoimaan
edella esitetyt tutkimukseen keskeisesti vaikuttavat asiat mahdollisimmat selkeasti. Ta-
maén voidaan ajatella lisddvan tutkimuksen luotettavuutta.

Laadullisen tutkimuksen luotettavuutta on mahdollista arvioida myds tutkijan oman
oppimisen kannalta. Vaikka jokaisella tutkijalla on olemassa jonkinlainen esiymmarrys
tutkittavasta aiheesta, vasta tutkijan kyky tarkastella kriittisesti omaa tietoaan mahdol-
listaa huomion kohdentamisen tutkimuksen kannalta tarkeisiin asioihin. (Aaltio & Puu-
sa 2011, 158-159.) Tamén tutkimusprosessin aikana tutkijan tietotaso lisdéntyi tutkitta-
vasta aiheesta. Vaikka hyvinvointiala toimialana olikin tutkijalle tuttu, aihealue hyvin-
vointialan liikelaitoksista oli varsin vieras. Alussa tdmé tosiasia mahdollisti melko epéa-
kriittisen lukutavan, joka tutkimusprosessin alussa hieman hankaloitti keskittymista
aiheen niin sanottuun ytimeen. Kuitenkin on huomioitava, ettd koko tutkimusprosessin
ajan tutkija pyrki laajentamaan tietdmystaén hyvinvointialan liikelaitoksista. Tavoite oli
haastava, koska tutkittua ja painettua tietoa oli olemassa melko vahéan. Aihealueen dy-
naamisuuden vuoksi oli my6s tarkoituksenmukaista hyddyntéé sahkoisia lahteitd, joista
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oli mahdollista 16ytaa tamén tutkimuksen kannalta oleellista tietoa. VVoidaan siis todeta,
ettd monien erilaisten lahteiden hyddyntdminen auttoi kokonaiskuvan muodostumisessa.

Tutkimusprosessissa tutkimuksen aineiston hankinta siséltdd myos luotettavuuteen
vaikuttavia tekijoitda (Aaltio & Puusa 2011, 161). Tamén tutkimuksen luotettavuutta
paransi se, ettd kyseessa oli kokonaistutkimus, jossa tutkimuksen populaatioksi valittiin
kaikki hyvinvointialan liikelaitokset, jotka olivat toiminnassa jo vuonna 2008. Valikoi-
malla viimeistddn vuonna 2008 toimintansa aloittaneet hyvinvointialan liikelaitokset
mukaan tutkimukseen pyrittiin varmistamaan mukana olleiden organisaatioiden pitkaai-
kainen kokemus liikelaitosmuotoisesta toiminnasta.

Taman tutkimuksen validiteettia ja reliabiliteettia pyrittiin parantamaan esitestauksel-
la, joka tehtiin eradssa vuonna 2009 toimintansa aloittaneessa hyvinvointialan liikelai-
toksessa. Esitestauksella voidaan arvioida ja parantaa kyselyn kysymyksia (Tahtinen
1993, 9). Suoritetussa esitestauksessa ilmeni muutamia kehitettdvia asioita, jotka paa-
asiassa liittyivat kyselyn eri osioiden alustusosioiden vastaajia ohjaaviin sisaltoihin.
Palautteen perusteella muutamiin kysymyksiin liséttiin liséksi vastausvaihtoehtoja.

Varsinaisen aineiston keradmisen aikana tutkimuksen luotettavuutta pyrittiin vahvis-
tamaan silld, ettd kaikille vastaajille soitettiin ennen kyselyn lahettdmista ja vastaajia
informoitiin kyselystd. Lisaksi tutkija oli jatkuvasti vastaajien tavoitettavissa. Tarvitta-
essa vastaajien oli siis mahdollista soittaa tutkijalle tai olla haneen sahkopostitse yhtey-
dessa. Kukaan vastaajista ei kuitenkaan ottanut yhteytta kysyakseen lisatietoja kyselysté
tai kysyakseen ohjeita kyselyn tekoon. Tulleet yhteydenotot olivat ennemminkin tiedot-
tavia, joissa tutkimuksen populaation kuuluvat ihmiset perustelivat esimerkiksi osallis-
tumattomuuttaan tutkimukseen.

Ennen kyselyn lahettdmista puhelimitse saatiin yhteys 16:een vastaajaan. Kolmea
vastaajaa ei saatu puhelimitse kiinni, mutta vastaajien organisaation edustajien suosituk-
sesta ndille henkil6ille lahetettiin sahkdpostia tekeilla olevasta tutkimuksesta. Soitetuis-
sa puheluissa ja lahetetyissa sahkopostiviesteissé tarkistettiin vastaajan henkil6llisyys
seka kerrottiin tekeilla olevasta tutkimuksesta, tutkimuksen tekijasta, tutkimukseen va-
likoitumisen kriteereisté ja tutkimuksen toteuttamisen aikataulusta.

On erittdin todennékoistd, ettd edelld kuvatut toimet lisdsivat vastausaktiivisuutta ja
siten myos tutkimuksen luotettavuutta. Tutkimuksen luotettavuutta vahvistaa osaltaan
hyvé vastausprosentti. Tassé tutkimuksessa vastausprosentiksi muodostui 78, 9. Se on
erittdin hyvalla tasolla, silla kyselyn palauteosiossa todettiin kyselyita tulevan paljon
liikelaitosorganisaatioiden johtohenkildille.

Voisi toimia paremmin haastattelukyselyna. Kyselyita tulee niin paljon, ettd joudun jat-
tamaan useimpiin vastaamisen aikapulan takia tekematta. (Informantti koodilla 89)
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Taman tutkimuksen luotettavuutta pyrittiin parantamaan myoés hylkaamalla kyselyn
kysymyksen 10 kvantitatiivista tietoa siséltdvét vastaukset, joissa vastaajat arvioivat
hyvinvointialan liikelaitokselle asetettujen organisaatiokohtaisten tavoitteiden toteutu-
mista. Naita vastauksia ei siis hyddynnetty tassé tutkimuksessa lainkaan. Hylkays teh-
tiin, koska vastauksien analyysivaiheessa havaittiin kyseisessa kysymyksessa mitta-
asteikkovirhe. Kysymyksessa esitetyt mitta-asteikon vaihtoehdot olivat “erittdin tyyty-
vadinen, melko tyytyviinen, tyytyviinen, melko tyytyméton ja erittdin tyytymaton”, kun
vaihtoehtojen olisi pitdnyt olla “erittdin tyytyvdinen, melko tyytyvidinen, neutraali kanta,
melko tyytyméton ja erittdin tyytymaton”. Vaikka mitta-asteikko oli muotoiltu tyypilli-
sen Likert-asteikon mukaisesti, virheellinen termi mitta-asteikon keskelld aiheutti sen,
ettei tutkimuksen vastauksia analysoitaessa voitu taydellisesti luottaa vastauksen oikeel-
lisuuteen tai todelliseen merkitykseen.

Aineiston keraamiseen liittyy usein erilaisia virheldhteitd. Niitd voi syntya esimer-
kiksi vastauksien uudelleenkoodauksessa (Erédtuuli, Leino & Yli-Luoma 1996, 37).
Vaikka kyselyn vastauksien uudelleenkoodauksen osalta Webropol-ohjelma poisti suu-
rimman osan kirjaamisen virhel&hteistd, niiden muodostuminen oli silti mahdollista.
Esimerkiksi tassa tutkimuksessa jouduttiin kirjaamaan uudelleen kysymyksen 10 kvan-
titatiivinen osio. Taman tutkimuksen luotettavuuteen tdmé uudelleenkirjaus ei vaikuta,
koska taméa osio lopulta hylattiin mitta-asteikkovirheen vuoksi. Asiasta on kuitenkin
hyva mainita tassa yhteydessd, jotta tutkimuksen toteuttamisen kokonaisuudesta saatai-
siin mahdollisimman hyva kuva. Tiedosta on myds mahdollisesti apua, jos kyselya halu-
taan joskus kayttaa uudestaan.

Edelld kuvattu tarve uudelleen Kkirjaukseen syntyi, koska vastaajat olivat maininneet
hyvinvointialan liikelaitokselle asetetut tavoitteet toisistaan poikkeavassa jarjestyksessa.
Siten Webropol-ohjelma ei laskenut tietyn yksittdisen tavoitteen toteutumisen tason
keskiarvoa, vaan se laski keskiarvon vastaajien satunnaisesti esitetyille tavoitteille. Siten
Webropol-ohjelman tarjoamia keskiarvoja ei pystytty suoraan hyédyntdmaan, vaan kes-
kiarvot oli laskettava uudestaan, manuaalisesti.

Tutkimuksen validiutta voidaan tarkentaa kayttamalla tutkimuksessa useita rinnak-
kaisia menetelmia (Hirsjarvi ym. 2009, 233; Fielding & Fielding 2008, 555-556). On
esimerkiksi todettu, ettd kvalitatiivisten ja kvantitatiivisten menetelmien yhdistdminen
liséa tutkimuksen luotettavuutta samalla kun se lisdd ymmarrysta tutkittavasta aiheesta
(Fielding & Fielding 2008, 555-556). My0s tassa tutkimuksessa on hyddynnetty seké
kvalitatiivista ettd kvantitatiivista lahestymistapaa. On ilmeistd, ettd ainakin jossain
mé&érin ndmé lahestymistavat ovat tukeneet toinen toisiaan. Vaikka kysymyksessa 10
esiintynyt mitta-asteikkovirhe ei mahdollistanut maksimaalista lahestymistapojen yhdis-
tdmistd kyselyn kaikissa osissa, yhdistdiminen antoi selkeésti varmuutta vastauksien oi-
keellisuudesta.
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Tutkimuksen luotettavuutta analysoitaessa kannattaa huomioida myoés, ettd todelli-
suuden ajan ja paikan muuttuva luonne rajoittaa yhteiskuntatieteellisten teorioiden, Ku-
ten liiketaloustieteellisten teorioiden yleistettdvyyden mahdollisuutta. Tasta syysta liike-
taloustieteen teoriat ovat luonteeltaan ideaalityyppimaisid, eika niitd pysty todistamaan
tdsmalleen oikeiksi. Tama tosiasia voi heikentdd tutkimuksen reliabiliteettia. (Kallio &
Paloméki 2011, 58.)

Taman tutkimuksen teko aloitettiin vuonna 2010. Saman vuoden lopussa keréttiin
tdman tutkimuksen aineisto. Nyt noin 1,5 vuotta my6hemmin, vuoden 2012 kevéalla
tutkimus on valmis. Tutkimuksen tekijan aikaresurssien vuoksi tutkimusprosessin ajal-
linen pituus venyi alkuperdisesta suunnitelmasta, miké voi heikentaa taman tutkimuksen
luotettavuutta. Vaikka ajan kulumisen aiheuttamat niin sanotut hairiétekijat on huomioi-
tava tutkimuksen luotettavuutta pohdittaessa, on kuitenkin myds mahdollista, etté ajalli-
sesti pitka tutkimusprosessi on mahdollistanut aiheen normaalia syvallisesmman tarkas-
telun. Tutkijalla on ollut aikaa pohtia tutkittavan aihealueen kokonaisuutta ja sen kasit-
telytapoja.
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LIITE 1 SAATE VASTAAJILLE

HYVA VASTAAJA

Opiskelen Turun yliopiston kauppakorkeakoulussa kauppatieteen maisterin tutkintoa. Opintoihini kuuluu
pro gradu —tutkimuksen tekeminen liiketaloustieteen alalta. Tutkimukseni tarkoituksena on selvittdd,
miten sosiaali- ja terveydenhuoltoon suuntautuneiden, hyvinvointipalveluja tuottavien liikelaitoksien
tavoitteet ovat toteutuneet. Tavoitteet tissa tutkimuksessa tarkoittavat tavoitteita, jotka ovat ns. itsendisié,
tietylle liikelaitokselle perustamisvaiheessa asetettuja organisaatiokohtaisia tavoitteita, ei sosiaali- ja

terveysministerion hyvinvointialan organisaatioille asettamia yleistavoitteita.

Pyydén Teitd vastaamaan oheiseen kyselyyn siind olevien ohjeiden mukaisesti viimeisté&in 30.11.2010.
Vastaukset kisitelldéin luottamuksellisesti eikd henkil6llisyytenne tule esille missddn tutkimuksen

vaiheessa. Jokainen vastaus on erittiin tirked tutkimuksen onnistumisen ja luotettavuuden kannalta.

Pro gradu —tutkimukseni ohjaa professori Tomi Kallio Turun yliopiston kauppakorkeakoulun Porin
yksikostd. Tutkimus sisdltyy Kuntapalveluiden fuusio —hankkeeseen, jonka tarkoituksena on parantaa
kuntien yhteistoimintaa palvelutuotannossa, hankkia tietoa kuntaliitosten pohjana toimivista
palvelurakenteista sekd edesauttaa kuntien tuottamia joustavia, tehokkaammin tuotettuja ja

asiakaslahtoisié palveluita.

Vastauksista kiittéden ja hyvaa syksya toivottaen,
Elina Seppald

TtM, kauppatieteiden yo

elina.seppala@tse.fi

p. 050 522 44 84

Kyselyyn péésette alla olevasta linkisté:
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LIITE 2 TUTKIMUKSEN KYSELYLOMAKE

Webropol http://www.webropol.com/Pages/Clients/preview.aspx?id=485314

r | N

TURUN KAUPPAKORKEAKOULU
Turku School of Economics

PORIN YK HIRKD

OHJEITA VASTAAJALLE

Pyydén Teita vastaamaan jokaiseen Kysymykseen valitsemalla mielipidettdnne parhaiten vastaavan vaihtoehdon.
Kysymyksiin ei ole oikeita eiké védaria vastauksia vaan olen kiinnostunut nimenomaan Teiddn mielipiteistdnne
liittyen liikelaitoksellenne asetettuihin tavoitteisiin.

Tavoitteet tdmén tutkimuksen yhteydessé tarkoittavat tavoitteita, jotka ovat ns. itsendisié, tietylle liikelaitokselle
perustamisvaiheessa asettettuja organisaatiokohtaisia tavoitteita, eivat sosiaali- ja terveysministerién hyvinvointialan
organisaatioille asettamia yleistavoitteita.

Vastaaminen tapahtuu valikoimalla mielesténne Teitd tai organisaatiotanne parhaiten kuvaavan vaihtoehdon tai
kirjottamalla vastaus sille varatfuun tilaan.

VASTAAJAN TAUSTATIEDOT

1. Onko organisaatio, jossa tydskentelette:

& Kunnan liikelaitos
& Kuntayhtyman likelaitos
¢ Liikelaitoskuntayhtymé

© Jokin muu, miks

2. Mina vuonna organisaatio, jossa tyéskentelette, on aloittanut toimintansa
liikelaitoksena?

3. Mika on tehtiavianimikkeenne organisaatiossa?

4. Onko organisaatio, jossa tyéskentelette, suuntautunut:

© Tyeterveyshuollon palveluiden tuottamiseen

“ Terveydenhuollon laboratoriopalveluiden tuottamiseen
© Laaketieteellisten kuvantamispalveluiden tuottamiseen
© Johonkin muuhun, mihin o

O Organisaatiolla on useita toiminta-alueita, alueet ovat :

5. Mika on henkildstdn miira organisaatiossanne?

6. Miki oli organisaationne viimeisen tilikauden liikevaihto (euroméaéréisend)?
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7. Miki oli organisaationne viimeisen tilikauden tulos (euromééréisena)?

8. Miki on organisaationne kuluvan tilikauden tulostavoite (euroméaérdisena)?

9. Mitk olivat syyt organisaationne liikelaitostamiselle?

LIIKELAITOKSELLE ASETETUT TAVOITTEET JA NIIDEN TOTEUTUMINEN

10. Mitka olivat liikelaitoksellenne sen toiminnan alkaessa asetetut organisaatiokohtaiset
tavoitteet?

Tavoitteet tamén tutkimuksen yhteydessé tarkoittavat tavoitteita, jotka ovat ns. itsendisia, tietylle liikelaitokselle
perustamisvaiheessa aseftettuja organisaatiokohtaisia tavoitteita, eivét sosiaali- ja terveysministerion hyvinvointialan
organisaatioille asettamia yleistavoitteita.

Luetelkaa tavoitteet ja valikoikaa mielipidettdnne eniten vastaava vaihtoehto tavoitteen toteutumisesta. Halutessanne
voitte myGs perustella vastauksenne. Kyselyssé on varattu tilaa 10 tavoitteen esittémiselle. Jos liikelaitoksellenne
asetettuja organisaatiokohtaisia tavoitteita on véhemman kuin 10, voitte jéttad ylimaaraiset kysymyksen kohdat tyhjiksi.

1. tavoite:

Miten tyytyviinen olette edelld esittimanne tavoitteet toteutumiseen organisaatiossanne?

© Erittain tyytyvainen < Melko tyytyvainen © Tyytyvdinen * Melko tyytymaton * Erittain tyytymaton

Perustelkaa vastauksenne:

2. tavoite:

Miten tyytyviinen olette edelld esittiminne tavoitteenne toteutumiseen organisaatiossanne?

20.4.2011 14:58
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O Erittain tyytyvainen © Melko tyytyvainen < Tyytyvainen © Melko tyytymaton < Erittain tyytymaton

Perustelkaa vastauksenne:

3. tavoite:

Miten tyytyviinen olette edelli esittiménne tavoitteen toteutumiseen organisaatiossanne?

O Erittain tyytyvainen © Melko tyytyvainen © Tyytyvdinen * Melko tyytymaton © Erittain tyytymaton

Perustelkaa vastauksenne:

4. tavoite:

Miten tyytyviinen olette edelli esittiménne tavoitteen toteutumiseen organisaatiossanne?

© Erittain tyytyvainen © Melko tyytyvainen < Tyytyvainen © Melko tyytymatén “ Erittdin tyytymaton

Perustelkaa vastauksenne:

5. tavoite:

Miten tyytyviinen olette edelld esittiminne tavoitteen toteutumiseen organisaatiossanne?

* Erittain tyytyvainen © Melko tyytyvainen © Tyytyvdinen “~ Melko tyytymaton © Erittain tyytymaton
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Perustelkaa vastauksenne:

6. tavoite:

Miten tyytyviinen olette edelli esittim#nne tavoitteen toteutumiseen organisaatiossanne?

< Erittain tyytyvainen © Melko tyytyvainen © Tyytyvéinen © Melko tyytymaton © Erittdin tyytymaton

Perustelkaa vastauksenne:

7. tavoite:

Miten tyytyviinen olette edelld esittiméinne tavoitteen toteutumiseen organisaatiossanne?

o

* Erittain tyytyvainen < Melko tyytyvainen © Tyytyvainen < Melko tyytymaton < Erittain tyytymaton

Perustelkaa vastauksenne:

8. tavoite:

Miten tyytyviinen olette edelld esittiminne tavoitteen toteutumiseen organisaatiossanne?

© Erittain tyytyvainen < Melko tyytyvainen © Tyytyvdinen < Melko tyytymatsn © Erittdin tyytymaten

Perustelkaa vastauksenne:

20.4.2011 14



80

Webropol

5710

http://www.webropol.com/Pages/Clients/preview .aspx?id=48:

9. tavoite:

Miten tyytyviinen olette edelld esittiménne tavoitteet toteutumiseen organisaatiossanne?

© Erittain tyytyvainen < Melko tyytyvainen © Tyytyvainen © Melko tyytymaton ' Erittain tyytymaton

Perustelkaa vastauksenne:

10. tavoite:

Miten tyytyviinen olette edelld esittiménne tavoitteen toteutumiseen organisaatiossanne?

© Erittain tyytyvainen © Melko tyytyvainen © Tyytyvainen © Melko tyytymaton © Erittdin tyytymaton

Perustelkaa vastauksenne:

11. Onko liikelaitokselle asetetut organisaatiokohtaiset tavoitteet muuttuneet sen toiminnan
aikana?

" Ei
 Kylla

Jos vastasitte "Kylla", miten liikelaitokselle asetetut organisaatiokohtaiset tavoitteet ovat muuttuneet sen
toiminnan aikana?

12. Kertokaa, miti mielté olette seuraavista véittamista.

20.4.2011
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Valitkaa mielipidettdnne parhaiten kuvaava vaihtoehto

Viittdm3 1: Liikelaitos toimintamuotona on mahdollistanut organisaatiomme joustavan toiminnan.
< Taysin samaa mielta
> Jokseenkin samaa mieltd
“" neutraali kanta
< Jokseenkin eri mielta

* Taysin eri mielta

Viittimi 2: Liikelaitos toimintamuotona on mahdollistanut organisaatiomme itsendisen paatoksenteon.
’ Taysin samaa mielta
© Jokseenkin samaa mielta
“ Neutraali kanta
© Jokseenkin eri mielta

© Taysin eri mielta

Viittama 3: Liikelaitos toimintamuotona on vihentinyt organisaatiomme byrokratiaa.
' Taysin samaa mielta
“* Jokseenkin samaa mielta
' Neutraali kanta
“ Jokseenkin eri mielta

© Taysin eri mielta

Viittima 4: Liikelaitos toimintamuotona on lisinnyt organisaatiomme vastuuta toiminnan rahoituksesta.
© Taysin samaa mielta
> Jokseenkin samaa mielta
" Neutraali kanta
 Jokseenkin eri mielta

< Taysin eri mielta

Viittami 5: Liikelaitos toimintamuotona on lisinnyt organisaatiomme vastuuta operationaalisesta toiminnasta.
© Taysin samaa mielta
& Jokseenkin samaa mielta
© Neutraali kanta

© Jokseenkin eri mielta

© Taysin eri mielta

Viittdmai 6: Liikelaitos toimintamuotona on lisinnyt organisaatiomme toiminnan ldpindkyvyytta.
©* Taysin samaa mielta
" Jokseenkin samaa mielté

“ Neutraali kanta

6/10 20.4.2011
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' Jokseenkin eri mielt4

~ Taysin eri mielta

Viittama 7: Liikelaitos toimintamuotona on selkiyttinyt organisaatiomme toimintaa.
© Taysin samaa mielta
*' Jokseenkin samaa mielta
~ Neutraali kanta
> Jokseenkin eri mielta

~ Taysin eri mielta

Viittdma 8: Liikelaitos toimintamuotona on edistényt organisaatiomme asiakaspalvelutasoa.
© Taysin samaa mielts
© Jokseenkin samaa mielta
 Neutraali kanta
' Jokseenkin eri mielta

© Taysin eri mielta

Viittdmé 9: Liikelaitos toimintamuotona on edistéinyt organisaatiomme palveluiden saatavuutta.
© Taysin samaa mielta
© Jokseenkin samaa mielta
© Neutraali kanta
© Jokseenkin eri mielt4

© Taysin eri mieltd

Viittdma 10: Liikelaitos toimintamuotona on lisdnnyt organisaatiomme taloudellista kannattavuutta.

 Taysin samaa mielta

© Jokseenkin samaa mieltd
© Neutraali kanta

“ Jokseenkin eri mielt4

“ Taysin eri mielta

Viittdma 11: Liikelaitos toimintamuotona on lisdnnyt organisaatiomme kustannustehokkuutta.
© Taysin samaa mielta
" Jokseenkin samaa mielta
© Neutraali kanta
© Jokseenkin eri mielta

Taysin eri mielta

Véittdma 12: Liikelaitos toimintamuotona on lisinnyt organisaatiomme tuottavuutta.

© Taysin samaa mielta
© Jokseenkin samaa mielta

“ Neutraali kanta

7710 20.4.2011 14:58
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7 Jokseenkin eri mielta

% Taysin eri mielta

Viittama 13: Liikelaitos toimintamuotona on lisinnyt organisaatiomme toiminnan vaikuttavuutta.

© Taysin samaa mielté

' Jokseenkin samaa mielta
' Neutraali kanta

2 Jokseenkin eri mielta

 Taysin eri mielta

Viittama 14: Liikelaitos toimintamuotona on parantanut organisaatiomme toiminnan ohjausta tulostavoitteiden
pohjalta.

© Taysin samaa mielta

© Jokseenkin samaa mielta
¥ Neutraali kanta

© Jokseenkin eri mielta

© Taysin eri mielta

Viittima 15: Liikelaitos toimintamuotona on mahdollistanut organisaatiomme itsendisen taloudenhoidon.

> T4ysin samaa mielta

© Jokseenkin samaa mielta
“ Neutraali kanta
 Jokseenkin eri mielta

© Taysin eri mielta

Viittimi 16: Liikelaitos toimintamuotona on tehostanut organisaatiomme toimintaa.

> Taysin samaa mielta

© Jokseenkin samaa mielta
© Neutraali kanta

2 Jokseenkin eri mielta

Taysin eri mielta

HYVINVOINTIPALVELUJEN TOIMINTAYMPARISTON MUUTOKSEN
VAIKUTUKSET LIIKELAITOKSEN TOIMINTAAN JA TAVOITTEISIIN

Vuonna 2007 Euroopan komissio teki padtoksen, jonka mukaan valtion liikelaitosorganisaatiot eivat sovellu
kilpailuille vapaille yhteismarkkinoille. Pddtoksessd pidettiin kiellettynd liikelaitoksen tukimuotoja, kuten
konkurssisuojaa ja kilpailijoista poikkeavaa verokohtelua. Elinkeinoeldmdn keskusliiton vuonna 2010
kirjoittaman artikkelin mukaan EU:n komissio on antanut Suomen valtiolle alustavan nakemyksensd myos
kunnallisille liikelaitoksille myonnetyn tuen soveltuvuudesta. Komissio katsoo, ettd kunnallisten
liikelaitosten yksityisiin yrityksiin verrattuna nauttimat etuudet, kuten konkurssisuoja ja kilpailijoista
poikkeava verokohtelu ovat EU:n perussopimuksessa tarkoitettua valtiontukea, joka ei sovellu EU:n
sisamarkkinoille.

Koska hyviksyttivid perusteluja tukijarjestelmien yllapitamiselle ei ole olemassa, yksityisilla yrityksilla
olisi oltava yhtdldiset toimintaolosuhteet kunnallisten liikelaitosten kanssa. Tdllainen tilanne voitaisiin
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komission mukaan saavuttaa muuttamalla kunnalliset liikelaitokset tavanomaisiksi yrityksiksi. Kunnallister
liikelaitosten etuoikeutettu asema voitaisiin kuitenkin sdilyttdd sellaisten kunnallisten liikelaitosten osalta
Jjotka ovat mukana vain kunnan sisdisissd toimissa, eivdtkd harjoita lainkaan taloudellista toimintaa.

Seuraavassa selvitetddn, ovatko namd liikelaitosorganisaatioihin kohdistuneet pddtékset vaikuttaneet
kunnallisiin liikelaitoksiin ja niiden toimintaan. Valitkaa mielipidettdnne parhaiten vastaava vaihtoehto ja
vastatkaa tarvittaessa myos sanallisesti.

13. Onko edelli esitetyt Euroopan komission paatokset vaikuttaneet organisaationne
toimintaan?

© Ei
© Kylla

Jos vastasitte "kyll4", miten nima pé4tokset ovat vaikuttaneet organisaationne toimintaan?

14. Onko edelli esitetyt Euroopan komission péitokset vaikuttaneet organisaatiollenne
asetettuihin organisaatiokohtaisiin tavoitteisiin?

COEi
< Kylla

Jos vastasitte "kyll4d", miten nimi pa#tokset ovat vaikuttaneet organisaatiollenne asetettuihin tavoitteisiin?

15. Onko organisaatiossanne pohdittu toiminnan yhtiittamista?
> Ei
& Kylla

Jos vastasitte "kylli", kerro syyt siihen, miksi organisaatiossanne on pohdittu yhtigittamista.

16. Tahin voitte kirjoittaa vield mainitsemattomia tietoja organisaatiostanne liittyen
hyvinvointialan liikelaitoksien organisaatiokohtaisiin tavoitteisiin ja niiden toteutumiseen.
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17. Tahin voitte antaa palautetta toteutetusta kyselysta.

Laheta

&
A

Sivu1/1
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LIITE3SYYT ORGANISAATION LIIKELAITOSTAMISELLE
(vastauksien jaottelu)

Liikkumavara, rea-
gointikyky ja jous-
tavuus itsendisessa
paatdksenteossa

o s

Omistajan kannalta kunnallinen liikelaitos palvelujen tuottamisjarjestelména sallii sellaista lilkkuma-
varaa, joita yleensa tavoitellaan kun tavoitellaan tehokkuutta ja taloudellisuutta.

Itsendisen paatosvallan lisaédminen, mahdollisuus reagoida nopeasti muuttuviin asiakaspalvelutilantei-
siin, talousseurannan lapinékyvyys, toiminnan kehittdminen.

Joustavuus, PTJ [perusterveydenhuollon] ja ESH [erikoissairaanhoidon] asiakkaiden yhdistaminen,
liiketaloudellisen ajattelun tuominen toimintaan.

Haluttiin joustavuutta hallinnolliseen ja taloudelliseen toimintaan.

Tyo6terveyshuollon kannalta tavoite on todennékdisesti itsendisempi toiminta ja toiminnan kehittami-
nen, laajentuminen seudulliseksi. Organisaation kannalta todennakdisesti painavampia talousnako-
kulmat.

Sairaalamme oli erityistehtavénsd vuoksi huonosti huonosti sijoitettavissa sairaanhoitopiirin suunni-
teltuihin organisaatiouudistuksiin. Liikelaitoksella haluttiin turvata sairaalalle itsendisempi asema,
kevyempi byrokratia, nopeampi paatoksenteko ja myos tavoite tarjota palveluita myds muille kuin
kunta-asiakkaille. Sairaalatoiminnan tavoitteena on olla kustannustehokas, mutta ei tuottaa voittoa ja
siksi euromaardinen tulostavoite on ylla mainittu.

Alueelliset yhteiset tietojarjestelmat, niiden hyddyntdminen potilaan hoidossa — yhtenéiset toiminta-
mallit alueella, kustannusten hillitseminen — toiminnan tehostaminen paallekkaisyyksia poistamalla —
liiketaloudellisen ajattelutavan vahvistaminen — paatdksenteon joustavoittaminen.

Toiminnan kehittdminen ja rekrytoinnin helpottuminen. Haettiin isomman organisaation kautta ris-
kinhallintaa. Talousajattelun ja kustannustietoisuuden lisédminen olivat yksid tavoitteita. Pdatoksen-
teon nopeuttaminen oli yksi oleellinen asia mit4 haluttiin, jotta pystymme toimimaan yritysasiakkai-
den kanssa.

Liiketaloudellisen
ajattelun vahvista-
minen

o s

Itsendisen paatosvallan lisédminen, mahdollisuus reagoida nopeasti muuttuviin asiakaspalvelutilantei-
siin, talousseurannan lapinékyvyys, toiminnan kehittdminen.

Tyoterveyshuollon kannalta tavoite on todennédkdisesti itsendisempi toiminta ja toiminnan kehittdmi-
nen, laajentuminen seudulliseksi. Organisaation kannalta todennékdisesti painavampia talousnako-
kulmat.

Sairaalamme oli erityistehtdvansa vuoksi huonosti huonosti sijoitettavissa sairaanhoitopiirin suunni-
teltuihin organisaatiouudistuksiin. Liikelaitoksella haluttiin turvata sairaalalle itsendisempi asema,
kevyempi byrokratia, nopeampi paatdksenteko ja myos tavoite tarjota palveluita myds muille kuin
kunta-asiakkaille. Sairaalatoiminnan tavoitteena on olla kustannustehokas, mutta ei tuottaa voittoa ja
siksi euroméaérainen tulostavoite on ylla mainittu.

Suurimpana syynd mahdollisuus itsendisempééan taloudenpitoon kuin aiemmin.

Alueelliset yhteiset tietojarjestelmat, niiden hyddyntdminen potilaan hoidossa — yhtenéiset toiminta-
mallit alueella, kustannusten hillitseminen — toiminnan tehostaminen paallekkaisyyksié poistamalla —
liiketaloudellisen ajattelutavan vahvistaminen — padtdksenteon joustavoittaminen

Toiminnan kehittdminen ja rekrytoinnin helpottuminen. Haettiin isomman organisaation kautta ris-
kinhallintaa. Talousajattelun ja kustannustietoisuuden lisadminen olivat yksié tavoitteita. Paatdksen
teon nopeuttaminen oli yksi oleellinen asia mit4 haluttiin, jotta pystymme toimimaan yritysasiakkai-
den kanssa.

Alueellinen yhteis-
tyo

> w

Joustavuus, PTJ [perusterveydenhuollon] ja ESH [erikoissairaanhoidon] asiakkaiden yhdistaminen,
liiketaloudellisen ajattelun tuominen toimintaan.

Tyéterveyshuollon kannalta tavoite on todennakdisesti itsendisempi toiminta ja toiminnan kehittami-
nen, laajentuminen seudulliseksi. Organisaation kannalta todennakdisesti painavampia talousndko-
kulmat.

Kuntayhtymén perustaminen

Alueelliset yhteiset tietojarjestelmat, niiden hyddyntdminen potilaan hoidossa — yhtenaiset toiminta-
mallit alueella, kustannusten hillitseminen — toiminnan tehostaminen péallekkaisyyksié poistamalla —
liiketaloudellisen ajattelutavan vahvistaminen — paatdksenteon joustavoittaminen.

Kuntien ja kuntayhtymien yhteisen ty6terveyshuollon palvelutuotannon jérjestdminen. Organisaation
reagointinopeuden nostaminen

Paras-lainsaadanto edellytti terveyspalveluiden osalta vahintaan 20 000 véestdpohjan yhteistoiminta-
aluetta. Alueella [nimi poistettu] tehtiin merkittdvd muutos sosiaali- ja peruspalveluihin 1.1.2007 al-
kaen...Tavoitteena oli koko maakunnan kokoinen toiminta ja mutta paadyttiin neljaén peruspalvelu-
alueeseen. .. Liikelaitosmalli oli silloisten p&attajien tahtotilan, haluttiin uutta toimintamallia.

Toiminnan kehitta-
minen

> w

Itsendisen paatdsvallan lissdminen, mahdollisuus reagoida nopeasti muuttuviin asiakaspalvelutilantei-
siin, talousseurannan lapinékyvyys, toiminnan kehittaminen.

Tyéterveyshuollon kannalta tavoite on todennakdisesti itsendisempi toiminta ja toiminnan kehittami-
nen, laajentuminen seudulliseksi. Organisaation kannalta todennékdisesti painavampia talousnako-
kulmat.

Halu kehittaa tydterveyshuoltotoimintaa alueella

Toiminnan kehittdminen ja rekrytoinnin helpottuminen. Haettiin isomman organisaation kautta ris-
kinhallintaa. Talousajattelun ja kustannustietoisuuden lisaédminen olivat yksia tavoitteita. Paatoksen
teon nopeuttaminen oli yksi oleellinen asia mitd haluttiin, jotta pystymme toimimaan yritysasiakkai-
den kanssa

Kysymykseen vastanneita yhteensa 14.
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LIITE 4 HYVINVOINTIALAN LIHKELAITOKSILLE ASETUT
ORGANISAATIOKOHTAISET TAVOITTEET (vastauksien

jaottelu)

Liiketaloudellinen toiminta

©OoNOO~WN P

Tulojen pitaa kattaa menot

Tuottavuus ja luonnollinen kasvu

Korvaus peruspddomasta ja liikeylijagdmatavoite.

Liikelaitos on tuottoa tavoittelematon yksikko, joten pyrimme 0 budijettiin
Liiketaloudellisesti kannattava toiminta

Talous tasapainossa

Hinnoittelun lapindkyvyys

kustannusten hillitseminen —

Liikelaitoksen tulee kattaa toimintamenonsa myyntituloilla

Toiminnan tehostaminen péaallekkaisyyksia poistamalla —

Ulkoisen tulorahoituksen kasvu

Liiketaloudellisen ajattelutavan vahvistaminen

Muulla kuin kuntamyynnilla pyritdan vahentdmaan kustannuspainetta (= yk-
sikkodkustannusten keskimaaraista pienempi kasvu) kunta-asiakkaita kohtaan

Palvelut

Potilaiden palvelu paranee, koska néytteenotossa voi kdyda asuinpaikasta
riippumatta missa tahansa laboratoriotoimipisteessé

Yhtendisten ja tasapuolisten palveluiden tarjoaminen kaikille kuntayhtymééan
kuuluville kunnille (9).

Tuotetaan tarvittavat tth [tydterveyshuolto] -palvelut

Palveluiden saatavuuden turvaaminen

Tuottaa asiakkaille laadukkaita ja sopimusten mukaisia palveluja
Erityissairaanhoidon palveluiden turvaaminen potilaan &idinkieli, erityisesti
ruotsin kieli huomioiden

Asiakkuuksiemme hallinta

Tehokkaat, tydkykya yllapitavat, kattavat tyterveyspalvelut,

Laadukkaat, vaikuttavat tyoterveyspalvelut

Vahvistaa kunnallista vaihtoehtoa tyGterveyshuoltopalveluiden tuottamisessa
yleisen ty6terveyshuollon kustannustason hillitsemiseksi

Palveluja tarjotaan myds muille kuin kunta-asiakkaille

Palveluiden saatavuus ei heikkene

Alueellinen yhteisty6

oA w

Boe®o~

IS

Alueelliset yhteiset tietojérjestelmat, niiden hyddyntdminen potilaan hoidossa
Yhdistdminen parantaa mahdollisuuksia edeté tydnjakokysymyksissa ja pa-
rantaa laboratorioiden tuottavuutta organisaation [organisaation nimi poistet-
tu] tasolla seké tehostaa toimialajohtamista;

Joustava yhteistoiminta-alueen kayttd

Yhtendiset toimintamallit alueella —

Kuntarajojen ylittdva toiminta

Tehda verkostoitumisen kautta ty6terveyshuoltosopimuksia yrityksille, jotka
toimivat koko valtakunnan alueella

Sosiaali- ja perusterveydenhuollon yhteistyon kehittdminen

Tiloja vuokrataan myds muille toimijoille

Alueellinen ty6terveysyksikkd

Maéréattyjen tukitoimintojen osalta ostetaan palveluja raataldidysti sairaan-
hoitopiirin tuottajilta (mm. vaatehuolto, ruokahuolto, taloushallinto, véa-
linehuolto, tekninen huolto, materiaalitoimitus), kuitenkin niin etta kevyt hal-
linnon yksikkdmme kuuluu liikelaitoksen omaan henkilékuntaan

Henkildstoon liittyvét asiat

Houkutella alueelle 1a&karityévoimaa

Henkilékuntamme on osaavaa ja moniammatillista
Korkealaatuinen tutkimus

Toiminnan kehittdminen ja pysyvén henkildston palkkaaminen
Yhteisvastuullinen tydyhteiso

Toiminta on moniammatillista

Osaamisen hallinta

Paatoksenteko

WhRNoOGORWN PR

o0~

Itsendisen paétantdvallan lisdéantyminen

Mahdollisuus vaikuttaa oman toiminnan kehittdmiseen ja resursointiin
Itsendinen paatoksen teko virkojen ja toimien perustamista, lakkauttamista tai
muuttamista koskien

Reagointi muuttuviin asiakastarpeisiin

Paatdksenteon joustavoittaminen

Toiminnanohjausjarjestelmé

Kysymykseen vastanneita yhteensé 13.
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LIITES5 HYVINVOINTIALAN LIIKELAITOSTEN SYYT POHTIA
YHTIOITTAMISTA (vastauksien jaottelu)

Pakotteet liittyen
kilpailuneutraliteet-
tiin

Kuntalakiin tulossa olevien Kilpailuneutraliteettia koskevien s&addsten
VUOKSi.

Edelld mainitun patoksen johdosta asiasta [Euroopan komission paatds
kilpailuneutraliteetista] on keskusteltu, mutta on todettu, ettd yhtidittdmi-
nen ei toisi mitd&n hyotya nykytilanteeseen verrattuna. Kunnallisena liike-
laitoksena toimiva tyoterveys tayttad kunnan lakiséateisen velvoitteen tuot-
taa tydterveyspalveluja ja sen toiminta poikkeaa oleellisesti esim. porssiyh-
tididen toiminnan tavoitteista. Liikelaitos ei voi valita asiakkaitaan, asia-
kaskunta koostuu padosin kuntien omasta henkildstosta ja pk-yrityksista,
yrittdjistd ja maatalousyrittdjista ja asiakaskunta edellyttaa, ettd Kela kor-
vaa toiminnasta aiheutuneet kustannukset. Hintakilpailuun emme voi leh-
ted mukaan asiakasmaksulain rajoitusten vuoksi. Toiminnan lahtokohdat
yksityisill& markkinoilla toimivilla tydterveysyksikoilla ovat taysin erilai-
set silloin kun yritys on halukas satsaamaan rahaa tyterveyspalveluihin.
On mietitty sit4, onko toimintamme edelleen mahdollista liikelaitosmuo-
toisena vai tuleeko pakotteita yhtidittdmiseen.

Meilla on erityisosaamista tietyilla alueilla siten, ettd olemme valtakunnan
ainut palveluntuottaja kapealla sektorilla. N&itd palveluja ja véahdisessd
maéarin muitakin palveluja tuotamme my@s sairaanhoitopirimme ulkopuo-
lelle. Mikali tdma toiminta katsotaan sellaiseksi, etté sité ei voi tehd liike-
laitosmuodossa, joudumme pohtimaan toiminnan yhtidittamista ainakin
joiltakin osin.

Mahdollisuus laajentaa toimintaa kuntarajojen yli ja verkostoitua valtakun-
nallisesti. EU komission Destia -padtdksen vuoksi, Kilpailuneutraliteetti.

Asiaa on pohdittu,
mutta se ei ole viela
ajankohtainen

Asiasta on keskusteltu, mutta ei ole todettu ajankohtaiseksi, toiminta perus-
tuu kunnan velvoitteeseen tarjota tyoterveyshuoltopalveluita alueensa yri-
tyksille eli palveluita tarjotaan vain niitd kysyville. Asiakasyrityksistd
enemmistd on alle 10 hengen yrityksi4, joista osalla on vain lakisdateinen
tyoterveyshuolto eli asiakkaana on yrityksid, joita muut Tyoterveyshuolto-
palveluita tarjoavat yritykset eivat aina halua asiakkaakseen, asiakasmak-
sut on esim. nostettu hyvin korkeiksi asiakasvirran ohjaamiseksi.
Yhtioittamiskeskustelua on kéayty jo ennen liikelaitostamista yhtena vaih-
toehtona. Yhtidittdminen voisi tuoda mukanaan enemman péatanté valtaa
tosin myds vastuuta.

Yhtioittaminen ei vield ole ajankohtainen, koska liikelaitos laajentuu vuo-
den vaihteessa seudulliseksi ja olemme t&ta seudullista organisaatiota ra-
kentamassa. Toimimme sen jélkeen 12 kunnan alueella 10:ss& toimipis-
teessé ja asiakaskuntamme kaksinkertaistuu (l&hes samoin henkilokunta).
Kun liittyvat yksikot ovat terveyskeskuksen tyoterveysyksikdita olisi hyp-
pays osakeyhtiédn liian suuri. Laajentuvalle liikelaitokselle on hyva antaa
kasvu- ja kehittymisaikaa muutama vuosi (vdhintdin 3 vuotta).

Asiakaskunnan sai-
Iyttdminen ja kasvat-
taminen

Nykyisen asiakaskunnan séilyttdminen ja mahdollinen kasvattaminen.
Mahdollistaisi palveluitten tarjoamisen myds muille kuin kunta-asiakkaille.

Osa palveluista on
jo yhtioitetty

Kyll4, koska osa palveluista on yhtiditetty

Kysymykseen vastanneita yhteensé 15.




