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+ PAAKIRJOITUS

Johtamisen rooli sote-alan
muutoksessa ja kehityksessa

Taman lehden teemat — ICT, sosiaali- ja terveydenhuollon tekniikka, tietojohtaminen, johtaminen,
laatu ja vaikuttavuus — ovat laajat ja nykyiselldan varsin haastavat. Jos pitdisi nostaa néista jo-
kin toisten ylapuolelle, se olisi johtaminen, joka vie kaikkia naita asioita sotessa eteenpain. Sote-
alan johtaminen vaatii kokonaisvaltaista ndkemysta ja kykya johtaa organisaatioita lapi jatkuvi-
en muutosten. Tehtava ei ole helppo, silla palloja on ilmassa koko ajan. Joka hyvinvointialueella
kriisijohtaminen on tullut tutuksi, mutta vaikeampaa on ollut panostaa ennakoivaan ja strategi-
seen johtamiseen, joka ottaa huomioon pitkan aikavalin tavoitteet ja varmistaa henkiloston hy-
vinvoinnin ja jaksamisen. Strategioita on toki tehty, mutta arki on usein sanellut toisin. Miten siis
pitaa suunta ja tavoite kirkkaasti mielessa, kun joutuu sammuttelemaan tulipaloja kaiken aikaa?

Ensimmainen askel kohti laadukasta sote-johtamista on vahva ja selkea strateginen visio.

Johtajien on kyettava asettamaan realistisia, mutta kunnianhimoisia tavoitteita, jotka ohjaavat

koko organisaation toimintaa. Tama edellyttaa laajaa ymmarrysta sote-kentan nykytilanteesta,

tulevista trendeista ja potilaiden tarpeista.

. ] Hyvinvointialueiden taloudellinen tilanne on aiheuttanut paljon keskustelua ja saanut median

. . . | huomiota. Jokaisella alueella on kdyty muutosneuvotteluja. Tama on synkentanyt kuvaa niiden
toiminnasta ja lisannyt tyontekijoiden turhautumista. Myds kiire on kuvautunut kaikille tutuksi il-
mioksi ja aiheuttanut lyhytnakoisia ratkaisuja, kokonaiskuvan sirpaloitumista ja keratyn tiedon
hyodyntamattomyytta. Taloudellinen tilanne on edelleen monilla hyvinvointialueilla hankala eika

; 1 ole nopeasti kadnnettavissa nousuun.

& _' : Sote-kuva on kuitenkin alun vaikeuksista kdantynyt monelta osin parempaan. Tyontekijatilan-
ne ja rekrytointi ovat parantuneet, digitalisaatio on saatu vauhtiin, tietoa seka toimintatapoja yh-
tenaistetaan ja uudistetaan, prosesseja hiotaan ja vaikuttavuutta pyritdan saamaan hiljalleen
implementoitua toimintaan. Nama kaikki edistavat taloudellista kestavyytta ja parempaa kesta-
vaa laatua seka vaikuttavuutta asiakkaalle ja potilaalle.

yq ; » ; Laadun varmistaminen ei ole vain ammattilaisten vastuulla, vaan vaatii kaikkien sidosryhmien si-

[ ,'-_' ,' ] T toutumista. Tarkeaa on kehittaa jatkuvaa laadunvalvontaa ja -parantamista tukevia mekanismeja.

ER A Y Esimerkiksi systemaattinen asiakaspalaute, potilasturvallisuuden seuranta ja henkildston osaami-
- sen kehittaminen ovat keskeisia elementteja korkealaatuisen palvelun yllapitamiseksi.

By = : Vaikuttavuus on kriittinen ulottuvuus sote-johtamisessa. Vaikuttavilla sote-palveluilla ei pel-

kastaan vastata asiakkaiden nykyisiin tarpeisiin, vaan niilla myds edistetaan pitkaaikaista hyvin-
vointia. Tdma edellyttaa integroituja palveluja, jotka huomioivat kokonaisvaltaisesti yksilon, seka
ennaltaehkaisevia toimia, jotka vahentavat tarvetta kalliille ja intensiivisille hoidoille my&hemmin.

Tehokas johtaminen, laadukkaat palvelut ja korkea vaikuttavuus eivét ole toisistaan erillisia
tavoitteita, vaan muodostavat kokonaisuuden, joista jokainen tukee ja vahvistaa toisiaan luoden
;. pohjan kestavalle ja asiakaskeskeiselle jarjestelmalle. Johtajien tehtavana on varmistaa, etta na-
Julkaisemme Iukijoidemme 1 . ma elementit toteutuvat arjessa. Sote-sektorin haasteet tulevat olemaan jatkossakin moninai-
sia, mutta samalla mahdollisuudet kehittéda palveluja ovat valtavat. Tulevaisuus edellyt-
E ) taa johtajilta jatkuvaa oppimista ja kehittymista. Uusien johtamistapojen, kuten ketteran
kirjoituksiin tai muihin J : Aol johtamisen ja palvelumuotoilun, omaksuminen voivat tuoda uusia nakokulmia ja paran-
ajankohtaisiin yhteiskunna"isiin : + — % taa organisaation kykya vastata muuttuviin tarpeisiin. Laaja-alaisia ja vaikuttavia rat-
aiheisiin. L’ !(alsu1a luodakseen johtajien tulee panostaa myos verkostoitumiseen ja yhteistyohon.

kommentteja lehden

!(|r10|ta mle!lpltees.l I){hyestl : g Virpi Pitkanen
ja napakasti, maksimissaan - Fr g g johtava asiantuntija
voit kirjoittaa 2000 merkin 2 Shs ‘ 4 FCG, Finnish Consulting Group
kirjoituksen. :

Kirjoitusten on oltavat lakien ja hyvien
tapojen mukaisia. Liita kirjoitukseesi
nimesi ja tittelisi. Voit laittaa meille
myos kuvasi. Emme julkaise nimettomia
kirjoituksia.

Kirjoituksista ei makseta palkkiota.
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"Pienuus voi olla
vahvuus, silla

se tarkoittaa
reagointiherkkyytta”

Mikko Komulainen aloitti Suomen pienimman hyvinvointialueen

johdossa vuoden alussa. Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue Soiten
vahvuuksina han pitaa maan tuottavimpiin kuuluvaa keskussairaalaa ja
matalaa tarvevakioitujen menojen kustannustasoa. "Nama osoittavat,
etta pienikin voi olla kustannustehokas ja kettera”.

Teksti: PIA TERVOJA

Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue Soite
sai vuoden alussa uuden johtajan. Mikko
Komulainen ei ole ensi kertaa vastaavas-
sa tehtdvissg, silld hdn ehti johtaa Keski-
Uudenmaan hyvinvointialue Keusotea
reilun vuoden verran.

Keski-Pohjanmaalle Komulaisen hou-
kutteli rekrytoija. Kun hén perehtyi aluee-
seen jatyonantajaan, Kokkolan hyvi sijain-
ti ja logistiset yhteydet sekd mielenkiintoi-
nen tehtédva alkoivat painaa vaakakupissa.

- Olen johtanut sotea erilaisissa orga-
nisaatioissa toistakymmenté vuotta, jo-
ten ajattelin, ettd tddlld olisi osaamiselleni
kayttod. Olen myos tottunut pendeléiméén
Lempadldstd kdsin eri puolille Suomea.

Ison organisaation johtoon asettumi-
nen on tarkoittanut Komulaiselle monen
asiakokonaisuuden haltuun ottamista pi-
kavauhdilla.

- Yksi iso kokonaisuus liittyy johtami-
sen kokonaiskuvaan. Olen jo ehtinyt jal-
kautumaan yksikoihin ja kevédalla teen si-
td vield enemmaén. Oman ja kuntien hen-
kilgston lisdksi aion tutustua Pohjois-
Suomen yhteistydalueeseen, joka ei ole
minulle entuudestaan tuttu.

MIKKO KOMULAINEN oli Lahden sote-
johtajana, kun alueella toteutettiin sote-
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uudistusta edeltdnyt kuntayhtymé&malli.
Péijat-Hdmeen hyvinvointiyhtymén hy-
vinvointijohtajan tehtdvédstd Komulainen
siirtyi Kanta-Hédmeeseen Forssan seu-
dun hyvinvointikuntayhtymén ja sieltd
Keusoten johtoon.

Entisen ja nykyisen hyvinvointialueen
vililld on eroja ja yhtdldisyyksia.

- Soiten alueella asukasluku on sel-
visti pienempi kuin Keski-Uudellamaal-
la, mutta toisaalta henkiloston maara
ei niink&déan, koska Keusoten erikoissai-
raanhoito on HUSin vastuulla.

Soiten aluetta leimaa kaksikielisyys ja
muuta maata korkeampi syntyvyys.

- Alueella on yksi maan tuottavimpia
keskussairaaloita ja tarvevakioitujen kus-
tannusten taso on yksi maan matalimpia.

JATKUU SEURAAVALLA AUKEAMALLA

Soiten hyvinvointialuejohtajan Mikko
Komulaisen mielesta valtion tulisi katsoa
tarkemmin alueiden taloushistoriaa ja
taman hetken toiminnoista kertyvaa dataa.
"Tietojohtamisella voitaisiin seurata,
ovatko tehostamis- ja muutosohjelmat
olleet aidosti kannustavia”, han sanoo.
KUVA: KESKI-POHJANMAAN HYVINVOINTIALUE SOITE



JATKOA EDELLISELTA AUKEAMALTA

Komulaisen mukaan ndmé ovat osoi-
tuksia siitd, ettd maan pienin hyvinvoin-
tialue on kustannustehokas ja ketterd.

Komulainen allekirjoittaa ajatuksen
siitd, ettd pienuus voi olla vahvuus.

- Soite on ketterd toimija ja uskon, ettd
saamme muutaman vuoden sisdlld pal-
jon asioita eteenpdin.

- Isommilla alueilla on raskaammat
prosessit ja isommat organisaatiot, joten
tdédlld on reagointiherkkyytta.

SOITE PAINISKELEE silti talouden haas-
teiden kanssa, kuten muutkin hyvinvoin-
tialueet. Vuoden 2025 talousarvio on télla
hetkelld 13,4 miljoonaa euroa alijadmai-
nen. Kevddn muutostalousarviolla tilan-
netta tullaan tasapainottamaan.

- Tavoitteemme on niinkin kova kuin
pddstd ldhelle nollatulosta. Juoksem-
me aikaa vastaan ja toki se vaatii meil-
td paljon péatoksid, Mikko Komulainen
$anoo.

Helmikuun alussa Soitessa kdynnistyi-
vityt-neuvottelut, jotka kohdistuvat koko
noin 4 000 tyontekijan henkiléstoon. Va-
hennys tarkoittaa noin paria sataa henki-
l6tyovuotta.

- Tavoitteena on yhdeksdstd kymme-
neen miljoonan euron sdistot. Ne tule-
vat montaa kautta, muun muassa vihen-
tdmaélld kiinteistomassaa ja tehostamalla
toimintoja.

- Aluevaltuusto on jo tehnyt palvelu-
verkon uudistukseen liittyvid linjauk-
sia ja niiden sisdltojd ollaan konkretisoi-
massa. Lisdksi pohditaan, mitd palveluja
voi digitalisoida, mitd tehdd etédnd ja mitd
tarjota liikkuvina palveluina.

MITA ON SITTEN hyvinvointialuejohta-
janarvio siitd, saako Soite katettua alijaa-
mainsd vuoden 2026 loppuun mennessi?
Mikko Komulainen sanoo, ettd aikataulu
on tiukka ja tavoite on kova, mutta sité ta-
voitellaan.

- Nakisin, ettd vuodet 2027 ja 2028 oli-
sivat realistisempia tavoitteen saavutta-

Itse pidan tarkeimpana
sita, etta suunta ja
tavoitetila ovat talla
hetkella oikeita.

miseksi, mutta se selvidd seuraavien kuu-
kausien aikana.

- Itse piddn tdrkeimpdnd sitd, ettd
suunta ja tavoitetila ovat tilld hetkelld oi-
keita.

Komulainen kokee, ettd valtion suun-
taan on ihan hyvi keskusteluyhteys ja
vuoropuhelu. Hyvinvointialueiden ra-
hoitusmalliin liittyen hé@nelld on sen si-
jaan kriittistdkin sanottavaa.

- Pitkélld aikavalilld tulisi turvata se,
ettd meilld on kohtuullinen rahoituspoh-
ja ja rahoituksen médaré olisi ennakoita-
vissa.

- Rahoituksen tulisi olla myds kannus-
tava. Meilld on riskini, ettd koska Soite
on jo kuntayhtyméaikana tehnyt toimen-
piteitd ja nyt tarvevakioidut sekd toimin-
nan ja talouden luvut ovat monelta osin
maan parasta kdrked. Riskind on saada
"lisdkannuste” olla vieldkin tehokkaam-
pi. Kannusteet ovat nyt ikdén kuin véa-
rin pdin.

Komulaisen mielesti tulisikin katsoa
tarkemmin paitsi alueiden taloushistori-
aa myos tdmén hetken toiminnoista ker-
tyvdd dataa.

Tietojohtamisella voitaisiin seurata,
ovatko tehostamis- ja muutosohjelmat
olleet aidosti kannustavia.

KESKI-POHJANMAAN HYVINVOINTIALUE SOITE

"Pitkalla aikavalilla pitaisi turvata se, ettd meilla on kohtuullinen rahoituspohja ja rahoituksen maara
olisi ennakoitavissa”, Soiten hyvinvointialuejohtaja Mikko Komulainen sanoo.
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SUOMALAISTA
HUIPPU-
TEKNOLOGIAA

.
RECOVERY
STUDIO

CTN RATKAISUT
TERVEYDENHUOLLON
TEHOSTAMISEEN

Sosiaali- ja terveydenhuollon tulevaisuus nojaa vaikuttavuuteen,
kustannustehokkuuteen ja hoitohenkildston hyvinvointiin. CTN tarjoaa
edistyksellisia palautumisratkaisuja, jotka tukevat seka potilaiden etta
ammattilaisten tarpeita. Automatisoidut ja helppokayttoiset laitteemme, kuten
paikallinen huippukylmahoito (X°CRYQO™), matalapaineinen happihoito (OxyPro™),
punavalohoito (LedPro™), koko kehon huippukylmé&hoito (eCABIN™) ja lihasten
sdhkostimulaatio (X-TONE™), tarjoavat luonnollisia ja tehokkaita menetelmia
palautumisen, hyvinvoinnin ja energiatason tukemiseen.

Of

CTN:n ratkaisut hyodyntavat kehon omia mekanismeja ja tukevat kokonaisvaltaista
hyvinvointia luonnollisin keinoin. Hoidot voivat edistaa palautumista, lisata
vireystilaa ja auttaa kehoa rentoutumaan. Ne tarjoavat kayttajaystavallisen ja
turvallisen vaihtoehdon osaksi erilaisia terveydenhuollon ymparistgja ilman
merkittavia lisaresursseja. CTN:n teknologiaa kaytetaan laajasti eri sektoreilla,
kuten terveydenhuollossa, urheilussa ja tyohyvinvoinnin tukena. Yli 400 hoitolaa
Suomessa ja asiakkaat yli 50 maassa luottavat ratkaisuihimme.

Tarjoamme kehittyneita, luotettavia ja kustannustehokkaita hyvinvointiratkaisuja

perinteisten hoitomuotojen rinnalle. Ota yhteytta ja |6ydetaan yhdessa parhaat
teknologiat organisaatiollesi! www.ctn.fi | mare@ctn.fi
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Tyohyvinvointi
paranee,
vaikkakin
pienin askelin

Sote-alan tyohyvinvoinnissa on havaittavissa pienta,
mutta selvaa elpymista. Alentuneen tyokyvyn, huonosti
palautuvien ja psyykkisesti rasittuneiden osuudet
henkilostossa ovat kuitenkin edelleen korkeat. Erityisena
huolena on masennus- ja ahdistusoireiden yleisyys
nuorilla sote-tyontekijoilla. Sote-alalla taytyy panostaa
palautumiseen ja tyokyvyn edistamiseen.

Tyoterveyslaitoksen vuosittainen tilan-
nekatsaus sosiaali- ja terveydenhuollon
tyohyvinvoinnista pureutuu hyvinvointi-
alueiden toiseen toimintavuoteen ja alan
pitovoimaan edelleen jatkuvassa muu-
tosmyllerryksessa.

Tilannekatsauksen pohjana on viiden
hyvinvointialueen Mitd kuuluu? -tyohy-
vinvointitutkimus ja Helsingin kaupun-
gin soten KuntalO-tutkimus. Kyselyihin
vastasi yli 39 000 sote-alan tyontekijda ja
vastausprosentti oli 57.

Hyvinvointialueiden toisena toiminta-
vuotena 2024 tyohyvinvoinnissa on nah-
tdvissd pientd parannusta verrattuna
vuoteen 2023. Esimerkiksi tyostéd palau-
tuminen on parantunut hieman: hyvin
palautuvia on 39 prosenttia, kun vuonna
2023 hyvin palautuvia oli 35 prosenttia.

-

Oman tyokykynsa tuntee alentuneek-
si useampi kuin joka kolmas (35 prosent-
tia) ja tilanne on sama kaikissa tutkituis-
sa ikdryhmissd. Luku on edelleen suuri,
vaikka se on pienentynyt hieman edellis-
vuoden 38 prosentista.

- Alentuneen tyokyvyn vaikutukset
ovat alalle monitahoiset. Siitd seuraa sai-
rauspoissaoloja tai jopa tyokyvyttémyyt-
td, miké lisda tyossd olevien tyoté ja kuor-
mitusta sekd heikentdd isossa kuvassa
myo0s tyovoiman riittavyyttd, toteaa Tyo-
terveyslaitoksen tutkimusprofessori Jaa-
na Laitinen.

JATKUU SEURAAVALLA AUKEAMALLA

-

n
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JATKOA EDELLISELTA AUKEAMALTA

- Esihenkildiden toiminta saa kyselys-
sd laajasti hyvad palautetta. Heidén tyon-
kuvassaan pitdisi kuitenkin nédkyi sel-
kedmmin sekd tyokyvyn edistdminen et-
td palautumisen johtaminen, silld tyoky-
vyn ylldpitdmisessd tarvitaan sekd yksi-
16n ettd koko tydyhteison tukitoimia, Lai-
tinen jatkaa.

Lisdksi muutoksen johtamiseen on
Tyoterveyslaitoksen mielestd tarpeen pa-

nostaa siten, ettd tyontekijoitd otetaan
mukaan suunnittelemaan omaa tyotd
koskevia muutoksia. Vaikutusmahdolli-
suuksien lisidminen lisdd hyvinvointia
tyossa.

MIELENTERVEYDEN HAIRIOT ovat
tarkein tyokyvyttomyyttd aiheuttava
sairausryhma. Erityisend huolena on ma-
sennus- ja ahdistusoireiden yleisyys nuo-
rilla sote-tyontekijoilla. Alle 30-vuotiais-
ta tyontekijoistd 43 prosenttia koki véhin-
tddn lievdd psyykkistd rasittuneisuutta.

- Mielenterveyden héirididen kanssa
painivat tarvitsevat tukea esihenkil®il-
td, kokeneilta kollegoilta ja tydyhteisolta.

+

Hyva tyoyhteison
sosiaalinen

paaoma laimentaa
tyokuormituksen
haitallista vaikutusta.

Tyonantajan vaihtoaikeet,
kaikki ja ikaryhmittain

100
M Kaikki B Alle 30 H30-39
80
40-49 | 50-59  60jayli
60
60 58 56

On harkinnut tyénantajan vaihtamista

Tyohon panostaminen ja tyon palkitsevuus
vuosina 2023 ja 2024 (%)
100
87
81
80 — 2023 [l 2024 %
60 —
40 —
27 28
20 21
20 19 i
0 — -
Panostaa Tyé on Saa tyosta vastinetta Epéatasapaino:
tyohonsa palkitsevaa tunnustuksena paljon panostusta,
ja arvostuksena vahan palkitsevuutta
Lahde: Tyoterveyslaitos

Hyva tyosta palautuminen
ja alentunut tyokyky
vuosina 2023 ja 2024 (%)

100

80 2023 [l 2024

40 35
20
0
Hyva tyosta Alentunut
palautuminen tyokyky

Lahde: Tyoterveyslaitos
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Lahde: Tyoterveyslaitos

Epavarmuustekijat vuonna 2024 (%)

50

40

30

20

Kokee epdvarmuutta
tytehtavien
laukkautusuhan takia

Kokee epdvarmuutta
mahdollisesta toiseen
tehtavaan siirrosta

Kokee epdvarmuutta
tyomaaran lisdantymisesta
yli sietokyvyn

Lahde: Ty&terveyslaitos

Valmentava johtaminen tukee nuorten
tyokykyd, mutta se ei yksin riitd. Avain-
asemassa on tyokuormituksen parempi
hallinta, sanoo Tyé6terveyslaitoksen eri-
tyisasiantuntija Risto Nikunlaakso.

- My6s hyva tydyhteison sosiaalinen
pddoma laimentaa tySkuormituksen hai-
tallista vaikutusta, Nikunlaakso huo-
mauttaa.

LAHES PUOLET (47 prosenttia) sote-
ammattilaisista on kokenut vikivalta- tai

uhkatilanteita asiakkaan taholta. Hen-
kistd vdkivaltaa asiakkaiden taholta on
tutkimuksen mukaan kokenut 42 pro-
senttia vastaajista ja fyysistd vikivaltaa
21 prosenttia.

- Ndm4 kaikki prosenttiosuudet ovat
liian korkeita ja vaativat tydsuojelutoi-
mia. Sote-tydpaikoilla on térked kdyda
lépi tyon ja tydympériston riskitilanteet,
turvallisten ty0tapojen toimintaohjeet
sekd ohjeet vikivaltatilanteiden késitte-
lyyn, Nikunlaakso toteaa.

Sotealan tyohyvinvointitutkimus,

keskeiset tulokset ja toimenpidesuositukset

VAIN JOKA viides sote-ammattilainen
kokee saavansa tyOstd tunnustusta ja ar-
vostusta. Tédssd tosin on isoja eroja am-
mattiryhmien vélilla: lddkéreilld, ham-
maslddkareilld, johdolla ja erityisasian-
tuntijoilla luku on yli 30 prosenttia, sai-
raan-, terveyden- ja ensihoitajilla sekd
katiloilld ja suuhygienisteilld vain 14.

- Yksi helppo keino lisité sote-alan ve-
to- ja pitovoimaa on osoittaa arvostusta
ja tunnustusta alan ammattilaisille, Jaa-
na Laitinen muistuttaa.

+ Tyohyvinvoinnissa oli nahtavissa positiivista kehitysta vuoden 2024 tuloksissa verrattuna vuoteen 2023.

+ Myonteinen kehitys nakyi etenkin paallikdiden ja johdon ja joissain mittareissa myos lahiesihenkildiden tilanteen korjaantumisena.

- Tyoyhteisojen toiminnassa tapahtui myonteista kehitysta vuodesta 2023 vuoteen 2024.

+ Alentunut tyokyky, huono palautuminen ja psyykkinen rasittuneisuus olivat kuitenkin yleisia ja tydnantajan vaihtoaikeet korkealla

tasolla.

+ Tyoyhteisojen toimintaa kuvaavat mittarit olivat hyvalla tasolla.

+ Tyoyhteisojen psykologista turvallisuutta kannattaa edelleen vahvistaa.

+ Esihenkildiden toiminta sai laajasti hyvaa palautetta vuonna 2024, kuten edellisenékin vuonna.

+ Tyossa on edelleen monia kuormitustekijoita. Tyon kuormituksen hallinta on tarkeaa terveyden ja tyokyvyn edistamiseksi ja
yllapitamiseksi ja tyokyvyttomyyden ehkaisemiseksi.

+ Lahes joka toinen oli kokenut epdasiallista kohtelua asiakkailta ja 15 prosenttia oli kokenut kiusaamista tyokavereilta. Nama

vaativat tydsuojelutoimia.

- Organisaatiomuutokseen sitouttaminen nayttaa olevan viela kesken, sillda muutokset tydssaan kokee myonteisiksi vain pieni
osuus. Valtaosa on kokenut, ettei heilla ole ollut vaikutusmahdollisuuksia tydssaan tapahtuneisiin muutoksiin.

- Vain 18 prosenttia sai tyosta tunnustusta ja arvostusta. Tassa oli isoja eroja ammattiryhmien valilla.

Lahde: Tyoterveyslaitos

TERVEYSJATALOUS 12025 | 13
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Osastonhoitajien tyota
tukee yhteinen kasitys
kliinisen tyon johtamisesta

Mirja Ottman-Salmisen
mukaan sote-uudistus
isona hallinnollisena
muutoksena antaa
mahdollisuuden tarkastella
myos kliinisen tyon
johtamista uudella tavalla.

KUVA: KANTA-HAMEEN
HYVINVOINTIALUE

TERVEYS JATALOUS 1-2025

Sairaaloiden osastonhoitajat kokevat olevansa eri odotusten ristitulessa ja jaavansa
tyossaan ajoittain yksin. Organisaatioissa olisi tarpeen maaritella yndenmukaiset
kliinisen tyon johtamisen periaatteet ja sitouttaa niihin moniammatillinen henkilosto.
Kliinisen tyon johtamisen toimintamallissa voitaisiin huomioida omana kokonaisuutena
toiminta poikkeustilanteissa ja yhteistyoverkoston vahvistaminen, sanoo hoitotieteesta
ja terveydenhuollon johtamisesta vaitellyt Mirja Ottman-Salminen.

Teksti: PIA TERVOJA

Sairaalan osastonhoitajien tdytyy osata
toimia hetkessd, mutta samaan aikaan
suunnitella tulevaa jopa vuosien pddhén.
Osastonhoitajan aikajana on siten kuin
kuminauha.

Ndin kuvaa terveystieteiden tohtori
Mirja Ottman-Salminen osastonhoitaji-
en kliinisen tyon johtamisen aikajannet-
td ja tyopaineita. Han tutki hoitotieteen
ja terveydenhuollon johtamisen alaan
kuuluvassa viitoskirjassaan sairaaloi-
den osastonhoitajien kokemuksia kliini-
sen tyon johtamisesta sekd osastonhoita-
jien tyon taustalla olevia arvoja.

Kliinisen tyon johtaminen, osastonhoi-
tajien tasapainoilua sairaalaorganisaati-
oissa, laadullinen pitkittdistutkimus tar-
kastettiin Tampereen yliopistossa joulu-
kuussa 2024.

Osastonhoitajat vastaavat samanaikai-
sesti hoitotyon johtamisesta ja monimuo-
toisesta resurssienhallinnasta. He ovat
myds viestinvilittdjid toimien osastojen-
saristeysasemina. Tdstd johtuen tyomaa-

rd ja kiire kasvavat, eikd kaikkiin odotuk-
siin kyetd aina vastaamaan.

Kanta-Hdmeen hyvinvointialueen,
Oma Hémeen, erikoissairaanhoidon sai-
raalapalvelujen tulosaluejohtajana tyos-
kentelevdn Ottman-Salmisen mukaan
osastonhoitajien tyon jasentdmisessa aut-
taisi systemaattinen johtamisen malli.
Viitdskirjan tavoitteena olikin tuottaa toi-
mintamalli sairaalaorganisaation osas-
tonhoitajien kliinisen tyon johtamiselle.

- Havaitsin tutkimuksessa, ettd organi-
saatioissa mddiritellyt tehtdvit voivat olla
toiset kuin mitd ne ovat kdytdnnon arjes-
sa. Tdma epdjatkuvuuskohta tuli esille
osastonhoitajien kokemuksissa.

- Jos osastonhoitajien pdydille kaatuu
asioita, jotka eivét kuulu heille, se voi olla
merkki siitd, ettd joko rakenteiden toteu-
tumista ei valvo kukaan tai rakenteita ei
ole lainkaan.

VAITOSTUTKIMUKSESSAAN Mirja
Ottman-Salminen teki kirjallisuuskat-

sauksen kliinisen tyon johtamisen késit-
teeseen. Kliinisen tyon johtamisen yk-
siselitteinen méarittely on haasteellis-
ta. Kansainvilisten tutkimusten mukaan
kliinisen tyon johtaminen mééritelldédn
esihenkilon johtamistyoksi tai silld voi-
daan tarkoittaa esimerkiksi terveyden-
huollon ammattilaisen tyéryhmén joh-
tamista.

Henkil6ston johtamisen lisdksi yhtd
keskeistd on potilaan hyvi hoitaminen,
resurssien johtaminen sekd prosessien
sujuvuus.

- Kliinisessé tydssd terveydenhuollon
ammattilaiset tekevit joka pdivéd paatok-
sid potilaiden hoidossa ja sen vuoksi klii-
nisen tyon johtamisen sujuvuus potilaan
integroidussa hoitoketjussa on merkityk-
sellistd. Hyvinvointialueuudistus on ollut
merkittdva muutos sosiaali- ja terveyden-
huollon rakenteessa.

Ottman-Salminen korostaa, ettd orga-
nisaation kaikilla tasoilla tulisi olla riit-
tdvin yhdenmukainen kisitys kliinisen
tyon johtamisesta, jotta kliinisen tyon
johtamiseen saadaan systemaattinen ra-
kenne ja toimintamalli.

Toimintamallin perustana tulee ol-
la arvot, silld arvot ovat osastonhoitajien
tyon kivijalka. Laadullisessa pitkittdis-
tutkimuksessa Ottman-Salminen tut-
ki osastonhoitajien arvoja kahdesta eri
aineistosta. Kédvi ilmi, ettd sekd vuonna
2000 kerdtyssd aineistossa ettd vuosien
2018-2019 aineistossa tarkeimmiksi ar-
voiksi nousivat ihmisldhtdisyys ja vas-
tuullisuus.

- Oli mielenkiintoista, miten eri ih-
miset kuvasivat niitd arvoja melkein sa-
moin sanoin eri aikoina.

KORONAPANDEMIA rantautui Suomeen
kesken Mirja Ottman-Salmisen viditos-
kirjatutkimuksen. Han halusi siksi tut-
kia, miten pandemia vaikutti osastonhoi-
tajien ty6hon.

JATKUU SEURAAVALLA SIVULLA

TERVEYS JATALOUS 1-2025
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JATKOA EDELLISELTA SIVULTA

- Huomasin, ettd pandemia-ajan uuti-
soinnissa kiinnitettiin aina huomio en-
silinjaan ja sithen, mitd tapahtuu péivys-
tyksessd ja teho-osastoilla. Koin, ettd sai-
raaloiden osastotoimintojen osastonhoi-
tajien tyo jdi taka-alalle.

Tutkimuksen mukaan poikkeustilan-
teessa osastonhoitajien kiire, tydméaara ja
yhteistyd asiantuntijoiden kanssa lisddn-
tyivét entisestddn. Pandemian kestéessa
pitkéddn siitd otettiin myos opiksi.

- Vastauksista nousi esiin, ettd hoito-
henkildston lisdresurssointi oli tdrkein
tuki. Organisaatioissa arvioitiin paivit-
tdin henkil6storesurssit ja liséttiin nope-
asti henkil6kuntaa, miké auttoi osaston-
hoitajia toimimaan.

Ottman-Salminen toteaa, ettd kliini-
sen tyon johtamisen kehittimiseen kuu-
luu olennaisena osana myos poikkeus-
tilanteiden toimintamalli, jossa priori-
soidaan moniammatillisesti tdrkeimmat
toiminnan osa-alueet. Ndin varmistetaan
tiedonkulku, laadukas ja turvallinen po-
tilashoito sekd turvallinen tydympéristo.

Systematiikkaa tarvittaisiin lisaksi sii-
hen, miten rakennetaan, ylldpidetdén ja
vahvistetaan osastonhoitajien moneen
suuntaan ulottuvaa yhteistyoverkostoa.

- Verkostoon kuuluu muun muassa
kollegoita, ladkareitd, erilaisia koulutus-

Terveystieteiden tohtori

Mirja Ottman-Salminen

+ Valmistui sairaanhoitajaksi vuonna
1985 ja katiloksi vuonna 1987.

+ On toiminut sen jalkeen muun
muassa apulaisosastonhoitajana,
osastonhoitajana, ylihoitajana seka
projektipaallikkona Assi-sairaalan
rakennushankkeessa.

+ Talla hetkella Ottman-Salminen on
Kanta-Hameen hyvinvointialueen,
Oma Hameen, erikoissairaanhoidon
sairaalapalvelujen tulosaluejohtaja.

organisaatiota opiskelijoineen sekéd lu-
kuisia tukipalvelujen tuottajia, Ottman-
Salminen sanoo.

OTTMAN-SALMINEN TOTEAA, ettd
sote-uudistus tulee monella tavalla haas-
tamaan sairaaloiden osastonhoitajien tyo-
td. Hyvinvointialueilla yhteistydverkostot
laajentuvat entisestdén, kun tukipalveluja
voi tuottaa yhd useampi toimija.

- Osastonhoitajat vastaavat omalta
osaltaan siitd, ettd osaavaa hoitohenki-
16st64d on riittdvésti turvalliseen potilas-
hoitoon ja eurot riittavét.

+ Teki 2000-luvun alussa sosiaali- ja
terveysjohtamisen erikoistumisopinnot
Pirkanmaan ammattikorkeakoulussa.

+ Valmistui terveystieteiden maisteriksi
vuonna 2006 Tampereen yliopistosta.
Maisteriopintojen jalkeen opiskeli muun
muassa julkisoikeutta.

+ Kolmivuotisten sosiaali- ja
terveysjohtamisen yliopisto-opintojen
jalkeen han siirtyi vaitoskirjatutkimuksen
pariin vuonna 2015.

- Toisaalta hyvinvointialueilla on
isommat hartiat ja hankintaosaamista
tyonantajan puolelta, mutta osaamisvaa-
teet kohdistuvat myos yksittdiseen osas-
tonhoitajaan.

Paineita tulee my®os siitd, ettd hyvinvoin-
tialueilla joudutaan tasapainoilemaan en-
tistd enemman inhimillisten arvojen ja te-
hokkaan resurssienhallinnan valilld.

Ottman-Salminen korostaa, ettd toi-
saalta iso hallinnollinen muutos pakot-
taa pohtimaan asioita uudella tavalla.
Talloin myos kliinisen tydn johtamista
voi tarkastella uudesta kulmasta.

MIIKA KANGASNIEMI

Miehia veren

Miesten osuus verenluovuttajista kasvoi
vuonna 2024. Viime vuonna miehié oli
45 prosenttia verenluovuttajiksi rekiste-
réityneistd, kun vuonna 2023 osuus oli 43
prosenttia. Miesten osuuden kasvu on ol-
lut tasaisen varmaa viime vuosina, sillda
vuonna 2021 miesluovuttajia oli 40 pro-
senttia ja vuonna 2022 41 prosenttia.

- Naiset ovat perinteisesti olleet miehid
aktiivisempia verenluovutuksessa kavi-
joitd, mutta nyt ndemme kavijétilastois-
samme muutoksen. Olemme pyrkineet
tasapainottamaan miesten ja naisten
osuutta ja onnistuneet siiné, kertoo ve-
renluovutuksen johtaja Johanna Castrén
Veripalvelusta.

Miehié tarvitaan lisdd verenluovutta-
jiksi ja siihen on monia syitd. Miehet ovat
usein kooltaan naisia suurempia, ja siten
my0s heiddn verivolyyminsa on suurem-
pikuin naisten.

Miehilld on huomattavasti naisia suu-
rempi rautavarasto, joka kestdd parem-
min verenluovutuksen.

Miehet voivat luovuttaa verta naisia
useammin. Raskaus, synnytys ja imetys
aiheuttavat naisille verenluovutukseen
esteen. Miehilld vastaavia pidempié luo-
vutusesteitd ei ole.

Vuonna 2024 verenluovuttajiksi rekis-
terdityi yhteensd 110 681 henkilod. Mie-
hid heistd oli 49 425. Luovuttajien vuo-
sittainen mé&édra oli 2024 pienempi kuin
vuonna 2023, jolloin verta luovutti kaik-
kiaan 114 141 henkil64.

Muutoksen taustalla vaikuttaa verival-
misteiden kdyton viheneminen sairaa-
loissa.

Veripalvelu toimitti viime vuonna po-
tilaita varten 156 705 punasoluvalmistet-
ta ja 26 595 verihiutalevalmistetta. Puna-
solujen kéytto vdaheni 5,3 prosenttia. Veri-

luovuttajina yha enemman

hiutalevalmisteiden toimitusmééra laski
5,7 prosenttia. Vuosittain verivalmisteita
tarvitaan arviolta 40 000 potilaalle.

- Verenluovuttajakunnan koon kasvat-
taminen on kuitenkin valttdmatontd, jot-
ta luovuttajia riittdéd niin normaalioloissa
kuin kriisi- ja héiriétilanteissa. Verival-
misteita ei voi korvata lddkkeilla. Suomes-
satarvitaan joka arkipdivd 600-700 veren-
luovuttajaa, Johanna Castrén toteaa.

Kévijaryhmi, jonka osuus on kasvussa,
ovat englanniksi verenluovutuksessa asi-
oivat luovuttajat. Viime vuonna heidén
osuutensa oli 2,1 prosenttia rekisterdity-
neisté, kun vuoden 2023 vastaava luku oli
1,5 prosenttia.

Ruotsinkieliset verenluovuttajat kdyvat
luovutuspisteilld edelleen ahkerasti. Hei-
dén osuutensa vuoden 2024 luovuttajista
oli 7,1 prosenttia. Osuus on suurempi kuin
ruotsinkielisten osuus viestosta.

Hygienia on muutakin
kuin korkea lampotila.

‘ Miele Professional -astianpesukoneet pesevat ja
huuhtelevat puhtaalla vedella. Pesuallas on ruostu-
matonta terdstd, saumaton ja likaa hylkiva.

Kolmessa tasossa sijaitsevien teraksisten suihku-
varsien suuttimet suihkuttavat eri pesuvaiheis-
sa erilaisia vesisuihkuja: irrottavia tai huuhtelevia.
Tehokas, Q-max. 390 |/min, vaihtuvataajuuksinen
kiertovesipumppu.

Helppokayttoinen ja aina valmis. Monipuoliset
pesuohjelmat ja tietysti desinfioiva loppu-
huuhtelulampétila.

Tayttaa testatusti (wfk) vaaditut standardit.
Ammattikayttoon ammattikone.
l]h — Testattu kestamaan 28000 FEEIUITE

— KONEDIREKTIVIN

kayttokertaa. 2006/42EY

KANSSA

www.miele.fi/p Miele Professional. Immer Besser.
Osastonhoitajat vastaavat omalta osaltaan siita, etta osaavaa hoitohenkilostoa on riittavasti

turvalliseen potilashoitoon ja eurot riittavat. Kuvan henkild ei liity tutkimukseen.
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ILMOITUS ILMOITUS

T-rakennuksessa on kdytossa uusia hoitomuotoja;
esimerkiksi Nexstim-magneettistimulaatiota kdytetaan
masennuksen hoitoon. Ecophon Akusto™ One -seindakus-
tiikkapaneelit pehmentaviat hoitohuoneen danimaailmaa.

TAYSin T-rakennuksessa metsanakymat,
ulkoilutilat, runsas luonnonvalo ja luonto-
terapiatilat edistavat toipumista healing
environment -ajattelun mukaisesti.

Iy,
T

-l

IBEY
IREEV]

TAYSin uusi T-rakennus on moderni,
hyvin akustoitu psykiatrinen
hoitoymparisto

Tampereen yliopistollisen sairaalan uusi aikuispsykiatrian rakennus

yhdistaa toipumista edistavan arkkitehtuurin, modernit hoitomuodot ja luonnon
ainutlaatuisella tavalla. Uusien tilojen suunnittelussa on otettu huomioon niin
potilaiden kuin henkildkunnankin hyvinvointi — akustiikasta lahtien.

Teksti: ECOPHON Kuvat: WELLU HAMALAINEN

Vuoden 2024 alussa aikuispsykiatrian
hoito Tampereella siirtyi yli vuosisadan
kaytossa olleesta Nokian Pitkdniemen
sairaalasta Tampereen yliopistollisen
sairaalan yhteyteen. Uusi T-rakennus pitaa
sisdlladn muun muassa aikuispsykiatrian
osastot, poliklinikat, monitoimitiloja, hen-
kilokunnan tyétilat seka parkkitilaa.

Kolmikerroksisessa, sakaramallisessa
30 000 bruttonelion rakennuksessa on
184 potilaspaikkaa. Keskelld on suuri
sisdpiha ja sakaroiden valeihin jaa lisaksi
useita ulkoilupihoja. Sairaala-alueella on
my®s kasvihuone.

- Sijaintimme kampuksen laidalla
tarjoaa potilaillemme ainutlaatuisen ja
virikkeellisen ymparistdn: lahes jokaisesta
ikkunasta avautuu nakyma metsaan.
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Sisapiha on suunniteltu tarjoamaan erilai-
sia alustoja kavelyyn ja mahdollisuuden
nauttia kasvavista puista. Kaupin metsan
Iaheisyys mahdollistaa helpon paasyn
kesadisin kavelyteille ja metsaan, mika tu-
kee potilaiden hyvinvointia ja toipumista,
kertoo rakennushankkeen toiminnallinen
projektipaallikko Tarja Tammentie-Sarén
TAYSilta.

- Potilailta on tullut positiivista palau-
tetta, ja henkilokunnan mielesta uudessa
sairaalassa on siistid, kaunista ja valoisaa.
Yhteisty0 arkkitehtien kanssa toimi alusta
asti todella hyvin, he kuuntelivat toivei-
tamme ja tarpeitamme tarkalla korvalla,
Tammentie-Sarén sanoo.

VISIONA VALOISAT JA
VIIHTYISAT TILAT
Uusi T-rakennus on suunniteltu vastaa-
maan nykyaikaisen psykiatrisen hoidon
vaatimuksiin. Valoisat ja avarat tilat, joissa
on paljon lasipintoja, mahdollistavat naky-
maét ulos luontoon, samalla kun potilaiden
yksityisyys sdilyy. Rakennuksen suunnitte-
lussa on pyritty luomaan mahdollisimman
turvallinen ja viihtyisd ymparist kaikille
kayttgjille. Hankkeen padsuunnittelijana
toimi Arco Architecture Company Oy.
Arco vastasi myds muusta suunnittelusta
yhdessa tanskalaisen C.F. Mgller
Architectsin kanssa.

- Suunnittelun Idhtdkohtana oli healing
environment -ajattelu, jossa inhimillinen
mittakaava sekd luonnonvalon ja luon-

TAYSin vuonna 2024 kédyttoon otettu T-rakennus on osa valtakunnallista muutosta,

jossa psykiatrian toiminnot siirretdén syrjdisiltd alueilta keskus- ja yliopistosairaaloiden
yhteyteen. Rakennuksen suunnittelussa on pyritty luomaan mahdollisimman turvallinen ja
viihtyisd ymparisto kaikille kayttéjille.

tondkymien parantava vaikutus tuo-

daan mahdollisimman ldhelle potilasta.
Sairaala-alueella on monia piha-alueita

ja maisemasuunnitteluun on kiinnitetty
paljon huomiota, kertoo Arco Architecture
Company Oy:n arkkitehti Jaana Varjo-
lahti.

HYVA AKUSTIIKKA ON TARKEA

TUKI TOIPUMISELLE

T-rakennuksessa on kiinnitetty erityista
huomiota pehmedan ddnimaailmaan,
joka luo potilaille ja hoitohenkilokunnalle
rauhoittavan tilakokemuksen. Akustiik-
kasuunnittelusta vastasi A-insinorit.

— Sairaana ei kesta kovia dania. Potilaat
kokevat herkemmin aistiherkkyyttd,
joten pehmed akustiikka, joka vaimentaa
kovempia kolahduksia ja puhedania, on
erittdin tarked osa toimivaa sairaalaym-
paristd6a, Tammentie-Sarén sanoo.

—Tilojen d@niympadristda suunnitel-
taessa akustikko on arkkitehdille tarkea
kumppani, etenkin kun suunnitellaan
erikoistiloja ja lapivienteja. Psykiatrisissa
hoitotiloissa pintojen pitda olla hyvin
puhdistettavia ja turvallisia. Toisaalta
kovien pintojen vastapainoksi tarvitaan
absorboivaa materiaalia pehmentamaan
danimaailmaa. Sairaalatilojen akustointi
on taiteilua hygienian ja puhdistettavuu-
den seka viihtyisyyden valilla, Varjolahti
kertoo.

LAAJA VALIKOIMA AKUSTIIKKA-
RATKAISUJA SAIRAALATILOIHIN
Ecophonin danta vaimentavista
ratkaisuista TAYSin tiloissa kaytettiin
mm. iskunkestavia Super G-akus-
tiikkalevyja seka vaativaa puhdistusta
kestavia Ecophon Hygiene -tuote-
perheen akustiikkalevyja.

— Sairaalarakentamisessa on paljon
tiloja, joissa vaatimukset pintamateri-
aaleille puhdistettavuudesta iskunkes-
tavyyteen korostuvat. Tilaan sopivan,
oikean tuotteen valinta on siis aivan eri
lailla tarkeda kuin vaikkapa toimiston
puolella, kiteyttaa terveydenhuollon
tilojen ja kestdavan kehityksen konsepti-
kehittdja Tiia Huuskonen Ecophonilta.

Konseptikehittaja Tiia Huuskonen

0 040506 7895

B tiia.huuskonen@saint-gobain.com
www.ecophon.fi

mia
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Potilashuoneiden katossa on kaytetty iskunkestéavia
Ecophon Super G™-akustiikkalevyja.

o

SAINT-GOBAIN

TAYS aikuispsykiatrian T-rakennus, Tampere

Arkkitehtisuunnittelu: Arco (paasuunnittelu) ja C.F. Mgller Architects

Akustiikkasuunnittelu: A-insinoo6rit
Alakattoasennus: Inlook Tampere

Laajuus: 29 650 brm? (Ecophon-akustiikkakattoja 10 800 m?)

Valmistuminen: 2024
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Terveys ja talous ry:n
jasenmaksu vuodelle 2025

Terveys ja talous ry:n jasenmaksu vuodelle 2025 on mahdollista maksaa tassa
iimoituksessa olevien tietojen mukaisesti. Jasenlaskut lahetetaan edelleen jasenten
iimoittamiin sahkoposteihin, mutta niiden ajantasaisuudessa on ollut haasteita, minka
vuoksi halutaan mahdollistaa myos tama vaihtoehtoinen toimintamalli. Jasenmaksu
toivotaan maksettavaksi 15.3.2025 mennessa.

Saaja:
Tilinumero:
BIC-Koodi:
Viesti laskulle:

Varsinainen jisen:

Terveys ja talous ry
jasenmaksu 2025
sisdltdd Terveys ja talous
- lehden vuosikerran

Terveys ja talous ry

FI106 1012 3000 2275 36
NDEAFIHH

jdsenen nimi / jisenmaksu 2025

jasenmaksu 35 € sisdltda:

hinta € veroton€ alv%

15,00 15,00 0
18,18 18,18 10
Veroton arvo yhteensa: 33,18€
Alv 10%: 1,82€ :
Summa yhteensi: 35,00€ :

. Perhejidsen:

Terveys ja talous ry
. jdsenmaksu 2025

jdsenmaksu 15 € (varsinainen
jdsen samassa taloudessa)
Eisisélld Terveys ja talous -lehden
vuosikertaa.

hinta € veroton € alv%
15,00 15,00 0

Veroton arvo yhteensa: 15,00 €
Alv 0%: 0,00 €
Summa yhteensi: 15,00 €

20 | TERVEYSJATALOUS 1-2025

Vapaaehtoistyo ja
uudistuminen tuovat
yhdistyksellemme
vhteisollisyytta ja
vaikuttavuutta

Vapaaehtoisty6 on ollut pitkddn suoma-
laisen yhteiskunnan kulmakivi, mut-
ta kuten moni muukin elimén osa-alue,
se on murroksessa. Teknologian kehitys,
demografiset muutokset ja yhteiskunnan
arvomuutokset vaikuttavat merkittavasti
siihen, miltd vapaaehtoistoiminta néyt-
tdd tulevaisuudessa.

Pohdin tdssd kirjoituksessa lyhyesti
yhdistystoiminnan tulevaisuutta tilan-
teessa, jossa eri rahoitusldhteet, kuten
yritysten ja STEA:n rahoitus, ovat merkit-
tévasti vahenemdssa useimmilta.

Terveys ja Talous -yhdistyksen toimin-
ta, kuten Terveys ja talous -pdivit ja leh-
den tuottaminen, nojaavat tidysin vapaa-
ehtoistoimintaan. Yhdistyksemme ra-
hoitus hankitaan ensisijaisesti jarjesta-
malla Terveys ja talous -pdivid sekd ke-
radmalld jasenmaksuja.

Muuttuvat tarpeet ja odotukset: Vapaa-
ehtoistoiminnan tulevaisuudessa koros-
tuvat yhd enemmaén joustavuus ja yksi-
I6llisyys. Ihmiset haluavat osallistua toi-
mintaan, joka vastaa heiddn omia arvo-
jaan ja eldmaéntilannettaan. Tdm4i tar-
koittaa esimerkiksi lyhytaikaisia projek-
teja, etdnd tehtdvdd vapaaehtoistyotd ja
toimintoja, jotka mahdollistavat nope-
an osallistumisen ilman suurta sitoutu-
mista.

Samaan aikaan yhteis6llisyys ja merki-
tyksellisyyden kokemus nousevat entista
tdrkedmmiksi. Yksilot kaipaavat kohtaa-
misia, joissa voi tuntea kuuluvansa osak-
si jotain suurempaa. Tdma voi ndkya esi-
merkiksi kasvavassa kiinnostuksessa

paikallisiin projekteihin tai yhteisollisiin
tapahtumiin. Tdma korostuu yhd enem-
mén myds Terveys ja Talous -yhdistyksen
arvomaailmassa. Halutaan verkostoitua
ja olla osa jotain isompaa yhteiso4a.

Nuoret, teknologia ja monimuotoisuus:
Nuoret ovat tulevaisuuden vapaaehtois-
toiminnan avainryhmai. Heiddn arvo-
maailmansa ja toimintatapansa eroavat
usein aiemmista sukupolvista. Nuorille
tdrkeitd teemoja ovat esimerkiksi ilmas-
tonmuutos, tasa-arvo ja kansainvélisyys.
Vapaaehtoistoiminnan tulisi huomioida
niamé teemat ja tarjota nuorille mahdol-
lisuuksia vaikuttaa niihin.

Teknologia muuttaa vapaaehtoistoi-
mintaa monella tapaa ja mahdollistaa
uusia tapoja tehda vapaaehtoistyo6td. Di-
gitaalisten alustojen kautta vapaaehtois-
tehtévid voidaan vilittdd nopeammin ja
tehokkaammin.

Esimerkiksi tekodlyd hyodyntévit so-
vellukset voivat auttaa yhdistim&dan va-
paaehtoiset ja heitd tarvitsevat tahot en-
tistd paremmin. Virtuaalitodellisuus
(VR) ja etdyhteydet voivat tuoda vapaa-
ehtoistyon mahdollisuuksia my6s niil-
le, jotka eividt pysty osallistumaan pai-
kan paalla.

Samalla monimuotoisuus tulee ole-
maan yhé keskeisempi osa vapaaehtois-
toimintaa. Suomen monikulttuuristumi-
nen tuo mukanaan uusia ndkoékulmia ja
mahdollisuuksia. Eri kulttuureista tule-
vienihmisten osaaminen ja kokemus voi-
vat rikastuttaa vapaaehtoistyotd ja laa-
jentaa sen vaikutuspiiria.

+ PUHEENJOHTAJAN PALSTA

Yhteistyo ja verkostot: Vapaaehtoistoi-
minnan tulevaisuus vaatii myds tiiviim-
pédéd yhteistyotd eri toimijoiden v&lilld.
Yhdistykset, yritykset, kunnat ja hyvin-
vointialueet voivat yhdessd luoda kes-
tdvampid ja vaikuttavampia ratkaisuja.
Esimerkiksiyritysten yhteiskuntavastuu-
ohjelmatvoivat tarjotaresursseja ja tukea
vapaaehtoistoiminnalle.

Verkostoituminen on tarkedd myds va-
paaehtoistyon houkuttelevuuden kan-
nalta. Yhteistyon kautta voidaan kehittda
innovatiivisia toimintamalleja ja tavoit-
taa uusia kohderyhmia.

Tulevaisuuden visio: Vapaaehtoistoi-
minnan tulevaisuus Suomessa néayttda
lupaavalta, mutta se vaatii sopeutumis-
taja uudistumista. On tédrkedd kuunnella
eri ikdryhmien ja kulttuuritaustojen tar-
peita sekd hyédyntdd teknologian tarjo-
amia mahdollisuuksia.

Pienilld askelilla, mutta suurilla syda-
milld, vapaaehtoistyon tulevaisuus voi
rakentua rahoitusongelmista huolimatta
entistd vahvemmaksi osaksi suomalaista
yhteiskuntaa.

Vuoden 2025 Terveys ja talous -pdivét
27.-28.8. ovat jilleen hyvi osoitus, kuin-
ka Uudenmaan Terveys ja Talous -yhdis-
tyksen vapaaehtoistoiminnalla jérjeste-
tddn unohtumattomat ja korkeatasoiset
koulutus- ja verkostoitumispdivit Hel-
singissa.

Jaakko Herrala
hallituksen puheenjohtaja
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Kangasalan 150-vuotias
sote-taival sai
ansaitsemansa historiikin

Historian taitekohdassa Kangasalan kaupunki halusi kunnioittaa sote-uudistuksen
myaota paattynytta tyotaan sosiaali- ja terveyspalveluiden rakentamisessa. Alan
paikallishistoria koottiin yksiin kansiin kattavaan historiikkiin “Kangasalan soten
rakentajia. Kunnallisia sosiaali- ja terveyspalveluita yli 150 vuotta.”

Teksti: PASI RAHIKAINEN

Kangasalan sote-historian tekeminen on
ollut kansallisesti arvokas kulttuurite-
ko. Kirja maalaa kuvan paitsi Kangasalan
myd6s koko Suomen noususta itsendisyyt-
td edeltidneestd ajasta pohjoismaiseksi
hyvinvointivaltioksi ja maailman onnel-
lisimmaksi maaksi.
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Kirjaprojekti sai alkunsa kaupungin-
johtaja Oskari Auvisen ideasta, jonka
hin esitteli kaupunginhallitukselle. Kos-
ka kaikki kannattivat ajatusta, pyoratlah-
tivdt nopeasti rullaamaan.

Historiikin toimituskunta nimettiin
helmikuussa 2023 ja ensimméinen ko-

kous pidettiin kuukautta myshemmin
maaliskuussa. Toimituskunta valitsi kil-
pailutuksen jalkeen historiikin kirjoitta-
jiksi toimittaja ja kirjailija FM Matti Wack-
linin ja YTL Tuula Haukka-Wacklinin.

JATKUU SEURAAVALLA AUKEAMALLA

aupunginjohtajan
isen idesta kdaynnistyneen
storia toinen kirjoittaja
la Haukka-Wacklin.

PASI RAHIKAINEN

(YIh&alla vas.) Kodinhoitaja pitaa seuraa
asiakkaalleen aterioinnin lomassa
1960-luvulla. KANGASALA-SEURA

(YIhaalla oik.) Terveyssisar Helvi Lansio
oli Kangasalan ensimmainen koulu- ja
tuberkuloosihoitajatar. Lansio tunnettiin
ahkerana ja sinnikkaana tekijana.
KANGASALA.SEURA

(Keskelld oik.) Kangasalan ensimmaiseen

terveyskeskukseen saapui 1970-luvun alussa

delegaatio ulkomailta. KANGASALAN KAUPUNKI

(Alhaalla vas.) Kouluhammaslaakari
Aino Lehto tyossaan 1970-luvulla.
KANGASALAN KAUPUNKI

(Alhaalla oik.) Naiset ovat vastanneet
hoitotyosta terveydenhuollon
alkutaipaleelta ldhtien.
KANGASALA-SEURA
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JATKOA EDELLISELTA AUKEAMALTA

Matti Wacklin on kirjoittanut lukuisia
Tamperetta ja Pirkanmaata késittelevia
historiikkeja ja Tuula Haukka-Wacklinilla
on puolestaan sosiaali- ja terveysalan kou-
lutus, ja hdn on kirjoittanut sosiaali- ja ter-
veysalaan liittyvid artikkeleita sekd histo-
riikkeja yhdessa Matti Wacklinin kanssa.

Historiikin taittajaksi valittiin Juho
Paavola, joka on myds kisitellyt kaikki
kirjan eri ldhteistd kerdtyt kuvat ja kuvan-
nut kirjaan uusia kuvia.

- Emme ihan tajunneet, mitd olimme
ldhdossd tekemddn ja mitd kaikkea Kan-
gasalan sote-historia pitda sisdlldan. Tyo
kdynnistyi kevddn korvalla 2023, Tuula
Haukka-Wacklin sanoo.

- Koko prosessin vaikein vaihe oli miet-
tid kirjan rakenne. Suunnitelmat muut-
tuivat moneen kertaan, mutta pikkuhil-
jaa historiateoksen muoto alkoi hahmot-
tua, hén jatkaa.

HISTORIIKKI JAKAUTUU viiteen alalu-
kuun, jotka ovat Terveydenhuolto, Sosi-
aalipalvelut, Pdivdhoito, Vanhuspalvelut
jaJohtaminen. Kirja sisdltdéd lahes viiden-
kymmenen haastattelun avulla kerétty-
jd tarinoita ja muistelmia, jotka kattavat
noin 50 vuoden ajanjakson.

Aiempi historia teokseen keréttiin
muun muassa Kangasalla ilmestyneista
lehdistd sekd muista teoksista ja kaupun-
gin omista vuosikertomuksista. Historiik-
ki yhdistd4 tarinat ja historialliset faktat.
Teoksen alareunassa kulkeva aikajana sel-
keyttdd tapahtumien kulkua.

- Kirjan poljento on kertova ja siind
kuuluu ihmisten 44ni, heiddan arkiset ko-
kemuksensa. Teksti on kirjoitettu niin, et-
td se olisi mahdollisimman helppolukuis-
ta, Haukka-Wacklin toteaa.

- Kirjassa padsevit daneen ihmiset, jot-
ka ovat syddmellddn olleet rakentamassa
Kangasalan sosiaali- ja terveyspalveluita.
Monet ovat tehneet koko tyduransa tdal-
14, neljadkymmentd vuotta ja jopa enem-
maén. Se on ollut monelle paikkakuntalai-
selle elaméntyo ja on hienoa, ettd kirja te-
kee heille ansaittua kunniaa, kaupungin-
johtaja Auvinen tdydent&a.

KANGASALAN KAUPUNKI on ollut
sotepalveluiden jérjestdjand esimerkilli-
nen. Ennen sote-uudistusta Kangasala oli
Pirkanmaan toiseksi suurin sote-palve-
luiden jdrjestdja heti Tampereen jdlkeen.

- T4éll4 on aina osattu tehdé asioita oi-
kein. Kangasala oli Suomen viidenneksi
tehokkain terveyspalveluiden jérjestdja.
Itse siirryin Kangasalan kaupunginjohta-

Orvokki Rekola sai Kangasalan
kunnalliskodista turvallisen kasvupaikan.
KAARINA RIKALAN KUVA-ARKISTO

jaksi Pirkkalasta, joka oli tuolloin valta-
kunnan ykkdnen, Oskari Auvinen sanoo.

- Tdmain vuoksi Kangasala kuului euro-
jen valossa sote-uudistuksen suurimpiin
havidjiin. Jouduimme kdynnistimé&in ve-
rokertymén tippumisen vuoksi rajut séés-
totoimet. Mutta ne ovat toimineet suunni-
tellusti ja taloutemme alkaa olla taas tasa-
painossa, Auvinen iloitsee.

MAINOS

WOIKOSKI s
MEDICAL

Kokonaispalvelua
Ja kumppanuutta

Woikoski Medical tarjoaa suomalaista osaamista kaasuihin.
Meista saat kumppanin, joka huolehtii kaikista kaasuihin liittyvista
tarpeistasi alusta loppuun saakka.

\Xoikoski Medical tarjoaa kokonaisvaltaisia ratkaisuja kaasuverkoston suunnitteluun,
analysointiin, huoltoon ja yllapitoon. Lisaksi tarjoamme laadukkaita kotimaisia kaasutuotteita
seka kattavan valikoiman Medical-tuotteita hengityshoitoon ja potilaspaikkojen varusteluun.

OTAYHTEYTTA - medical@woikoskifi, p. 040 166 2023

Huolto ja kunnossapito

Kaasuverkoston kunnossapito on asiakkaan vastuulla, mutta me

varmistamme, ettei siita tarvitse huolehtia yksin. Tarjoamme kattavat
huoltopalvelut, kuten kaasujarjestelmien kuntokartoitukset,
tarkastukset ja huoltosopimukset seka sairaalalaitteiden huollon.
Saannollinen huolto takaa turvallisen ja luotettavan kaasuverkoston
seka korkealaatuiset kaasut.

Laadukkaat Medical-tuotteet

Tarjoamme lagjan valikoiman hengityshoitoon ja potilaspaikkojen
varusteluun tarkoitettuja tuotteita, kuten imuejektoreita,
virtausmittareita, -saatimia seka ilma-happi- ja happi-ilokaasu-
sekoittajia. Lisaksi tarjoamme tehokkaita ratkaisuja kaasupullojen
sailytykseen ja kuljetukseen.

Katso lisaa palveluistamme - WOikOSki.ﬁ/medical



Alykkiiit
innovaatiot
parempaan elimain

Teksti: JAAKKO HERRALA

Katsauksessa pyrin kuvaamaan hyvin-
vointiteknologian mahdollisuuksista tu-
levaisuudessa, joka keskittyy siihen, mi-
ten teknologian kehitys voi tukea yksiloi-
den ja yhteiskunnan hyvinvointia moni-
puolisesti.

Sairaalatekniikan pdivdt Kuopiossa
27.-28.5.2025 tuo jdlleen oivan kattauk-
sen hyvinvointiteknologian tulevaisuu-
den ndkymiin. Eldmme teknologista
murroskautta, jossa vain taivas on kat-
tona. Téssd kirjoituksessa késittelen vain
muutamia merkittdvimpié kehityssuun-
tia ja niiden potentiaalia tulevaisuuden
hyvinvointipalveluissa.

Hyvinvointiteknologia kattaa laajan
kirjon sovelluksia, laitteita ja jdrjestel-
mid, jotka tukevat fyysistd, henkistd ja so-
siaalista hyvinvointia.

Teknologian kehitys - tekodlysta ja ko-
neoppimisesta uusimpiin anturiteknii-
koihin ja virtuaalitodellisuuteen - avaa
uusia mahdollisuuksia henkil6kohtai-
seen terveyden seurantaan, etdhoitoon,
mielenterveyden tukemiseen sekd elin-
tapojen muuttamiseen.

HYVINVOINTITEKNOLOGIAN markki-
nat ovat kasvaneet nopeasti viime vuosi-
na digitalisaation, tekodlyn ja etdtervey-
denhuollon suosion my6ti. Vuonna 2023
hyvinvointiteknologian maailmanlaa-
juisen markkinan arvioitiin olevan sato-
ja miljardeja dollareita, ja sen odotetaan
kasvavan voimakkaasti ldhivuosina.

Suomen osuus maailmanlaajuisista
hyvinvointiteknologian markkinoista on
suhteellisen pieni, mikd johtuu maan pie-
nestd vdestostd ja markkinoiden koosta.

Kuitenkin Suomen terveysteknologia-
ala on merkittévé vientiala, ja sen tuotteet
ovat erittdin kilpailukykyisid kansainvé-
lisesti. Vuonna 2017 terveysteknologian
vienti Suomesta oli arvoltaan 2,2 miljar-
dia euroa, mik3 tuotti 1,1 miljardia euroa
ylijadmaa.
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Vieston ikddntyminen, terveyden-
huollon digitalisoituminen, pandemian
jalkeinen etdterveydenhuollon yleistymi-
nen jaihmisten kiinnostus omaan hyvin-
vointiinsa ovat merkittévid ajureita alan
kehittymiselle.

Alykkiit laitteet ja
henkilokohtainen seuranta

Wearable-teknologia

ja sensorit

Viime vuosina &lylaitteet ja sensorit ovat
kehittyneet huimasti. Alykellot, aktiivi-
suusrannekkeet ja muut kannettavat lait-
teet kerddvét reaaliaikaista tietoa syda-
men sykkeestd, unesta, aktiivisuudesta ja
stressitasoista.

Tulevaisuudessa laitteet tulevat entis-
td tarkemmiksi ja ne pystyvét integroi-
maan monipuolisempia biometrisia mit-
tauksia, mikd mahdollistaa yksiléllisem-
pien hyvinvointisuositusten antamisen.
Esimerkiksi jatkuva glukoosimittaus, ke-
hon ldampdétilan seuranta ja jopa tunned-
lya mittaavat anturit voisivat tukea saira-
uksien ennaltaehkdisyd ja varhaista diag-
nosointia.

Personoitu data

ja tekodly

Kerdtyn datan avulla tekodlyratkaisut
voivat analysoida kédyttdjan eliméntapo-
ja ja terveystietoja, tarjoten ra&tdloityja
hyvinvointisuunnitelmia.

ol

Olkaamme rohkeita
uusien teknologioiden
pilotoinnissa ja
kayttoonotossa.

Koneoppiminen mahdollistaa sen, ettd
jarjestelmaét oppivat kdyttdjdn erityistar-
peista ajan myotd, mika voi edistda esi-
merkiksi painonhallintaa, stressin vé-
hentdmistd ja kokonaisvaltaista hyvin-
vointia.

Personoitu data myds mahdollistaa
paremman riskien ennakoinnin ja eh-
kédisevdn terveydenhuollon, jossa var-
haiset varoitusmerkit tunnistetaan ja
puututaan ennen ongelmien pahene-
mista.

Etihoito ja digitaalinen
terveydenhuolto

Telelddketiede ja

etdvastaanotot

Etdhoito on saanut merkittdvan sysayk-
sen etenkin pandemian aikana. Tulevai-
suudessa kehittyneet etdvastaanottopal-
velut mahdollistavat potilaiden tehok-
kaan seurannan ja hoidon ilman, ettd
heiddn tarvitsee fyysisesti kdyda tervey-
denhuollon tiloissa.

Tama parantaa palveluiden saavutet-
tavuutta, vdhentdd terveydenhuollon
kustannuksia ja tarjoaa joustavampia
hoitomalleja erityisesti maaseudun asuk-
kaille tai liikkumisrajoitteisille.

Virtuaalitodellisuus

jalisitty todellisuus
Virtuaalitodellisuus (VR) ja lisdtty todel-
lisuus (AR) ovat nousseet mielenkiintoi-
siksi tyokaluiksi hyvinvointiteknologi-
assa. VR-terapiaa kéytetddn jo nyt esi-
merkiksi ahdistuneisuushéirididen ja
posttraumaattisen stressihdirion hoi-
dossa.

Tulevaisuudessa ndiden teknologioi-
den avulla voidaan luoda immersiivisia
ympadristdjd, jotka tukevat fyysistd kun-
toutusta, stressinhallintaa ja kognitiivis-
ta harjoittelua. AR-sovellukset puoles-
taan voivat auttaa esimerkiksi liikunta-

Furups, g

harjoituksissa antamalla reaaliaikaisia
ohjeita ja palautteita liikkeiden oikeelli-
suudesta.

Mielenterveyden
tukeminen

Digitaaliset
hyvinvointisovellukset
Mielenterveyden tukemiseksi on kehi-
tetty lukuisia sovelluksia, jotka tarjoavat
mindfulness-harjoituksia, meditaatio-
ohjeita ja stressinhallintavinkkejd.
Tulevaisuudessa sovellukset integroi-
tuvat entistd paremmin arjen teknolo-
gioihin, kuten ilylaitteisiin ja kodin IoT-
laitteisiin (esineiden internet), tarjoten
reaaliaikaisia muistutuksia ja ohjattu-
ja harjoituksia. Ndin voidaan luoda ko-
konaisvaltainen ekosysteemi, jossa mie-
lenterveyden hyvinvointi pysyy jatkuvan
seurannan ja tuen piirissa.

Chatbotit ja virtuaaliset

terapeuttiset apurit

Tekodlypohjaiset chatbotit voivat tarjo-
ta ensimmadistd apua ja tukea mielenter-
veysongelmissa. Vaikka ne eivét korvaa
ammattilaisen terapiaa, ne voivat toimia
matalan kynnyksen tukikanavina, joissa
kayttdjdt saavat ohjeita ja kuuntelua krii-
sitilanteissa.

Nédiden palveluiden kehittyessd on
mahdollista, ettd ne tarjoavat entistd pa-
rempaa personoitua tukea, mikéa voi va-
hentdd stigmoja ja parantaa mielenter-
veyspalveluiden saavutettavuutta.
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Haasteet ja
tulevaisuuden nikymiit

Tietoturva

ja yksityisyys

Yksi merkittdvimmistd haasteista on ke-
rittavan datan turvallisuus ja kdyttédjien
yksityisyyden suojaaminen.

Kun hyvinvointiteknologian kaytto
yleistyy, on tdrkedd kehittdé lainsdéddén-
t6d ja teknisid ratkaisuja, jotka takaavat
tietojen eheyden ja estdvéat vddrinkdytok-
set.

Teknologian saavutettavuus
jatasa-arvo

On myds tdrkedd varmistaa, ettd hyvin-
vointiteknologian hyddyt ovat saavutet-
tavissa kaikille, riippumatta taloudelli-
sesta tilanteesta tai maantieteellisesté si-
jainnista.

Teknologian kehityksen tulee tukea
yhteiskunnan tasa-arvoaja parantaa pal-
veluiden saavutettavuutta niin kaupun-
kialueilla kuin syrjaseuduillakin.

Integroituminen terveyden-
huoltojédrjestelmiin

Jotta teknologia voi tarjota tdyden poten-
tiaalinsa, sen on integroiduttava saumat-
tomasti olemassa oleviin terveydenhuol-
lon jdrjestelmiin.

Tdmai edellyttdd yhteistyotéd teknolo-
gia-asiantuntijoiden, terveydenhuollon
ammattilaisten ja lainsddtdjien vililla,
jotta standardit, yhteensopivuus ja tur-
vallisuus voidaan taata.

Johtopéitokset

Tulevaisuuden hyvinvointiteknologia tar-
joaa valtavia mahdollisuuksia yksil6llisen
hyvinvoinnin tukemisessa ja terveyden-
huollon uudistamisessa. Kehittyneet sen-
sorit, tekodly, etdhoitopalvelut, virtuaali-
todellisuus ja digitaaliset mielenterveys-
sovellukset ovat esimerkkejé teknologiois-
ta, jotka voivat mullistaa tapamme yllapi-
tdd terveyttimme ja hyvinvointiamme.

Samalla on kuitenkin tdrked4 huomi-
oida tietoturvaan, yksityisyyteen ja tasa-
arvoon liittyvét haasteet, jotta teknolo-
gian edut jakautuvat oikeudenmukaises-
ti koko yhteiskuntaan.

Tama3 katsaus osoittaa, ettd hyvinvoin-
titeknologia ei ainoastaan kehity teknises-
ti, vaan sen potentiaali ulottuu syvélle sii-
hen, miten eldimme, hoidamme terveyt-
tdmme ja suhtaudumme arjen haasteisiin.

Jatkuva innovaatio ja monitieteinen yh-
teistyd ovat avainasemassa, kun raken-
namme tulevaisuuden hyvinvointipalve-
luita, jotka tukevat ihmisten eldménlaa-
tua ja kokonaisvaltaista hyvinvointia.

Lopuksi toteaisin, ettd vaikka aluksi
on tehtdva merkittdvid investointeja uu-
sien teknologioiden kdyttdonotoissa, us-
kon niiden maksavan takaisin niin tuot-
tavuuden parantumisena, eldmén laatu-
na kuin vaikuttavuuden lisdédntymisend.
Olkaamme rohkeita niiden pilotoinnissa
ja kdyttoonotoissa.

Kirjoittaja on LT, Pirkanmaan emeri-
tus sote-muutosjohtaja
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SOTE-tekoalyn ekosysteem
kokoaa yli 200 organisaatiota
edistamaan tekoalykehitysta

Sosiaali- ja terveysministerion kesalla 2024 perustama
SOTE-tekoalyn ekosysteemi on nopeasti kasvanut
merkittavaksi kansalliseksi verkostoksi. Mukana on

jo yli 200 organisaatiota yrityksista tutkimuslaitoksiin
ja hyvinvointialueisiin. Verkosto pyrkii vauhdittamaan
tekodlyn kayttoonottoa sosiaali- ja terveysalalla.

Sosiaali- ja terveysministerion kesdlld
2024 perustama SOTE-tekodlyn ekosys-
teemi on nopeasti kasvanut merkittdavak-
si kansalliseksi verkostoksi. Mukana on
jo yli 200 organisaatiota yrityksistd tut-
kimuslaitoksiin ja hyvinvointialueisiin.
Verkosto pyrkii vauhdittamaan tekodlyn
kayttoonottoa sosiaali- ja terveysalalla.

- Ekosysteemin tavoitteena on, ettd
tekodlyn vaikuttavalla hy6dyntédmisel-
14 voidaan turvata laadukkaat palvelut
asiakkaille ja auttaa ammattihenkil6ita
heiddn tyossddn. Samalla vapautetaan
aikaa tdrkeimpiin tehtédviin, kuten asi-
akkaiden henkil6kohtaiseen kohtaami-
seen, kertoo ekosysteemin puheenjohta-
ja, erityisasiantuntija Jukka Liahesmaa
sosiaali- ja terveysministeriosta.

Lahesmaa painottaa, ettd tekodlyn
hyédyntdmiselle on laajoja mahdolli-
suuksia sosiaali- ja terveysalalla.

- Tekodlylld voidaan parantaa palve-
lujarjestelmén tuottavuutta ja samalla
synnyttdd uusia liiketoimintamahdolli-

suuksia. Tavoittelemme tekodlyteknolo-
gioiden nopeaa ja vaikuttavaa kéytt66n-
ottoa, mutta palvelujen turvallisuudesta
ja yksityisyydensuojasta huolehtien.

Kokemuksia jakamalla

viltetdidn virheet

Ekosysteemiin kuuluvan tekodlykokeilu-
ja koordinoivan Al-hankkeen hankejoh-
taja Jenny Vuollet DigiFinlandista nos-
taa esiin keskeisid syitd, miksi organisaa-
tiot ovat ldhteneet mukaan verkostoon.

- Yhdesséd olemme fiksumpia. Pda-
semme jakamaan ja hyddyntdméén tois-
ten kokemuksia sekd vélttdima4dn samo-
jen virheiden toistamista. Lisdksi resurs-
sit saadaan tehokkaampaan kdyttoon,
kun jokaisen ei tarvitse keksid pyordd uu-
delleen. Ministerion perustama verkosto
tuo my0s uskottavuutta ja yhteiset peli-
sddnnot tekodlyn kdyttoon, Vuollet avaa.

Verkosto on saanut erittdin positiivi-
sen vastaanoton.

SOTE-tekoalyn ekosysteemin

jasenorganisaatiot

+ Kaikki 21 hyvinvointialuetta, HUS-
yhtyma ja Helsingin kaupunki

+ 19 tutkimusorganisaatiota
+ YIi 130 yritysta

+ 5valtion virastoa tai laitosta
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+ 6 jarjestoa tai liittoa
+ 13 muuta yleishyodyllista

organisaatiota

+ Ekosysteemi-uutiskirjetta tilaa yli
1 100 asiantuntijaa

- Toimijoilla on aito halu tehdi yh-
desséd vaikuttavia asioita. Yhteiset kehi-
tyshankkeet sddstivét aikaa jarahaa, ja
myd6s pienemmat toimijat pddsevat mu-
kaan isoihin hankkeisiin, Vuollet sa-
noo.

Rahoitushaku osoitti
suuren kiinnostuksen

Syksylld 2024 osana ekosysteemin toi-
mintaa jarjestetty ensimmaéinen rahoi-
tushaku osoitti, ettd tekodlyn kehittdmis-
td kohtaa on suurta kiinnostusta.

- Saimme periti 50 hakemusta, joissa
haettiin rahoitusta yhteensé 10 miljoo-
naa euroa. Tdssd haussa myonsimme 2,3
miljoonaa euroa noin kymmenelle hank-
keelle. Myos monta hyvdd hakemusta jai
ilman rahaa, Lihesmaa kertoo.

Hakemukset jakautuivat monipuoli-
sesti eri sovellusalueille.

- Hakemuksista noin 50 prosenttia liit-
tyi terveydenhuoltoon, 20 prosenttia so-
siaalihuoltoon ja 30 prosenttia molem-
piin. Teknisesti hakemuksia tuli tasai-
sesti luonnollisen kielen késittelyyn, tie-
tokonendkdon, syvdoppimiseen, genera-
tiiviseen tekodlyyn ja yhdistelmératkai-
suihin liittyen, Vuollet erittelee.

Vuosi 2025 tuo
konkreettiset painopisteet
ekosysteemin toimintaan

Ekosysteemin toiminta keskittyy vuon-
na 2025 neljdédn strategiseen painopis-
teeseen.
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Rahoitettujen kokeiluprojektien toteut-
taminen muodostaa toiminnan ytimen.

- Kymmenen rahoitettua hanketta toi-
mii pioneereina ja suunnanndyttdjina.
Niiden kautta saamme arvokasta tietoa
tekodlyn kdytdnnon hyddyntdmisestd,
Vuollet valottaa.

Uutena avauksena kdynnistetdén kan-
sallinen visioty®.

- Kerddmme jédsenorganisaatioiden né-
kemyksiad siitd, miltd onnistunut sote-te-
kodlyn hyddyntdminen ndyttdaa 2030-lu-
vulla. Samalla kartoitamme, mitd kukin
toimija on valmis tekeméin yhteisten ta-
voitteiden eteen, Jukka Lahesmaa kertoo.

Toimijoiden aktivointi ja yhteiset ky-
vykkyydet on kolmas painopiste.

- Esimerkkind ovat tammikuussa 2025
joka toinen keskiviikko jérjestettavat Al-
aamut, joissa kdydadn ldpi konkreettisia
kayttotapauksia. Liséksi jatkamme aktii-
vista viestintdd uutiskirjeiden kautta ja
LinkedInissi, Vuollet sanoo.

Neljdntend painopisteend on kasvu ja
kansainvélisyys.

- Selvitdimme, miten sote-tekodlyn rat-
kaisuista voitaisiin parhaiten vélittéa tie-
toa kansallisesti ja vientimarkkinoille.
Haemme aktiivisesti kansainvélistd yh-
teisty6td ja mahdollisuuksia osallistua
EU-hankkeisiin, Lihesmaa kertoo.

Vaikuttavuutta
riskienhallinnan keinoin

Ekosysteemin toiminnan ytimessé on te-
kodlyn turvallinen, vastuullinen ja vai-
kuttava kdyttoonotto.

Nain paaset mukaan SOTE-tekoalyn

ekosysteemin toimintaan

+ Tilaa uutiskirje tai ilmoita
organisaatiosi jaseneksi.

- Jérjesta aihealueeseen liittyva
tapahtuma, kerromme siita verkostossa.

+ Ehdota aihetta tai esitysta Al-aamu-
webinaariin.

Osana ekosysteemin toimintaa loka-
kuussa 2024 perustettiin erillinen ris-
kienhallintaryhm4, jonka tehtdvédnd on
tukea erityisesti riskienhallinta- ja laa-
dunhallintajdrjestelmid. Ryhma toimii
pro bono -periaatteella.

- Vaikuttavuus on keskeinen tavoi-
te tekodlyn kehittdmisessd. Parhaaseen
lopputulokseen péddstddn, kun tekodly
otetaan alusta alkaen mukaan sosiaa-
li- ja terveysalan palveluiden kehittd-
miseen. Ndin palveluista tulee turvalli-
sempia ja vaikuttavampia niiden kéyt-
tédjille, kertovat riskienhallintaryhmin
puheenjohtajat, sosiaali- ja terveysmi-
nisterion tietoturvapddllikké Andrei
Laurén ja THL:n kehittdmispadllikko
Mika Pihlajamaéki.

Tekoélyn integroiminen osaksi kehit-
tdmistd varhaisessa suunnitteluvaihees-
samahdollistaa tietoturvan ja turvallisen
kédyton vaatimusten sekd eettisten ndko-
kulmien paremman huomioimisen. Esi-
merkiksi kun tekodlyd kdytetddn asiak-

+ Organisoi yhteinen projekti, autamme
toimijoiden tormayttamisessa.

+ Kirjoita yleistajuinen blogikirjoitus
verkkosivustolle.

+ Tee aihealueesta tutkimus tai selvitys,
kerrommme tuloksista.

kaiden hoidon raitél6intiin tai hoitotar-
peen analysointiin, se asettaa suuria vaa-
timuksia datan kisittelylle ja suojauksel-
le.

Hyotyné téssd ovat entistd toiminta-
varmemmat ja turvallisemmat sosiaali-
ja terveyspalvelut, kun tietoturvaa vah-
vistetaan ja hdirintdd voidaan rajoittaa.
Samalla datan kdyton laatu ja sujuvuus
paranevat, mikd johtaa eettisesti kestd-
vampiin ratkaisuihin.

- Toimivat tekoélyratkaisut puolestaan
parantavat palveluiden laatua ja saata-
vuutta, miki lisdd niiden vaikuttavuutta.
Kayttdjat saavat entistd luotettavampia
ja sujuvampia palveluita. Se myds vah-
vistaa kdyttdjien turvallisuuden tunnet-
ta ja rohkaisee hyddyntdmaién tekoilyd,
Laurén toteaa.

Ekosysteemin toimintaan voi tutustua
osoitteessa www.sotetekoaly.fi.
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Hairiokysynta on
vaikuttavuusperusteisen
terveydenhuollon ytimessa

Hairiokysynnén ilmi6 on viime vuosina noussut kes-
kusteluun sote-palvelujédrjestelmén tuloksellisuutta
arvioitaessa. [lmigssd on kyse siité, ettd asiakas palaa
todennidkéisesti palvelun piiriin uudelleen, jos hdn ei
saanut oikeaa apua oikein ja oikea-aikaisesti. Asiakas
on tyytymaiton, organisaatio kuormittuu, tyontekijét
vasyvat ja kustannukset nousevat.

Kédytimme suomenkielistd hairiokysynta-termid
ensimmadisen kerran emeritusprofessori Martti Ke-
komien kanssa kirjoittamassamme Lécdkdrilehden
artikkelissa vuonna 2017. Toimme esille, miten héi-
riokysynta on allokatiivisen tehokkuuden eli sen, et-
td tehdddn oikeita asioita, ja teknisen tehokkuuden
eli sen, ettd tehdd&n asioita oikein, ndkdkulmasta
erillinen sote-palvelujdrjestelmén kokonaiskustan-
nuksiin liittyva tekijd. [Imio on vaikuttavuusperus-
teisen terveydenhuollon ytimessd, koska hairioky-
synndn maira korreloi erityisesti kustannusvaikut-
tavuuteen.

Haiiriokysynnén ilmiota on mielekéastd tarkastella
systeemiteoreettisesta ndkokulmasta, koska se aut-
taa ymmartdmaan, ja koska se vaikuttaa koko sote-
palvelujdrjestelmédn toimintaan. Systeemisten il-
mididen ymmartdmisesséd keskeinen hahmotusta-
pa on systeemiajattelu, jossa kokonaisuutta tarkas-
tellaan vuorovaikutussuhteisesti ja monindkokul-
maisesti.

Systeemiajattelun keskeinen ajatus on, ettd yhden
toimijan toiminta suhteessa asiakkaaseen vaikut-
taa toisiin toimijoihin sote-palvelujdrjestelméssd, ja
nidmad yhteisvaikutukset yhdessa joko tehostavat tai
heikentévat jarjestelmdn suorituskykyé pitkélld ai-
kavalilla. Siksi hdiriokysyntd-termilld huomioidaan
vuorovaikutussuhteen eri osapuolten ndkokulmat.

Palveluita kdyttavd ihminen himmaéstelee: "Mik-
si HAIRIOINEN organisaatio ei pysty auttamaan mi-
nua oikealla tavalla oikea-aikaisesti?”

Organisaatiossa ihmetellddan: "Miksi ihmiset tu-
levat yhd uudelleen takaisin ja KYSYNTA kasvaa?”

Keskeinen syy hdiriokysynnén ilmié6lle on se, et-
td me hahmotamme sote-palvelujirjestelmén tu-
loksellisuutta edelleen padsddntoisesti valmistavan
teollisuuden mukaisesti suoritteina ja samanaikai-

;-

sesti organisoidumme professio- ja valtarakenne-
keskeisesti.

Tédstd sote-palvelujdrjestelmén syvéirakentees-
ta syntyy palveluiden pirstaleisuus ja avun saan-
nin ongelmat: erilaiset SO- ja TE-palveluiden ar-
viointi- ja ajanvarausjarjestelmat, joissa ihminen
ohjataan useiden erillisten toimijoiden ladpi, luo-
vat helposti katvealueita tiedonkulussa ja vas-
tuunjaossa.

Tama johtaa usein siihen, ettd ihmisen tilannet-
ta ei nihda kokonaisuutena, vaan sitd tarkastellaan
erillisind ja yksittdisind toimenpiteind, jotka eivat
vastaa ihmisen todelliseen tarpeeseen.

EDELLISTEN SUKUPOLVIEN suuri tarina ty6ela-
missd on perustunut tehokkuuden kasvattami-
seen. Tam&d mahdollisti irtautumisen koyhyydes-
td. Ei liene ylldtys, ettd myos sote-palveluiden tu-
loksellisuutta on perinteisesti mitattu suoritteiden
lukumadédrélla. Kdyntimadrien mittaaminen edus-
taa organisaation nikokulmaa. Oletus on, ettd mi-
td enemman tuotamme asioita, sitd tehokkaammin
toimimme.

Hairiokysynnén ilmio tekee vinoutuneen tuloksel-
lisuuden hahmotuksen néakyvéksi. Kdyntiméarat ei-
vit tosin aina kerro sitd, saiko ihminen oikeaa apua
oikein ja oikea-aikaisesti. Palvelutapahtuman onnis-
tumisen arviointiin ei aina riitd vain asiantuntijan
nikemys, koska palvelutapahtumassa on mukana
kaksi eri osapuolta - asiantuntija ja asiakas. lhminen
palaa todenn#kdisesti palvelun piiriin uudelleen, jos
hén ei saanut oikeaa apua oikein ja oikea-aikaisesti.

Esimerkiksi asiakas saattaa ottaa uudelleen yh-
teyttd sote-palveluihin koska hén kokee, ettd hian-
ta ei kohdattu oikealla tavalla, vaikka aiemmin sai-
kin oikeaa apua vaivaansa. Tai asiakas joutuu soitta-
maan terveysasemalle, koska ladkari ei kirjoittanut
lapulle tarvittavia ohjeita

Suoritteisiin perustuva talousoppi toimii, jos suo-
ritteet ovat identtisid. Sote-palveluiden yhteydes-
sd tédllainen ajattelu on vinoutunut, koska ihmisten
tarpeet ja eliméntilanteet eividt ole identtisid. Johta-
minen keskittyy usein vain olemassa olevan tehos-

tamiseen. Harvoin kyseenalaistetaan kiireen kes-
kelld taustaoletuksia, jotka ohjaavat nykyistd tapaa
organisoida tyo.

Olemme oppineet organisaatioissa vastuutta-
maan eri toiminnot eri henkildille. Hyvinvointi-
alueilla tyd on organisoitu esimerkiksi palvelu-
alueisiin ja toimialoihin. Oletus on, ettd toiminnon
vetdjd huolehtii siitd, ettd hdnen omalla vastuualu-
eellaan tehdéén oikeita asioita tehokkaasti, ja eri
toiminnot eivét juurikaan ole vuorovaikutuksessa
kesken@ddn. Ndin toimimalla organisaatioon syntyy
osaoptimointia ja tehottomuutta. Organisaation on
vaikea olla asiakaslédhtoinen ja auttaa ihmisesté ko-
konaisuutena erityisesti silloin, jos ihminen tarvit-
see apua useista eri toiminnoista.

Olemme varsin taitavia tyon jaossa eri toimijoil-
le, mutta kompuroimme tyon koordinoinnissa eri
toimijoiden kesken. Kun kdytdmme ty6njaon lo-
giikkaa, jossa keskitymme eri toimintojen vastuut-
tamiseen ja tehokkuuden vaalimiseen, yhteistoi-
minta eri toimintojen vililld heikkenee. Tieto ei
kulje organisaatiossa vertikaalisesti alhaalta ylos-
pdin ja ylhdaltd alaspdin eikd horisontaalisesti si-
dosryhmien valilld.

Pyrkimys resurssien tehokkaaseen kéyttoon eri
toiminnossa luo védistaimattéd organisaatioon siilo-
ja. Vuorovaikutus kérsii, kun eri toiminnoissa kes-
kitytddn vain oman jutun tekemiseen tehokkaasti.
Vastaus kysymykseen "Miltd onnistuminen néyt-
tdd?” on vastuualueilla todenndkoéisesti erilainen.

JOTTA VOIMME organisoida tyon sote-palvelu-
jarjestelméssad asiakasldhtdisemmin, tarvitsemme
erilaista ohjausmekanismia. Julkisia palveluita on
perinteisesti ohjattu talousvetoisesti. Budjetti to-
teutuu, vaikka tarjonta ei kohtaisi tarvetta ja palve-
lujdrjestelma tuottaisi kdyntiméaéria suunnitellun
madrén tai jopa vihan yli.

Talousvetoisesti ohjatun ja johdetun sote-pal-
velujdrjestelmin on vaikea olla asiakasldahtoinen.
Johtajien ja johtamisen huomio on keskittynyt or-
ganisaation sisdisen tehokkuuden ja kustannusten
tarkasteluun. Asiakkaan tarpeen ja organisaation
tarjonnan kohtaannon tarkastelu on jaényt véhai-
semmalle huomiolle.

SOTE-PALVELUJARJESTELMASSA palveluket-
jut muodostuvat eri yksikoiden ja kustannuspaik-
kojen toiminnoista. Jokainen yksikko haluaa luon-
nollisesti pysyd budjetissaan ja etsii keinoja valttaa
vastuuta, jos vastuun voi siirtda toisaalle.

Hoidon jatkumattomuus ja pisteméinen palve-
luohjaus ovat pirstaleisen jarjestelmédn ominais-
piirteitd. Tehdddn asioita palasina laadukkaasti ja

kokonaisuutena heikosti. Jdrjestelméa ei myoskdan
kannusta siihen, ettd ihmisen asiat hoidetaan heti
kuntoon tai hoito aloitetaan heti. On helppo vara-
ta ihmiselle uusi aika tai siirtda toisaalle, jos se on
vain mahdollista. Ihmisestd tulee "kustannusteki-
ja” eikd kukaan vidlttdmatté ota kokonaisvastuuta
tdman tilanteesta.

Jarjestelmén tuloksellisuus ei kérsi tdllaisesta
toimintamallista, pdinvastoin. Sote-palvelujérjes-
telmén tuottavuus kasvaa, jos kdyntiméaaratlisdan-
tyvit eika palvelun laatu heikkene. Ongelma on, et-
td nyt mitataan padsadntoisesti vain kdyntimaaria.
Tuloksellisuuden arviointiin tarvitaan kattavaa tie-
toamyos vaikuttavuudesta eli siitd, ettd saiko ihmi-
nen oikeaa apua oikein ja oikea-aikaisesti.

Yleisen kisityksen mukaan sote-palvelujen kaik-
keen kysyntédidn ei voida vastata rajallisilla julkisilla
resursseilla, vaan palvelujen kysyntdd on pakko ra-
joittaa ja ohjata jollakin tavalla. Toisaalta koskaan
ei ole selvitetty, miké on héiriskysynnin osuus ko-
konaiskysynnésta.

Sote-uudistus on ollut ainakin tdh&dn mennes-
sd hallinnollinen uudistus. On valttdmatonta, etta
sote-uudistus olisi myG6s toimintatapojen uudistus.
Jos ndin ei tapahdu, teemme vadrid asioita tehok-
kaammin digitalisaation kuorruttamana. Toimin-
tatapojen uudistumisen keskeinen edellytys on,
ettd opimme hahmottamaan hyvinvointialueiden
tuloksellisuutta eri tavalla.

Kun ihminen tarvitsee apua, saako hidn oikeaa
palvelua oikein oikea-aikaisesti? Tdma on sote-uu-
distuksen onnistumisen ja vaikuttavien palvelui-
den happotesti. Jos téta testid ei lapdistd, todenna-
koisesti kustannusten nousu jatkuu, palveluiden
saatavuus heikkenee ja tyon méaéra lisdantyy sote-
jarjestelmassa.

Hermanni Hyytiéld
hairiokysynnin
asiantuntija
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TUTKIMUS

Lapsen myohainen

‘onotyyppl saattaa
ennustaa pitkan

aikavalin terveyshaittoja

Suomalaislasten unen, ruokavalion ja painonkehityksen valisia yhteyksia selvittanyt
uusi tutkimus osoittaa, etta vuorokausirytmi saattaa vaikuttaa terveyteen
merkittavasti pitkalla aikavalilla.

Lapsen kronotyyppi eli luonnollinen tai-
pumus olla virked aamulla tai illalla seka
epdsddnnollinen unirytmi saattavat vai-
kuttaa ruokailutottumuksiin ja painon-
kehitykseen ajan myGta.

Helsingin yliopiston ja Folkhélsanin tut-
kimuskeskuksen yhteistutkimus perustui
DAGIS-tutkimukseen, johon osallistui 864
péivdkoti-ikdistd lasta vuosilta 2015 ja 2016

r r
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sekd 210 esimurrosikdistd vuonna 2023 teh-
dyssd seurantatutkimuksessa.

Maatalous-metsidtieteellisen tiede-
kunnan tohtorikoulutettava Anna Ab-
dollahin viitoskirja, joka perustuu péa-
osin liikeaktiviteettimittareilla tehtyyn
objektiiviseen unenseurantaan, tarjoaa
uutta tietoa unitottumusten yhteydestd
lasten terveyteen.

VALIMUOTOISEEN kronotyyppiin ver-
rattuna iltatyyppisyys oli yhteydessi epa-
terveellisempéddn ruokavalioon, kuten
vihédisempéan kasvisten ja suurempaan
sokeripitoisten ruokien kulutukseen.
Lisdksi iltatyyppiset lapset kokivat
enemmaén sosiaalista jetlagia (arki- ja vii-
konloppudiden vilisen unirytmin vaih-
telua) ja vaihtelua unen ajoituksessa,

b

vaikkakaan heiddn unensa kesto ei ollut
Iyhyempi kuin lapsilla, joilla oli vdlimuo-
toinen kronotyyppi.

Vaikka iltatyyppisyydelld ei ollut yh-
teyttd varhaislapsuuden painoon, se liit-
tyi suurempaan painonnousuun kahdek-
san vuotta my6hemmin tehdyssd seuran-
nassa.

Samoin péivékoti-idssd suurempaa so-
siaalista jetlagia kokeneiden lasten pai-
no nousi todennékdisemmin esimurros-
ikd&n mennessa.

TUTKITTUJEN LASTEN y6unen kestol-
la ei havaittu merkittdvda yhteyttd ruo-
kailutottumuksiin tai painoon.

Abdollahin tutkimustulokset viittaa-
vat siihen, ettd iltatyyppiset lapset saat-
tavat olla unen kestosta riippumatta mui-
ta alttiimpia epéterveelliselle ruokavali-
olle ja painonnousulle ajan myotd. Lisdk-
si tulokset osoittavat, ettd vuorokausiryt-
min héirididen mahdollisetkielteiset vai-
kutukset saattavat alkaa jo pdivdkoti-ids-
sd - jo ennen lasten koulutaipaleen alkua
- jajatkua koko lapsuuden.

- Tulosten perusteella vuorokausi-
rytmin krooniset héiriot, kuten uni-val-
vekdyttdytymisen ja kronotyypin véli-
nen epdsuhta tai suuri sosiaalinen jetlag,
saattavat altistaa lapset pitkdn aikavalin
terveysongelmille.

- Havainto korostaa sitd, miten tirke-
44 on ylldpitdd johdonmukaisia unirutii-
nejajaottaa huomioon henkilskohtainen
vuorokausirytmi jo pienesté pitden, Ab-
dollahi toteaa.

ABDOLLAHIN MUKAAN piivikotivuo-
sien aikana iltatyyppisiin lapsiin kohdis-
tetuista interventioista voi olla hyotya.
Entistd vakaamman unirytmin tukemi-
nen ja vuorokausirytmin héiriéiden vi-
hentdminen voivat auttaa ehkdisemdédn
epiterveellisid ruokailutottumuksia ja
lijallista painonnousua my6hemmin lap-
suudessa.

Interventioiden tarpeen ja pitkdn aika-
vélin tehokkuuden méarittiminen edel-
lyttdd kuitenkin jatkotutkimuksia.

- Uni on terveyden peruspilari etenkin
kasvaville lapsille. Unen kestoa on tar-
kasteltu laajalti, mutta tdssd véitdskirjas-
sa korostetaan, ettd lasten nukkumisen
ajankohta voi olla yhté tédrkedd kuin hei-
dédn unensa kesto, Abdollahi sanoo.

Tuore viitoskirja osoittaa, etta on

tarkeaa yllapitaa johdonmukaisia
unirutiineja ja huomioida henkilokohtainen
vuorokausirytmi jo pienesta pitaen.

HUSIn Siltasairaala.

HUS

HUS vahensi vuokratyovoiman
kayttoa ja saasti yli 7 miljoonaa

Vuonna 2024 HUSissa toteutettiin koko
organisaation laajuinen vuokratydvoi-
man kéytt6d ja kustannuksia tarkastele-
va tuottavuusprojekti. Sen tavoite oli hil-
litd vuokratyokuluja ilman hoidon tason
heikkenemistd. Euromé&ardinen sdastota-
voite oli miljoona euroa.

Projekti onnistui yli odotusten. Vuo-
den loppuun mennessé sddst6d saavu-
tettiin noin 7,2 miljoonaa euroa. Talous-
tieto mahdollisti kustannusten kannalta
jarkevat padtokset

- Selvitimme kaikkien ammattiryhmi-
en osalta vuokratydkustannusten syntya
jakokosimme parhaiksi koettuja kdytanto-
j4, joilla kallista vuokraty6voimaa voidaan
vahentdd. Lisdksi tarjosimme esihenkil6il-
le taloustietoa eri tydvoimavalintojen aihe-
uttamista kustannuksista, HUSin kehitté-
misjohtaja Melisa Haahtinen sanoo.

Uutena kdytt6on otettiin talouden tu-
kiaineistot, joilla kustannuksia pystyttiin
hallitsemaan ja seuraamaan paremmin.
Aineistossa on muun muassa mallilaskel-
mat, joista nakyy, mité erilaiset henkilos-
toresurssit maksavat. Esimerkiksi sairaan-
hoitajan arkiaamuvuoroon tarvittavan si-
jaisen kohdalla on mahdollista vertailla,
mitd maksaa vakituinen tyontekija, lisa-
vuoro hélytysrahalla, oma suora keikkalai-
nen, sisdinen keikkalainen, elékkeelld ole-
va tyontekijé tai vuokratyontekiji. Lisdksi
esihenkildiden kéytettdviksi luotiin hen-
kilostokustannusten seurantaraportointi.

Merkittdvimmat sadstot syntyivit hoi-
tohenkilokunnan vuokratyostéd. Parhai-
ta, toimivia ideoita on hyodynnetty koko

HUSissa ja yhteisten toimintamallien ke-
hittdmistd jatketaan.

- Pidimme johtavien ylihoitajien kanssa
kuukausittaisia tilannepalavereita, joissa
jaoimme tietoa vuokratyon kdyton tausta-
syistd sekd toimivista keinoista kustannus-
ten vihentdmiselle. Vaikutusta ja kustan-
nuksia seurasimme kuukausittain, HUSin
hallintoylihoitaja Marja Renholm sanoo.

Tehokkaimmiksi sddstokeinoiksi nou-
sivat keskitetyn rekrytoinnin hyédynta-
minen ja sisdisten sijaispoolien tehosta-
minen. Talouden tukiaineistot olivat mer-
kittdvénd apuna kustannusseurannassa.

Ladkareiden vuokratyOstd sddstdjd on
odotettavissa vasta myohemmin. Ladka-
reiden vuokratydvoiman sopimusten kil-
pailutukset keskitetdén ja timén odote-
taan laskevan vuokratyon keskihintoja.

Vuokraty6voiman kayttdé HUSissa kas-
voi voimakkaasti vuosina 2020-2022 ko-
ronapandemian ja hoitoalan tyotaiste-
lujen seurauksena. Vuokratydvoimaa
kdytettiin poikkeuksellisen korkeiden
sairauspoissaolojen ja henkiléstén vaihtu-
vuuden vuoksi, silld toiminnan jatkuvuut-
ta ei esimerkiksi dkillisissd poissaoloissa
voitu turvata oman henkiloston avulla.

Vuoden 2023 alusta HUSin henkil6sto-
tilanne alkoi helpottua, kun henkil6kun-
nan saatavuus parani ja sairauspoissaolot
vahenivit. Télloin myos kalliin vuokra-
tyovoimankaytto saatiin maltillisemmal-
le tasolle. Vuokraty6voiman kustannusten
hallintaa ldhdettiin vuonna 2024 edelleen
kehittdmé&édn tuottavuusprojektilla, jolla
saavutettiin erinomaiset tulokset.
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TUTKIMUS

-tenkin tyomat
vahentaa saira

kapyoraily
USP0issaoloj

Tyomatkan taittaminen aktiivisesti liikkkuen voi vahentaa sairauspoissaolopaivia ja
pitkien sairauspoissaolojaksojen riskia. Erityisesti tyomatkapyorailylla on yhteys
pienempaan sairauspoissaoloriskiin. Viesti tyonantajille on selva: tydmatkaliikuntaa

kannattaa tukea.

Tyoterveyslaitoksen artikkeli aktiivisten
tyomatkatapojen yhteydesta sairauspois-
saoloihin on julkaistu tieteellisessd Scan-
dinavian Journal of Medicine and Scien-
ce in Sports -lehdessd. Tutkimus tehtiin
osana Tydsuojelurahaston rahoittamaa
COMMUTE-hanketta ja Strategisen tut-
kimuksen neuvoston rahoittamaa Ilmas-
totuuppaushanketta.

- Aktiivisen tydmatkan terveys- ja ym-
péristohyodyistd on ennestddn tutkimus-
ndyttdd, mutta esimerkiksi tyomatka-
liikunnan yhteyttd pitkien sairauspois-
saolojen riskiin ei ole aiemmin tutkit-
tu lainkaan, artikkelin vastuukirjoittaja,
vaitoskirjatutkija Essi Kalliolahti Tyoter-
veyslaitoksesta ja Itd-Suomen yliopistos-
ta muistuttaa.

- Nyt tiedetdédn, ettd sddnnolliselld
tyomatkapyorédilylld voi olla mahdollis-
ta pienentdd pitkien sairauspoissaolojen
riskid ja siten vihentdd sairauspoissaolo-
jen maarad, Kalliolahti summaa.

TUTKIMUKSESSA selvitettiin kunta-
tyontekijoiden tyomatkatavan yhteytta
suhteelli

een ja abs salraus-

tyomatkojaan kulkeneiden sairauspois-
saoloriskid verrattiin niihin, jotka kulki-
vat tydmatkansa passiivisesti eli autolla
tai joukkoliikenteessa.

Aktiivisimmat liikkuivat tyomatkal-
laan viikoittain yli 30 kilometria ja kes-
kim#&érin 61 kilometrié viikossa. Tydmat-
kan yhdensuuntainen pituus tédssd ryh-
maissé oli keskimdérin 9,4 kilometrid ja
tyomatka taitettiin useammin pyo6ralla
kuin jalan. Suuri viikoittaisten aktiivis-
ten tyomatkakilometrien méaéra oli yh-
teydessd pienempédin sairauspoissaolo-
riskiin.

Verrattuna passiivisiin tyématkaa-
jiin, aktiivisimmilla tyomatkaliikkujil-
la oli seurannan aikana 8-18 prosenttia
pienempi sairauspoissaolopdivien riski
ja pitkien, vahintdédn kymmenen péivin
sairauspoissaolojaksojen riski.

Kun kévelyé ja pyordilyé tutkittiin erik-
seen, vain aktiivisimpien tyomatkapyd-
rdilijéiden ryhmaéssd havaittiin pienem-
pi sairauspoissaoloriski.

Aktiivisimmilla tydmatkaliikkujilla oli
keskimédirin 4,5 sairauspoissaolopdivdd
vahemmain henkil6tyévuotta kohti kuin
assiivisilla tydmatkaajilla.

Pitkid, véhintddn kymmenen pdivin
sairauspoissaolojaksoja aktiivisimmilla oli
yksi vihemmaén kuin passiivisilla tydmat-
kaajilla kymmentd henkil6tydvuotta kohti.

- KUN TIEDETAAN, etti vain puolet ai-
kuisista liikkuu suositusten mukaisesti,
tydmatkan kulkeminen jalan tai pyoralla
voi olla toimiva keino liséti terveyttd edis-
tdvdad liikuntaa, johtava tutkija Jenni Er-
vasti Tyoterveyslaitoksesta toteaa.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen
Terve Suomi -tutkimuksen mukaan al-
le viidennes tydikédisistd kulkee ty6- tai
opiskelumatkansa kévellen tai pyorail-
len ympéri vuoden.

Aiemman tutkimustiedon perusteel-
la aktiivinen tydmatkatapa on hyvaksi
myds ainakin fyysiselle terveydelle. Li-
sdksi vdhdpddstoiset tydmatkatavat tuo-
vat ymparistohyotyja. Esimerkiksi monet
kunnat ovat asettaneet strategiseksi ta-
voitteeksi pddstdjen vihentdmisen ja hii-
lineutraaliuden.

- Tutkimuksen tulokset tarjoavat lisé-
syyn kannustaa ja panostaa aktiiviseen
tyomatkatapaan ja erityisesti tydmatka-
pyordilyyn, Ervasti korostaa.
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Ohjelma
Keskiviikko 27.8.

Aamupdiva

Teema: Hyvinvointialueiden johtaminen

8.30 Ilmoittautuminen. Verkostoituminen alkaa
jandyttely avautuu.

9.00 Pdivien avaus. Markus Pelttari, Terveys ja talous ry
puheenjohtaja

9.35 ”Rahakirstun vartijan” puheenvuoro - missd menniin
jamiten tdstd eteenpdin? Kunta- ja alueministeri Anna-
Kaisa Ikonen, VM

10.05 Hyvinvointialueen arkirealismia - miten tasta selvi
tddn? Hyvinvointialuejohtaja Sally Leskinen,
Eteld-Karjalan hyvinvointialue

10.35 Johtaminen. Toimitusjohtaja Matti Bergendahl, Hus.

11.10 Arkirealismista rohkeaan edelldkévijyyteen - kestéva
ja arvoa luova hallinto operatiivisen toiminnan tukena.
Toni Haapala, sosiaali- ja terveyspalveluiden johtaja,

KPMG

11.30 Keskusteluaikaa

11.45 Verkostoitumislounas buffasta ja ndyttelyyn
tutustuminen

Iltapdivi

RINNAKKAISSESSIO 1: Tietojohtaminen

13.00 Tietojohtaminen: tiedon, teknologian ja johtamisen
tulikoe. Tietojohtaja Emil Ackerman, Pirkanmaan
hyvinvointialue, tietojohtamisen yksikkd.

13.30 Tietojohtamisen haasteet kansallisen tason
perspektiivista. Yksikonpaallikko Jan Magnusson,
THL, Tietoaineistot ja -tuotteet -yksikko.

14.00 Verkostoitumiskahvit ja ndyttelyyn tutustuminen

14.45 Asiakaskohtainen kustannuslaskenta tiedolla
johtamisen pohjana ja toimintopohjaisen resurssi- ja
taloussuunnittelun mahdollistajana, Logex Oy

15.05. ”Témad kerta on erilainen” elilunastaako generatiivi-
nen tekodly lupauksensa? Professori Heikki Ailisto, VT T

15.35 Yhteenveto ja tulevaisuuden ndkymdt. Data- ja
analytiikkajohtaja Sara Kinnunen, HUS.

15.50 Keskusteluaikaa

RINNAKKAISSESSIO 2:Teema: Ostopalvelut ja hankinnat

13.00 Hankintalakiuudistus - sidosyksikk6hankinnat ja
vaikutukset hyvinvointialueilla. Johtava asiantuntija
Riikka Hietanen, Ty6- ja elinkeinoministerio.

13.30 Inhouse yhtididen asema ja tulevaisuus.
Professori Kirsi-Maria Halonen, Lapin yliopisto.

14.00 Verkostoitumiskahvit ja ndyttelyyn tutustuminen

14.35 Kun hankit, hanki hyvin - sdést6jd yhteishankinnoilla,
Hansel

14.55 Taloudellista ja toiminnallista vaikuttavuutta
omistaja-asiakkaille hankintojen strategisella
johtamisella ja osaavalla ostamisella.
Hankintajohtaja Tuure Marku, Tuomi-Logistiikka.

15.15. Innovatiivinen hankintamalli - merkittévia

kustannushy6tyja vanhusten ympérivuorokautisen
palveluasumisen hankinnassa hyvinvointialueelle ja
palveluntuottajalle. Vantaan ja Keravan
hyvinvointialue, hankintapaallikké Marianne Punkki.
15.35 Vahdhiiliset hankinnat ja talous - totta vai tarua?
Erityisasiantuntija Salla Koivusalo. Ilmaston- ja
ympaéristonsuojelun osasto Ymparistoministerio.
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18.00
19.00

Get Together verkostoituminen.
Verkostoitumisillallinen.

Torstai 28.8.

RINNAKKAISSESSIO 1: Teema: Tukipalvelut

9.00

9.30

10.00

10.30
11.10

11.40

Monipalveluratkaisut. Tehtédvasiirrot. Palvelupaallikko
Juho Aaltonen, HUS

Uusien rakennushankkeiden innovatiiviset tukipalvelu
ratkaisut. Kehittdmispaéllikko Leena Jalosuo, HUS.
Paneeli

Verkostoituminen ja ndyttelyyn tutustuminen
Tukipalvelut taskussa - tehokkuutta ja helppoutta
tukipalvelutilaamiseen. Palvelu- ja kehittdmis-
koordinaattori SariIltanen, Pirkanmaan hyvinvointialue.
TBA

RINNAKKAISSESSIO 2: Teema: Henkilostdjohtaminen

9.00 HR-johtaminen - pdivdn polttavat kysymykset.
HR-johtaja Aija Tuimala, Pirkanmaan hyvinvointialue.

9.30 Johtaminen yksityiselld jajulkisella sektorilla - voiko
julkinen sektori olla yhté tehokas kuin yksityinen?
Palvelutuotannon johtaja Matias Pélve,
Léansi-Uudenmaan hyvinvointialue.

10.00 Tekodly on uusityokaverini. Tydeldmén kehittdmisen
asiantuntija Anna-MariJaanu, Kunta- ja
hyvinvointialuety6nantajat KT.

10.30 Verkostoituminen ja ndyttelyyn tutustuminen

11.10 TBA

11.30 Kestdvd henkildstojohtaminen - polku hyvinvointiin ja
talouden tasapainoon? Henkildstojohtaja
Pirjo Manninen, Pohjois-Karjalan hyvinvointialue.

12.00 Verkostoitumislounas buffasta ja ndyttelyyn
tutustuminen

Iltapdiva

Teema: Talous kaiken takana

13.00 HUS asiakkuuspalveluyksikén hy6tyja: millaisia
vaikutuksia talouden kehittdmiseen ja tulevaisuuden
nékymien parantamiseen? Asiakkuusjohtaja
Visa Honkanen, HUS

13.20 Hyvinvointialue mahdollisuutena.
Hyvinvointialuejohtaja Marina Kinnunen,
Pohjanmaan hyvinvointialue.

13.40 Case Smila: Miten lddkeautomaatti voi parantaa
kotihoidon vaikuttavuutta? Head of Business
Development Services Joel Karjalainen, Tamro.

14.00 Verkostoitumiskahvit ja ndyttelyyn tutustuminen

14.40 TBA

15.00 S&ist6ja hankinnoilla pitkdjanteiselld
kehitysohjelmalla. Hankintajohtaja Esapekka Kuikka,
Senaatti-kiinteistot.

15.20 Kapulan vaihto jaloppusanat.

MUUTOKSET MAHDOLLISIA!
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Pirkanmaalaiset ottiva
digiklinikan omakseen

Pirkanmaan hyvinvointialue avasi toukokuussa 2024 digiklinikan. Ensimmaiset
yhdeksan kuukautta ovat nayttaneet, etta pirkanmaalaiset osaavat ja haluavat
kayttaa digitaalisia palveluja: digiklinikalla on kayty jo 158 000 keskustelua ja

rekisteroityneita kayttajia on yli 110 000.

Hyvinvointialueuudistus vuoden 2023
alussa haastoi alueet suunnittelemaan
palveluitaan uudestaan. Tavoitteena oli
yhdenmukaiset palvelut, vaikka suunni-
telmia tdytyi lahted tekemdédn kokonaan
uusista ldhtokohdista. Esimerkiksi Pir-
kanmaalla hyvinvointialue muodostui 23
kunnan alueelle ja yli 500 000 asukkaan
vdestdpohjalle. Monet palvelut, myos di-
gipalvelut, olivat ja ovat osin edelleenkin
erilaisia eri kuntien asukkaille. Vaikeudet
yhdenmukaistamisen tielld liittyvét eri-
tyisesti eri potilastietojarjestelmiin.

Pirkanmaan hyvinvointialueen strate-
gian toimeenpano-ohjelmassa on erik-
seen mainittu aika- ja paikkariippumat-
tomat digitaaliset palvelut.

- Tdmén tavoitteen saavuttamisen
yhtend osana liahdimme Pirkanmaalla
suunnittelemaan kaikille alueen asuk-
kaille suunnattua yhdenmukaista digi-
klinikkapalvelua, kertoo ylilddkéri Juk-
ka Karjalainen Pirkanmaan hyvinvoin-
tialueelta.

Hankintaa valmisteltaessa selvitettiin,
millaisia digipalveluja julkisessa tervey-
denhuollossa oli kdytossd ja millaisia
suunnitteilla. Yhteistyotd tehtiin moni-
en hyvinvointialueiden kanssa. Selvitys-
ten perusteella todettiin, ettd digipal-
velut ndhdddn koko Suomessa tarkedk-
si osaksi myds julkista perusterveyden-
huoltoa. Suunnitelmien yksityiskohdis-
sa oli jonkin verran eroja, mutta kaikkia
yhdisti sama keskeinen ajatus: asiakkai-
ta tulee voida palvella tdnd pdivind myos
digiyhteyksien avulla.

Merkittivi panostus
peruspalveluihin

Pirkanmaalla digiklinikka haluttiin he-
ti kaikkien pirkanmaalaisten kdyttdon il-
man kuntakohtaisia pilotteja. Digiklinik-
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ka avautui2.5.2024 jaihmiset16ysivét sen
heti.

- Kahden ensimmadisen pdivin aikana
digiklinikalla aloitettiin yli 1 500 keskus-
telua ja kayttdjid rekisterdityi yli 11 000,
kertoo projektipadllikké Niko Lonn Pir-
kanmaan hyvinvointialueelta.

Digiklinikka oli Pirkanmaan hyvin-
vointialueen vuoden 2024 karkihanke ja
merkittdvd osa perusterveydenhuollon
palveluverkoston uudistumista ja strate-
gian toimeenpanoa.

Digiklinikan hankintapditos on ollut
Pirkanmaan hyvinvointialueelta iso pa-
nostus peruspalveluihin, miké on ollut
myds yksi koko sote-uudistuksen 1dahto-
kohdista.

- Digiklinikka on tuonut pirkanmaa-
laisille helpon ja nopean tavan hoitaa ter-
veysasioitaan. Asiakkaat ovat olleet tyy-
tyvdisid, ja se on merkittévésti paranta-
nut meidén perustason palvelujen saata-
vuutta, sanoo Lonn.

Digiklinikka tiydentéda
kivijalkapalveluja

Digiklinikka on tuonut pirkanmaalaisil-
le puhelinpalvelun ja sosiaali- ja terveys-

asemalla kdynnin rinnalle uuden kana-
van hoitaa terveysasioita. Edelleen ase-
mille voi my®s soittaa ja asioida paikan
paalla.

Ajatuksena onkin, ettd digiklinikan
myotd sote- ja ldhiasemilla vapautuu ai-
kaa niille, jotka tarvitsevat palvelua kas-
vokkain tai puhelimitse.

- Digiklinikasta ei haluttu muista pal-
velusta irrallaan olevaa yksikk6d, vaan
toimintaa ldhdettiin heti integroimaan
muuhun palvelutuotantoon. Suunnitel-
missa huomioitiin muun muassa tarvit-
tavat jatkohoidon jdrjestelyt sosiaali- ja
terveysasemille, kertoo Jukka Karjalai-
nen.

Ennen digiklinikkaa Pirkanmaan ter-
veysasemilla oli kdytossd chat-palvelu.
Terveysaseman chatissa ei ollut digikli-
nikan tapaan keskitettyd palvelua, vaan
jokaisella asemalla oli omat hoitajat, jot-
ka vastasivat suoraan asiakkaiden yhtey-
denottoihin. T4lldkin vélivaiheella oli di-
giasiointia edistdva merkittdva vaikutus.

- Chat-palvelu valmisti niin henkils-
t64d kuin asiakkaita digiklinikkaan. Hen-
kilostén digiosaaminen kasvoi ja asuk-
kaat oppivat digiasiointiin, kertoo Karja-
lainen.

Perustietoa digiklinikasta

+ Digiklinikka avattiin 2.5.2024,
keskitetty palvelu.

- Digiklinikalta tehd&an tarvittaessa
jatko-ohjauksia hyvinvointialueen
sosiaali- ja terveysasemille.

+ Digiklinikkaa voi kayttaa
mobiilisovelluksella tai verkkosivujen
kautta.

+ Ammattilaiset vastaavat
yhteydenottoihin joka paiva kello 8—22,
viesteja voi jattaa ympari vuorokauden.

+ Noin 158 000 yhteydenottoa
tammikuun 2025 loppuun mennessa.

+ Y1i 110 000 rekisteroitynytta kayttajaa,
joka on jo viidesosa Pirkanmaan
asukkaista.

Pirkanmaan Pirha on Suomen suurin hyvinvointialue.

Yhteystyomalli
Mehildisen kanssa

Pirkanmaan hyvinvointialueen kumppa-
ni digiklinikan rakentamisessa ja kehit-
tdmisessd on Mehildinen. Digiklinikan
alustan on toimittanut Mehildisen tytar-
yhtio BeeHealthy Oy.

- Digiklinikan kumppanin hankinnas-
satavoittelimme nimenomaan yhteistyo-
mallia, ei perinteistd tilaaja-tuottajamal-
lia. Tarked osa hankintaa oli myos kdy-
tettdva teknologia-alusta ja sen ominai-
suudet. Etenkin asukkaille tdrked mobii-
lisovellus oli yksi hankinnan perusléhto-
kohdista, kertoo ylilddkédri Jukka Karja-
lainen.

Yhteistydmalli oli avainasemassa, ettd
hyvinvointialue sai toiminnan kdynnis-
tettyd hyvin kunnianhimoisella aikatau-
lulla, kertoo Niko Lonn.

- Tiiviilla yhteistyolld aiemminkin di-
giklinikkapalvelua tuottaneen yrityksen
kanssa halusimme varmistaa, ettd saam-
me nopeasti digiosaamista omaan orga-
nisaatioomme ja digiklinikan ripeésti
kéyttoon, hédn jatkaa.

- Tavoitteena oli ottaa neljdssd kuu-
kaudessa kédyttoon uusi digitaalinen pal-
velu kaikkialla Pirkanmaalla ja yli puo-
lella miljoonalla kayttdjilla, ja siind on-
nistuimme.

My®ds digiklinikan palvelut tuotetaan
yhteistyossd Mehildisen ja Pirkanmaan
hyvinvointialueen ammattilaisten voi-
min. Yhteistyémallin taustalla on oppi-
misndkokulma.

- Yhteistydmallin avulla hyvinvointi-
alue oppii digitaalisen palvelun tuotta-
mista. Silld mahdollistetaan myos palve-
lun laajentaminen ja kehittdminen tule-
vaisuudessa, toteaa Lonn.

- Tdma3 iso hankinta kaikkine ponnis-
tuksineen on nihty Pirkanmaalla koko-

naisuutena hyddyllisend hankintana.
Saimme uusia ajatuksia sekd hankinnan
ettd palvelutuotannon tarpeisiin. Saatu-
ja oppeja on jo hyddynnettykin muissa
hankinnoissa, tdydentda Jukka Karjalai-
nen.

Polku digiklinikan hankinnan suun-
nittelun ensiaskeleista aina palvelutuo-
tannon kdynnistymiseen on ollut monen
onnistuneen valinnan ja erittdin sitoutu-
neen ja motivoituneen henkiloston yh-
teistyon tulos.

- Hankintaa ja kdyttoonottoa oli suun-
nittelemassa yhteensd monikymmenpéi-
nen joukko Pirkanmaan hyvinvointialu-
een ammattilaisia.

- Kéyttoonottoprojektissa mukana oli
lisdksi Mehildisen ja BeeHealthyn hen-
kilostod ja yhteisty0 oli erittdin sujuvaa,
kertoo Karjalainen.

Palkittu
palvelu

Pirkanmaan hyvinvointialueen digikli-
nikka on saanut tunnustusta myds pal-
kintoraadeilta. Vaikuttavuusseura ry
huomioi digiklinikalla kehitetyn ras-
kaudenkeskeytyksen asiakasystédvalli-
sen prosessin "Vuoden vaikuttavuusteko
2024” 3. sijalla.

Lisdksi Digiklinikka voitti Vuoden
2024 vaikuttavin digiteko hyvinvointi-
alueella -kilpailun sekd julkisen sekto-
rin Amazon Web Services Finland Eleva-
te -palkinnon.

Palkintoraatien valinnoissa on kiinni-
tetty huomiota muun muassa selkeisiin
tavoitteisiin, kustannushyd6tyyn ja skaa-
lautuvuuteen.

Lisédksi digiklinikka on saanut kiitos-
ta siitd, miten ratkaisu on parantanut jul-
kisten palvelujen saatavuutta, yhdenver-
taisuutta ja laatua.

Terveys\Talous
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+ SET-PAKINA + HALLITUS

Terveys ja talous ry
hallituksen jasenet 2024-2026

Ei enaa huonoja uutisia, please!

Ukraina, Gaza, Sudan, terrorismi, Itimeren kaapelei-
den katkominen, autolla vikijoukkoon ajot, luonnon-
katastrofit, ampumiset ja puukotukset kaduilla ja ravin-
toloissa ja my0s leikkaukset hyvinvointipalveluista ovat
kaiken muun alleen hukuttavia uutisaiheita, joita leh-
distd, radio- ja TV-kanavat suoltavat joka pédivéd ihmis-
ten mieliin.

Riippumatta siitd, onko uutisointi liioiteltua vai ei, se
ahdistaa ihmisid ja saa aikaan paitsi surua ja epétoivoa,
my0s vihamielisyyttd ja aggressioita.

En vastusta tiedottamista enkd ajankohtaista uutisoin-
tia, mutta toivon ja itse asiassa vaadin tiedotusvélineiltd
my0s hyvid uutisia. Tiedén, ettd "Good news is no news”,
mutta silti nyt jos koskaan tarvitaan myos hyvid uutisia.
Jos media ei itse niitd 16yd&, annan seuraavassa neuvoja.

ALOITETAAN ULKOPOLITIIKASTA. Kylld se on hy-
vd uutinen, ettd Pohjoismaat ja Baltian valtiot seké osa
muistakin EU-maista ovat keskendan nykyisin ennétys-
madisen hyvissd vdleissd. Voisi tdtd asiaa otsikoissa heh-
kuttaa enemmaénkin.

Talouseldmén puolella voisi paljon nykyistd laajemmin
kertoa niistd monista hyddyllisistd innovaatioista sekéd
sellaisista teknisistd ja tuotannollisista ratkaisuista, joi-

ta vihén vilid syntyy ja joiden avulla asiat saadaan suju-
maan ympdristoystivéllisesti ja tehokkaasti.

SUOMI ON onnellisin maa. Ovatko tiedotusvélineet kun-
nolla tdhdn tutkittuun tosiasiaan paneutuneet? Eivét ole!
Tutkivat journalistit voisivat perusteellisemmin késitelld
Suomen onnellisuutta. Téstd aihepiiristéd 16ytyisi varmaan
paljon hyvid uutisia, jos joku niitd vaivautuisi etsiméén.

Voisiko lehdistd ryhtya taide- ja kulttuurisivuilla jul-
kaisemaan myonteisid ja hauskoja kaunokirjallisia kirjoi-
telmia ja pakinoita, jotka saisivat lukijat nauramaan tai
ainakin hyviélle tuulelle?

URHEILU-UUTISISSAKIN VOISI muuttaa tiedottami-
sen linjaa. Jos suomalainen sijoittuu hithdossa maailman
parhaiden joukossa viidenneksitoista, ei sitd tule pitdd
epdonnistumisena. Se, ettd suomalainen on maailman
viidenneksitoista paras, on hyvi uutinen.

Varmaan kaikille meille on hyva uutinen, ettd piakkoin
on tulossa keviét ja sitten kesd. Aurinko paistaa ja linnut
laulavat. Voi kuljeskella metsissa tai istuskella terasseilla.
Uutisissa tdménkin voisi todeta - vaikka joka pdiva.

Voihan nend! Tdhidn ne taisivat minultakin hyvét uu-
tisaiheet loppua!

JAAKKO HERRALA
hallituksen puheenjohtaja
TT-lehden paatoimittaja
Emeritus sote-
muutosjohtaja, elék.

p. 0451252222
jaakko.herrala@elisanet fi

KIRSI VARHILA

hallituksen varapuheenjohtaja

hyvinvointialuejohtaja
Satakunnan hyvinvointialue

kirsi.varhila@sata.fi

MERJA ILOMAKI

hallituksen jasen

ruokapalvelujohtaja
Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue
Tedy ry:n pj.

p. 0400 145519
merja.ilomaki@soite fi

MARKUS PELTTARI

hallituksen jasen

talouspaallikko
HUS, P&a- ja kaulakeskus

p. 09 4711
markus.pelttari@hus.fi

NIINA KELA-KORHONEN
hallituksen jasen
Hankinta- ja logistiikkap&allikko
Pohjois-Savon hyvinvointialue

p. 044717 4224
niina.kela-korhonen@
pshyvinvointialue.fi
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TARJA MIETTINEN

hallituksen jdsen

hankehallinnoija
Pohjois-Savon hyvinvointialue

p. 044714 2664
tarja.miettinen@

turvallisuus- ja valmiusjohtaja

Pohjois-Savon hyvinvointialue

LASSE KYLEN

hallituksen jasen,

SARI KOSKINEN

hallituksen jasen

erityisasiantuntija
Pohjois-Pohjanmaan sosiaali- ja terveysministerio

hyvinvointialue

p. 050 313 3589
lasse.kylen@pohde fi

sari.koskinen@icloud.com

OUTI KALSKE

sihteeri / talousvastaava

VIRPI PITKANEN

hallituksen jasen

hankintajohtaja Johtava asiantuntija,
hyvinvointi ja sote
FCG Finnish Consulting Group Oy
p. 044784 4572
virpi.pitkanen@fcg.fi

p. 040 541 5125
outi.kalske@gmail.com

Liity
jaseneksi

Terveys ja talous ry:n tarkoituksena on toimia sairaaloi-
den, terveyskeskusten ja muun terveydenhuollon hallin-
non ja talouden seka toimintaan liittyvien tukipalvelujen
alalla tydskentelevien ja ndista asioista kiinnostunei-

den henkildiden yhteistydelimena.

Tavoitteena on kehittda alan toimintoja ja toimintaedel-

lytyksia.

Liity Terveys ja talous -yhdistyksen jaseneksi. Saat
jasenetuna Terveys ja talous -lehden ja kontakteja alasi
ihmisiin.

Voit liittya jaseneksi katevasti netin kautta www.ter-
veysjatalous.fi kohdasta jasenhakemus tai sahkopostil-
la yhdistyksen sihteerille outi.kalske@terveysjatalous.
fi. Jd&senmaksu on 30 euroa/vuosi.

pshyvinvointialue fi
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