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ESIPUHE

Joensuun, Enon ja Pyhiselin perusterveydenhuollon organisaatiot yhdistyivit vuoden
2007 alussa. Yhdistyminen tapahtui osana Joensuun seudun perusterveydenhuollon seu-
tuhanketta 2005-2007, jossa ovat Joensuun, Pyhiseldn ja Enon lisiksi mukana Kontio-
lahti, Polvijirvi, Liperi ja Outokumpu. Aiemmin Joensuun kaupunkiin ovat liittyneet
Tuupovaaran ja Kiihtelysvaaran kunnat. Téssi vaiheessa tiiviiseen yhteistyohon péityivit
Joensuu, Eno ja Pyhiselka.

Pohjois-Karjalan ammattikorkeakoulu valittiin yhdistymishankkeen arvioinnin toteut-
tajaksi kesikuussa 2007. Arviointi koski Joensuun, Enon ja Pyhidselin perusterveyden-
huollon yhdistymistd. Kesin ja syksyn aikana kokosimme arviointitietoa perehtymilld
kirjallisiin dokumentteihin, haastattelemalla hankkeen johtoa, esimichii ja henkilstod
seki toteuttamalla verkkopohjainen kysely esimiehille ja henkilostolle. Lisiksi jarjestim-
me arviointiseminaarin, jossa kiytiin ldpi kyselyn tuloksia ja pohdittiin yhdistymishank-
keen onnistumisen kannalta tirkeitd jatkotoimia.

Tahin raporttiin olemme koonneet arvioinnin tulokset ja lopuksi esitimme joitakin ke-
hittdimisehdotuksia, joiden avulla voidaan tukea yhdistymishankkeelle asetettujen pitkin
aikavilin tavoitteiden saavuttamista. Raportin ensimmiisessd luvussa tarkastelemme pe-
rusterveydenhuollon kehittdmishaasteita Suomessa ja Pohjois-Karjalassa. Toisessa luvussa
kuvaamme Joensuun seudun perusterveydenhuollon seutuhankkeen tapahtumia ja pe-
rusterveydenhuollon yhdistymisprosessia sekd kiymme lipi muutosprosessin onnistumi-
seen vaikuttavia tekijoitd. Seuraavassa luvussa kuvaamme arviointia ohjanneen viiteke-
hyksen ja arvioinnin kiytinnon toteutusratkaisut. Neljinteen lukuun olemme koonneet
keskeiset tulokset ja viimeisessd luvussa esitimme yhteenvedon arvioinnin tuloksista ja
joitakin kehittdimisehdotuksia yhdistymisprosessin jatkoa ajatellen.

Olemme kuvanneet taustaksi teoriaa yhdistymisestd muutosprosessina ja sen onnistu-
misen edellytyksistid, koska yhdistymisprosessi on maakunnallisesti my6s tulevaisuuden
kannalta merkittdva. Tétd teoriaa vasten on peilattu timin arvioinnin tuloksia. Kehitti-
mistyd ja muutokset eivit lopu tihdn. Muutokset ja niihin liittyvit prosessit tulevat ole-
maan jatkossakin tirked osa peruspalvelujen kehittdmistd. Téstd yhdistymishankkeesta
on mahdollista oppia tirkeiti asioita, seuraavia muutosprosesseja varten.

Joensuun, Enon ja Pyhiselin perusterveydenhuollon yhdistymishankkeen arviointipro-
sessin pédttyessd haluamme esittdd parhaat kiitokset hyvistd yhteistydstd seutukehittdji
Oiva Oksmanille ja kaikille arviointitiedon tuottamiseen osallistuneille.

Joensuussa marraskuussa 2007
Pekka Auvinen
Piivi Sihvo
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Uudistuva perusterveydenhuolto
2000-luvun Suomessa

Useimmissa Euroopan maissa yhteiskuntaan ja terveydenhuoltoon vaikuttavat saman-
kaltaiset muutostekijit, kuten talouden ja elinkeinoelimin globalisoituminen, uuden
teknologian kiyttoonotto ja sen vaikutukset toimintatapoihin, tydelimin kasvavat
osaamistarpeet ja tyovoiman saatavuus, julkisten resurssien niukkuus ja tehokkuusvaa-
timusten lisddntyminen seki vieston ikddantyminen. (Lehikoinen 2002: 345-346.) Pe-
rusterveydenhuollon kehittdmisen kannalta keskeisid haasteita ovat lisiksi uudet tyon
organisoinnin tavat, lihivuosien suuret elikepoistumat ja aluekehityserot maan eri osien
vililld. (Sosiaali- ja terveysministerio 2006a: 38—47.)

Vieston ikddntyminen on Suomessa kansainvilisesti verrattuna nopeaa. Vieston ikira-
kenne painottuu vanhempiin ikiryhmiin ja hyvin idkkiiden osuus viestdstd kasvaa. Sa-
malla myos sosiaali- ja terveyspalvelujen tarve kasvaa erityisesti vuoden 2020 jilkeen,
jolloin hyvin iakkaitd alkaa olla paljon. Vdeston ikddntyminen ja suuret elikepoistumat
lisddvit uuden tyovoiman tarvetta sosiaali- ja terveysalalla. Osaavan ja motivoituneen
tydvoiman saatavuus on lihivuosien avainkysymys. Julkisen talouden nikymit ovat
Suomessa muihin kehittyneisiin maihin verrattuna hyvit, mutta julkistalouden paineet
kasvavat vieston ikddntymisen ja tyovoiman vihenemisen vuoksi. Sosiaali- ja terveyden-
huolto on kuntien laajin toimiala. Sen kustannuskehitykselld on keskeinen ja kasvava
merkitys kuntien talouteen.

Suomalainen terveydenhuolto eldd merkittdvad muutosta. Yhdenvertaisten sosiaali- ja
terveyspalvelujen turvaamisesta on tullut yhteiskunnan palvelurakenteita uudistava kan-
sallinen haaste. Kattavien sosiaali- ja terveyspalvelujen organisointi maan eri osissa on
vaativa tehtivi. Tavoite saavutetaan, kun kuntarakennetta ja rahoituspohjaa vahvistetaan,
kuntien yhteisty6ti tiivistetdin ja palveluverkon kattavuus varmistetaan. Lisiksi se edellyt-
tdd palvelujen uudenlaisia organisointimalleja ja toimintatapojen uudistamista, nykyistd
suurempia viestopohjia palvelujen jirjestamiselle seki entistd laajempaa alueellista yhteis-
tydtd. Myds tyon tuottavuutta tulee parantaa seki palvelujen laatua ja vaikuttavuutta ke-
hitedd. Tieto- ja viestintdtekniikasta on tulossa arkipdivid myds sosiaali- ja terveydenhuol-
lon alueella erityisesti terveyden edistimisessd ja itsendisen suoriutumisen tukemisessa.
(Sosiaali- ja terveysministerié 2006; Myllymiki 2006.) Nimid muutokset tuovat haasteita
henkilostén osaamisen uudistamiselle ja kehittdmiselle. Osa haasteista liittyy jatkuvaan



uudistamiseen, ja silloin on hyvi luoda henkilostélle edellytykset pidemmin ajan kehityk-
selle ja muutoskyvylle (Stenvall, Majoinen & Syvijirvi 2007).

Kunta- ja palvelurakennehanke (ns. Paras-hanke) jatkaa Kansallisen projektin tervey-
denhuollon tulevaisuuden turvaamiseksi -hankkeen aloittamaa terveydenhuollon ra-
kenteiden uudistusta sekid sosiaali- ja terveyspalvelujen yhteensovittamista. Kevailld
2007 eduskunnassa hyviksytyn kunta- ja palvelurakenneuudistusta koskevan puitelain
(L169/2007) suurimmat terveydenhuoltoa koskevat muutokset kohdistuvat peruster-
veydenhuoltoon, jonka jirjestimisessi edellytetddn tulevaisuudessa vihintddn 20 000
asukkaan viestdpohjaa. Puitelaki ohjaa kunnan ja yhteistoiminta-alueen muodostamista
ja laajaa viestopohjaa edellyttivien palvelujen organisointia. Uudistuksen kohteina ovat
kunnallisten palvelujen organisointi- ja tuotantotavat, kuntien rahoitus- ja valtionosuus-
jarjestelmi sekd kuntien ja valtion tehtivijako. Uudistuksen tavoitteena on kunnallisten
palvelujen tasavertainen saatavuus ja laatu maan eri osissa sekid asukkaiden yhdenvertai-
suus. Kunta- ja palvelurakenneuudistuksen tirked lihtokohta sosiaali- ja terveydenhuol-
lossa on hyvinvoinnin ja terveyden edistiminen. Lain edellyttimit kunta- ja palvelura-
kenteen muutokset on tarkoitus toteuttaa vuoden 2012 loppuun mennessi.

Sosiaali- ja terveydenhuollon jirjestimisvastuu on sosiaali- ja terveydenhuollon eri-
tyislainsiddinnén ja puitelain sdinndsten mukaisesti kunnalla, yhteistoiminta-alueella
ja laajaa viestopohjaa edellyttdvien palvelujen kuntayhtymilld. Alle 20 000 asukkaan
kuntien osalta lain edellyttima viestopohja voidaan saavuttaa kuntaliitosten tai yhteis-
toiminta-alueen kautta. Perustettavan yhteistoiminta-alueen organisaatiomuotona voi
olla kuntayhtymi tai yhteistoiminnassa hoidettavien tehtivien antaminen yhteisesti so-
pien alueen yhden kunnan hoidettavaksi, ns. isintikuntamalli. Yhteistoiminta-alueen
palvelutuotanto voi olla kunnan, isintdkunnan tai kuntayhtymin omaa tuotantoa tai
palveluja voidaan hankkia muilta palvelujen tuottajilta. Kuntayhtymimalli on tavallisin
tapa organisoida sosiaali- ja/tai terveyspalveluita yhteistydssi. Isintdkuntamallin pohjalta
toteutettuja perusterveydenhuollon organisaatioiden yhdistymishankkeita on toteutettu
tihdn mennessi vihin. Kun perusterveydenhuolto siirtyy toisen kunnan tai kuntayhty-
min hoidettavaksi, monialaisen yhteistyon jirjestiminen kunnan eri toimintojen (esim.
koulu, kulttuuri, nuoriso, liikunta, kaavoitus, asuminen ja liikenne) ja sosiaali- ja tervey-
denhuollon vililld tulee uusissa rakenteissa varmistaa. (Kuntaliitto 2007.)

Kuntaliitosten ja kuntien vilisen yhteistyon miird on selvissd kasvussa. Syyskuun 2007
tietojen mukaan kuntien mairi vihenee ainakin 31:1l4 vuoteen 2009 mennessi ja 290
kuntaa aikoo saavuttaa lain edellyttimin 20 000 asukkaan viestopohjan muodostamalla
useamman kunnan yhteistoiminta-alueen. Alle 20 000 asukkaan kuntia on Suomessa
tilld hetkelld 363. Esimerkiksi pitkien etiisyyksien vuoksi on kunnalla mahdollisuus poi-
keta puitelain vaatimuksesta. (Sosiaali- ja terveysministerié 2007b.) Vield ei kuitenkaan
ole saatavissa systemaattista tutkimustietoa siitd, miten kuntien vilinen yhteistyd on pa-
rantanut niiden mahdollisuuksia vastata sosiaali- ja terveysalan kehittdmisen haasteisiin.

Perusterveyden huollon kehittdiminen on nostettu keskeisesti esille hallitusohjelmassa,
Sosiaali- ja terveydenhuollon kansallisessa kehittdimisohjelmassa 20082011 ja Tervey-
den edistimisen politiikkaohjelmassa. Nykyisen hallituksen hallitusohjelma painottaa
perusterveydenhuollon aseman vahvistamista. Seudullisella yhteistyolld, tietoteknolo-
gian hyddyntimiselld, toimivalla tydnjaolla ja hoitoketjuilla turvataan laadukkaiden ja



riittdvien sosiaali- ja terveyspalvelujen saatavuus. (Valtioneuvosto 2007.) Parhaillaan
sosiaali- ja terveysministeridn asettama tyoryhma on valmistelemassa kansanterveyslain
ja erikoissairaanhoitolain yhdistdmistd uudeksi laiksi terveydenhuollosta. Tissd merkit-
tivissi uudistuksessa perusterveydenhuollon roolia on tarkoitus vahvistaa. Valmistelussa
tarkastellaan alueellista yhteistydtd ja tyonjakoa seki yhteistyotd sosiaalihuollon kanssa.
Lisaksi siind kisitellidn mm. asiakaslihtdisyyttd, palvelujen ohjausta ja valvontaa, palve-
lurakenteen kehittdmistd ja hallinnollisia ratkaisuja, palveluketjujen kiytté6noton tehos-
tamista, palvelujen laatua ja vaikuttavuutta seki taloudellisia ratkaisuja. Lakiuudistus on
kytketty kunta- ja palvelurakennehankkeen toimeenpanoon. (Sosiaali- ja terveysminis-
terié 2007c¢.)

Edelld mainittuihin haasteisiin vastaamiseksi kunnissa on menossa tai suunnitteilla run-
saasti erilaisia kehittimishankkeita. Kehittdmishankkeiden on todettu soveltuvan hyvin
sosiaali- ja terveydenhuollon toimintamallien ja kulttuurin uudistamisen keinoksi. Jo-
ensuun seudun perusterveydenhuollon yhdistyminen, jossa Joensuun kaupunki toimii
isintdkuntana ja tuottaa perusterveydenhuollon palvelut myds Enon ja Pyhiselin kun-
nille, on ensimmaisid Suomessa. Yhdistymisen tukena on ollut sosiaali- ja terveysministe-
rion rahoittama Joensuun Seudun kuntien perusterveydenhuollon seutuhanke, jota tdssi
raportissa arvioidaan.
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2

Perusterveydenhuollon yhdistyminen
muutosprosessina

Perusterveydenhuollon yhdistymisessd on kysymys muutosprosessista, jonka toteutta-
mistapaa voidaan kuvata rutiiniyhdistymiseni tai taitavana yhdistymiseni. Taitava yh-
distyminen sisiltd4 kolme vaihetta. Ensimmiisend on tunnusteluvaihe, jossa mairitelldin
muutostarve ja tahtotila. Sopimusvaiheessa luodaan yhteinen nikemys yhdistymisestd
ja sen jilkeisestd toiminnasta. Siihen liittyy yhdistymistd koskeva pddtoksenteko ja val-
misteluvaihe. Syntyvi sopimus nihdiin johtamisen vilineeni. Kolmantena on integ-
raatiovaihe, jossa yhdistyminen toimeenpannaan ja huolehditaan muutoskyvysti seki
mahdollistetaan aito rakenteellinen uudistus. Niissa kaikissa vaiheissa on tirkedd huomi-
oida yhdistymiseen liittyvi viestintd sekd kansalaisten ja henkildston kuuleminen ja osal-
listumismahdollisuus. (Koski 2006.) Nimi vaiheet on tunnistettavissa myds Joensuun
seudun perusterveydenhuollon yhdistymishankkeessa. Seuraavassa luvussa kuvataan em.
hankkeessa tapahtunutta yhdistymisté taitavan yhdistymisen vaiheiden mukaisesti. Ku-
vaus pohjautuu hankkeen asiakirjoihin (selvitysraportit, hankeraportit, hankehakemus ja
eri tydryhmien poytikirjat) ja avainhenkildiden haastatteluihin.

2.1 Joensuun seudun kuntien perusterveydenhuollon
yhdistymisprosessin kuvaus

Sosiaali- ja terveysministerién rahoittama Joensuun Seudun kuntien perusterveydenhuol-
lon seutuhanke 2005-2007 kdynnistyi maaliskuussa 2005, ja se paittyy vuoden 2007 lo-
pussa. Hankkeen kokonaiskustannukset ovat 274 400 €. Hankkeen kuluessa pdidyttiin
Joensuun, Enon ja Pyhiselin perusterveydenhuollon yhdistimiseen, jonka jilkeen han-
kesuunnitelmaa piivitettiin. Uudistetussa hankesuunnitelmassa vilitctdmiksi tavoitteeksi
asetettiin Joensuun kaupungin sekd Enon ja Pyhiselin kuntien perusterveydenhuollon
yhdistiminen pilottina 1.1.2007 alkaen. Tavoitteena oli kehittdd seudullisen yhteistyon
malli ja tehdd yhteistydsopimus kuntien vilisestd yhteistyostd. Lisdksi hankkeen vilitto-
mini tavoitteina olivat toimivan seudullisen tyoterveyden palvelujirjestelmin rakenta-
minen sekd kunnallisen terveydenhuollon kehittimisen mahdollistava tuki.

Hankkeen pitkin aikavilin kehitystavoitteeksi asetettiin toimivien perusterveydenhuol-
lon ja tydterveyshuollon palvelujen turvaaminen ja uusien yhteisten kuntarajat ylittdvien

1



perusterveydenhuollon palveluratkaisujen etsiminen Joensuun seudulla. Palvelujen tur-
vaamisen tavoitteet liittyvit erityisesti palvelujen saatavuuden varmistamiseen, kustan-
nusten nousun hallitsemiseen ja hoitoketjujen toimivuuden kehittdmiseen. Hankkeen
avulla pyritddn tukemaan perusterveydenhuollon hallittua muutosta, johtajuutta, hen-
kilston yhteistydtaitoja sekd uudenlaista toimintakulttuuria, tydskentelymenetelmii ja
yhteisid hoitokdytintojd. Hankkeessa ovat mukana kaikki Joensuun seudun kunnat.

2.1.1 Tunnusteluvaihe — muutoksen tarpeen ja tavoiteltavan tahtotilan
selkiyttdminen

Joensuun seudun kuntien perusterveydenhuollon seutuhankkeen alkujuuret liittyvit
vuonna 2002 tehtyyn Joensuun Seudun palvelutoiminnan seutuselvitykseen (Efeko
2002) ja sen pohjalta laadittuun Joensuun seudun palvelujen kehittdmisohjelmaan 2006.
Molemmissa nostettiin keskeiseksi strategiseksi tavoitteeksi perusterveydenhuollon seu-
dullisen yhteistyon toteuttaminen. Osana aluekeskusohjelmaa tehdyssi selvityksessi esi-
tettiin yhdeksi keskeiseksi tavoitteeksi terveyspalvelujen voimavarojen seudullinen koko-
aminen. Niin pyrittiin turvaamaan palvelujen saatavuus ja saavutettavuus kuntalaisille
sekd samalla parantamaan kustannustehokkuutta. Lisiksi tavoitteena oli lisitd tyoter-
veyshuollon yhteisid ostopalveluja. Seudullisen palveluyhteistyn ydinkysymykseni nih-
tiin myos henkilston osaamisen ja saatavuuden turvaaminen seki teknologian nykyistd
parempi hyddyntiminen. Selvityksessi tehtiin myds palvelujen kustannustehokkuus-
vertailu. Sen perusteella kuntien erot olivat suuria erityisesti sosiaali- ja terveystoimen
sekd vanhuspalvelujen, lukion ja teknisen toimen alueilla. Tdmin katsottiin johtuvan
toimintatapaeroista ja muita tehokkaammista toimintatavoista. Seutuyhteistyon avulla
katsottiin saatavan lisad kustannustehokkuutta palveluihin. Selvityksessi tuli myds esille,
ettd kuntien luottamushenkiléjohto oli valmis pitkille menevéin yhteistydhon.

Perusterveydenhuollon seutuyhteistyon kehittdmiseksi kdynnistettiin kevaalld 2003 Jo-
ensuun seudun kuntien perusterveydenhuollon seutuhanke 2003-2005. Hankkeen ta-
voitteena oli selvittdd kahdeksan Joensuun seudun kunnan mahdollisuuksia yhteisten
ja/tai yli kuntarajojen menevien perusterveydenhuollon palvelujen toteuttamiseen seki
luoda toteutus- ja hallintomalleja yhteisten ja/tai yli kuntarajojen menevien terveyspal-
velujen kdynnistdmiseksi. Hankkeeseen sisiltyi seutuyhteistydn selvitysvaihe ja tiettyjen
palvelujen osalta myds toteuttamisvaihe. Tavoitteena oli uuden perusterveydenhuollon
organisointi- ja toteutusmallin kiyttoonotto vuoden 2005 alusta. Seutukehittijd aloitti
tyonsd hankkeen johtajana 1.5.2003.

Hankkeen selvitysvaiheessa tehtiin kolme selvitysraporttia. Ensimmaisessa selvitysrapor-
tissa kuvattiin Joensuun seudun kuntien perusterveydenhuollon toimintakiytintoji, yh-
teistoimintatapoja ja voimavaroja. Lisiksi selvitettiin pddctdksenteon pohjaksi millaisella
hallintomallilla ja organisaatiolla seudullinen terveyskeskustoiminta olisi mahdollista
rakentaa. Selvityksen keskeiseni tuloksena oli, ettd nimenomaan perusterveydenhuollon
keskeisimpien toimintojen osalta uskottiin voitavan tehdi yhteistyotd. Sopimusmalli oli
vastanneiden mielestd paras tapa toteuttaa yhteistyo.

Toinen selvitys koski niitd toimia, joita kunnissa oltiin valmiita hoitamaan yhteistyo-
nd. Sen mukaan kaikkien kahdeksan kunnan yhteiseen terveyskeskukseen ei oltu vield
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valmiita. Selvitysten pohjalta seutukehittdji esitti yhteistydmalliksi kahta vaihtoehtoa.
Ensimmiinen vaihtoehto oli Jakautunut seutukunnallinen malli, jossa muodostettaisiin
kaksi seudullisesti yhteen liittynyttd perusterveydenhuollon organisaatiota. Enon, Joen-
suun, Kiihtelysvaaran ja Pyhiselin terveyskeskukset muodostaisivat yhden yhteisen ter-
veyskeskuksen ja toisen yhteistydryhmittymin muodostaisivat Polvijirven, Outokum-
mun ja Liperin terveyskeskukset. Toisena vaihtochtona oli Palveluyhteistyomalli, jossa
yhteistyotd tehtiisiin erilaisten yhteistyosopimuksen pohjalta.

Syksylld 2004 toteutettiin kysely, jossa selvitettiin kuntien valmiutta yhteisen peruster-
veydenhuollon organisaation muodostamiseen. Kaikki seudun kunnat olivat valmiita
yhteistyohon, mutta vain osassa kunnista oli tdssd vaiheessa valmiutta organisaatioiden
yhdistimiseen. Hankkeen lopulla alkoivat Joensuun ja Pyhiselin perusterveydenhuol-
lon yhteistyoneuvottelut. Lisdksi tehtiin Liperin, Outokummun ja Polvijirven peruster-
veydenhuollon toimintakuvaus.

Koska kaikkien kahdeksan kunnan perusterveydenhuollon yhdistyminen jii hankkeessa
saavuttamatta, suunniteltiin jatkoksi uusi Joensuun seudun kuntien perusterveydenhuol-
lon seutuhanke 2005-2007. Sen tavoitteena oli jatkaa jo aiemmin aluekeskusohjelman
puitteissa aloitettua seudullista perusterveydenhuollon kehittdmisty6td. Hankkeen avulla
oli tavoitteena toteuttaa Joensuun ja Pyhiseldn vilinen perusterveydenhuollon toiminto-
jen yhdistdiminen pilottina. Lisiksi tavoitteena oli kehittdd seudullista perusterveyden-
huollon yhteistoimintaa ja yhteisti organisointia niin, etti saadaan aikaiseksi seudulle
korkeatasoinen toimiva, taloudellinen, hallinnoltaan matala terveyskeskuskiytinto.

Hankkeeseen liittyi my6s seudullisen/alueellisen toimivan tydterveyshuollon mallin ke-
hittdiminen. Kevddn 2005 aikana suunniteltiin tiiviisti Pyhiselin kunnan ja Joensuun
kaupungin vilistd perusterveydenhuollon yhdistimisti. Pyhiselin kunnan valtuusto
kuitenkin hylkisi yhteistyosopimuksen elokuussa 2005. Seudullisessa seminaarissa syys-
kuussa 2005 Pyhiseldn ja Joensuun virkamichet ja luottamushenkilot sekd hankkeen
rahoittajan edustaja keskustelivat yhteistyon jatkomahdollisuudesta. Syksylld 2005 yh-
teistyoneuvottelut Joensuun ja Pyhiseldn kesken kidynnistyivit uudelleen. Tuolloin myds
Enon kunta tuli aktiivisesti mukaan neuvotteluihin.

2.1.2 Sopimusvaihe — tavoitteena yhteisen nakemyksen luominen

Hankkeen tavoitteen muuttuessa hankesuunnitelmaa jouduttiin uudistamaan. Uusitun
hankkeen (Joensuun seudun kuntien perusterveydenhuollon seutuhanke 2005-2007)
kehitystavoitteena oli toimivien perusterveydenhuollon ja tydterveyshuollon palvelujen
turvaaminen Joensuun seudulla. Pitkidn tihtdimen tavoitteeksi asetettiin palvelujen saa-
tavuuden turvaaminen, hallittu kustannusten nousu ja hoitoketjujen toimivuuden kehit-
timinen. Vilittomini tavoitteina olivat Joensuun kaupungin, Enon kunnan ja Pyhiselin
kunnan perusterveydenhuollon yhdistiminen 1.1.2007 alkaen, toimiva seudullinen tys-
terveyshuollon palvelujirjestelmi ja kehittdmisen mahdollistava tuki. Uudistetun han-
kesuunnitelman mukaan keskeistd hankkeessa oli Joensuun, Pyhiselin ja Enon pilotissa
laadittu sopimusmalli kuntien vilisen yhteistyonperustana, tydterveyshuollon yhteinen
organisointi seudullisesti/alueellisesti seki palveluprosessien kuvaaminen ja tuotteistami-
nen. Lisiksi tirkednd nihtiin henkiloston koulutus, yhteistyotaitojen kehittiminen, hal-
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litun muutosprosessin toteuttaminen, hyvi johtaminen ja tyon kehittdminen, yhteistyd
erikoissairaanhoidon suuntaan omistajanikokulmaa korostaen sekid palveluyhteistyon
kehittiminen muiden seutukunnan kuntien kanssa.

Myos hankkeen organisoitumista ja ohjausta tarkennettiin (kuvio 1) samoin tiedottamis-
ta tehostettiin. Lisiksi hankkeen etenemisen suunnittelussa huomioitiin kuntien paatok-
senteon ja taloussuunnittelun aikataulut. Tammikuussa 2006 alkoi yhdistymisen suun-
nitteluprosessi, joka tapahtui yhdistymistd valmistelevien tyéryhmien ja projektiryhmin
tydskentelyn avulla (taulukko 1).

PERUSTERVEYDENHUOLLON

SEUTUHANKE 2005-2007

( N e 3
VERKOSTO-OHJAUS SEUDULLINEN POLITTIS-HALLINNOLLINEN
« Seurantaryhma OHJAUSRYHMA —— OHJAUS
(kunnanjohtajat ja (Peruspalvelutyoryhma) * Seutuvaltuusto
poliittiset paattajat) L ) * Seutuhallitus
» Kuntien kunnanhallitus,
p N valtuusto ja lautakunnat
Projektiryhma - g
(sosiaali- ja

terveysjohtajat, johtavat
|aakarit ja seutukehittdja)

A J
( )
Osallistujat
* Yhdistymista
valmistelevat tydryhmat
* Tuotteistustydryhmat
» Sektorikohtaiset
tyéryhmat
\ y,

Kuvio 1. Joensuun seudun kuntien perusterveydenhuollon seutuhankkeen 2005-2007 organisoi-
tuminen ja hankkeen ohjaus (soveltaen Suhonen 2007).

Projektiryhmin tehtdvini oli vastata hankkeen kidytinnén toiminnasta ja raportoida oh-
jausryhmille hankkeen toiminnasta. Koska kyse oli seudullisesta hankkeesta, organisoi-
tumiseen liittyi my6s seudullisen verkosto-ohjauksen elementti. Lisdksi tirkeind ohjauk-
sellisena elementtini oli poliittis-hallinnollinen ohjaus, joka koostui mm. yhdistymiseen
liiteyvistd kuntapditoksistd. Tyoryhmid nimettiin viisi: henkilostéryhmad, talous- ja hal-
lintoryhm, tietotekniikkaryhmi, toimintoja koordinoiva ryhmi seki suun terveyden-
huollon ryhmi (taulukko 1). Tydryhmit tydstivit omat ratkaisuehdotuksensa yhdistymi-
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seen liittyen padasiassa kevdin 2006 aikana. Jokaisessa tydryhmissi oli osallistujia kaikista
kolmesta kunnasta. Niiden ryhmien lisiksi toimi tydterveydenhuollon tyéryhmi, joka
valmisteli tydterveyshuollon yhteistd organisoitumista seudullisesti seki koulutus- ja ke-
hittdmistoiminnan ryhmi, joka suunnitteli terveyspalvelujen laadun kehittdminen -val-
mennusohjelman. Sektorikohtaiset ryhmit aloittivat tydnsa syksylld 2006.

Taulukko 1. Tyoryhmit ja niiden tehtivit hankkeessa.

Ty6éryhmat Tyoryhmin tehtiva

Yhdistymista valmistelevat tyoryhmat

* Henkilostéryhma Henkiloston siirtymiseen liittyvien asioiden koko-
aminen ja kaikkia koskevat yleisperiaatteet.

* Talous- ja hallintoryhma Hallintomallin esittdminen, periaatteet esimies-
ratkaisuista ja talouden jarjestamisesta.

* Tietotekniikkatyoryhma Tietoteknisten periaatteiden ja ratkaisujen koko-
aminen toimintojen yhdistyessa.

* Toimintaryhma Kaytannon toimintojen ratkaisut henkildston,
toimintojen ja tilojen osalta.

* Suun terveydenhuollon ryhma Suunterveydenhuollon jarjestaminen

Tuotteistusryhmat

« Ennaltaehkaisevé terveydenhuolto Palvelujen tuotteistaminen (nykyisen palvelu-
« Suun terveydenhuolto toiminnan avaaminen ja analysointi, yhteisten
« Vastaanottotoiminta palvelutuotteiden muodostaminen seka palvelu-

« Vuodeosastotoiminta tuotteiden hinnoittelu)

Sektorikohtaiset ryhmat

Palvelutapahtumien sisallén yhtendistaminen

(perhesuunnittelutyd, aitiysneuvola, lastenneu- velltapanrent "
hyvia kaytantéja hyddyntaen.

vola, kouluterveydenhuolto, opiskelijaterveyden-
huolto, fysioterapia, vuodeosasto, vastaanotto-
toiminnan alueen tyéryhmat: diabetes potilaiden
hoito, astmapotilaiden hoito, tilastointi seka
apuvaline, l1adke- ja tarvikejakelu)

Joensuun, Enon ja Pyhiselin valtuustot tekivit padtokset yhteistyostd 19.6.2006. Yheeis-
tyon allekirjoitustilaisuus oli 17.8.2006, jolloin osapuolet vahvistivat yhteistyon alkami-
sen suunnitellusti. Perusterveydenhuollon ja tydterveyshuollon kuntien vilinen yhteistyd
sovittiin alkavaksi 1.1.2007. Perusterveydenhuollon yhdistimisen organisaation hallin-
tomalliksi sovittiin isintikuntamalli. Siind Joensuu isintikuntana sekd Eno ja Pyhiselkd
palvelujen sopijakuntina tekivit sopimuksen perusterveydenhuollon palvelujen jirjesti-
misestd. Jarjestiminen toteutetaan kansanterveyslain mukaisesti siten, ettd Joensuu hoi-
taa Enon ja Pyhiselidn kansanterveystyon perusterveydenhuollon palvelut yhteistoimin-
tasopimuksen mukaisesti. Perusterveydenhuollon palvelujen hallinnosta ja johtamisesta
vastaa Joensuun kaupungin sosiaali- ja terveystoimi, jota hoidetaan Joensuun kaupungin
sosiaali- ja terveystoimen johtosddnnon ja kaupungin muiden sidnndsten mukaisesti.
Sopimuksen toteutumisen seuraamisesta huolehtivat Joensuun sosiaali- ja terveyslauta-
kunta, Enon sosiaali- ja terveyslautakunta sekid Pyhiselin peruspalvelulautakunta. Mah-
dolliset muut sopijakunnat voidaan liittdd sopimukseen erilliselld sopimusmuutoksella.
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Tarjouskilpailun pohjalta Pohjois-Karjalan ammattikorkeakoulu toteutti hankkeelle Ter-
veyspalvelun laadun kehittdminen -valmennusohjelman ja terveyspalvelujen tuotteis-
tamisen ohjauksen. Valmennusohjelma sisilsi kaksi kokonaisuutta: koko henkilostolle
suunnattu koulutus "Muutos ja sen hallinta kehittdmistydssi” sekd palvelujen tuotteista-
mistyoryhmille ja esimiehille suunnattu koulutus " Terveyspalvelujen laadun kehittiminen
tuotteistamalla”. Valmennusohjelman keskeisini tavoitteina oli tukea henkildstén tychy-
vinvointia muutosprosessissa, lisitd palvelujen kehittdmiseen ja tuotteistamiseen liictyvaa
osaamista sekd muutosjohtajuutta. Valmennusohjelma aloitettiin toukokuussa 2006.
Tuotteistamiskoulutusten ja ohjauksen tavoitteena oli palvelutoiminnan tuotteistaminen
neljalld keskeiselld osa-alueella: suun terveydenhuollossa, ennaltachkiisevi terveydenhuol-
lossa, vastaanottotoiminnassa ja vuodeosastotoiminnassa. Kullakin alueella oli ydinryhma,
joka koostui kaikkien kolmen kunnan valitsemista henkiloistd sekd asiantuntijajisenistd
(esim. talousalan asiantuntija). Ohjaus toteutettiin ryhmikohtaisilla ohjauskerroilla ja
hyodyntien virtuaalista oppimisympiristod. Tuotteistamistyoryhmiin osallistui kaikkiaan
55 henkilda. Kooste valmennusohjelman ja tuotteistamisen ohjauksen toteutumisesta on
esitetty liitteessd 4.

2.1.3 Integraatiovaihe — yhdistymisen toimeenpano

Yhdistynyt perusterveydenhuolto aloitti toimintansa alkuperdisen suunnitelman mu-
kaisesti 1.1.2007. Perusterveydenhuollon henkilosto Enosta ja Pyhiselisti siirtyi Joen-
suun kaupungin palvelukseen, ja Joensuu kaupunki tuottaa kaikkien kolmen kunnan
perusterveydenhuollon palvelut. Enon, Joensuun, Kontiolahden ja Pyhiselin kuntien
tydterveyshuolto on yhdistynyt perusterveydenhuollon tavoin Joensuun kaupungin lii-
kelaitokseksi vuoden 2007 alussa. Koulutuksen ja kehittdmisen osuudessa jatkuu terveys-
palvelujen laadun kehittdiminen -valmennusohjelma ja terveyspalvelujen tuotteistamisen
ohjaus (kuvio 2).

PERUSTERVEYDENHUOLLON

SEUTUHANKE 2005-2007

s N\ [ \ [ \
Perusterveydenhuolto Tyoterveyshuolto Koulutus ja
Joensuu kaupunki Enon, Joensuun, kehittdaminen
tuottaa 1.1.2007 alkaen Kontiolahden ja Terveyspalvelujen
Joensuun, Pyhaselan ja Pyhaselan kuntien laadun kehittaminen
Enon kuntien tyoterveyshuolto yhdistyi -valmennusohjelma seka
perusterveydenhuollon Joensuun kaupungin tuotteistamisen ohjaus
palvelut liikelaitokseksi 1.1.2007 2006-2007.

\ J \ J \ J

Kuvio 2. Joensuun seudun perusterveydenhuollon seutuhankkeen vilittomit tavoitteet ja niiden
toteutuminen syksyyn 2007 mennessi.
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Yhdistyminen on tapahtunut hyvin, eiki isompia ongelmia kiytinnén toiminnassa ole
ilmennyt. Yhteisen toiminnan alku on ollut perusasioiden ja erilaisten toimintatapojen
yhteensovittamista. Lisiksi Joensuun kaupungin palvelukseen siirtynyt henkilsto on pe-
rehtynyt uuden tyénantajan henkilstopolitiikkaan. Tydryhmistd tuotteistustyoryhmit
ja sektorikohtaiset tydryhmait ovat jatkaneet toimintaa. Hankkeen arviointi ajoittuu in-
tegraatiovaiheen alkuun.

2.2 Yhdistymishanke organisaation kehittamis- ja muutosprosessina

Nykypdivin organisaatiot toimivat haasteellisessa ympiristossd. Toimintaympiriston
muutokset edellyttdvit organisaatioiden uudistavan toimintatapojaan, palvelujaan ja
tuotteitaan. Jatkuvasta muutoksesta on tullut osa yritysten, julkisten organisaatioiden ja
yksittdisten tydntekijoiden arkea. Muutos ei ole tydyhteisdjen nopeasti ohimenevi poik-
keustila, vaan organisaatioiden kyvystd hallita muutosprosesseja on tullut yksi niiden
keskeisistd menestystekijoistd (Holbeche 2006: ix).

Muutoksella tarkoitetaan sitd, ettd jokin on erilainen tai tehddin eri tavalla kuin ennen.
Muutos ei vilttdmittd ole teko, vaan se voi olla myds uudenlainen suhtautuminen tai
suhtautumistapa johonkin. Muutoksen synonyymini kiytetdin esim. edistymisti ja pa-
rantamista, jolloin muutos on miirillistd, eikd siind pystytd erottamaan selkeitd vaiheita.
Toisaalta muutoksen synonyymini kiytetddn myds sanaa kehitys, joka kuvaa laadullista
ja vaiheittaista murroskohtien kautta muuttumista. (Petdja & Koponen 2002.)

Muutosten ja uudistusten onnistumisten toteuttamisesta ja onnistumiseen vaikuttavista
tekijoistd on laadittu useita teorioita. Lewinin (1976: 228-229) klassinen malli kuvaa
uudistusten etenemisen vaiheita organisaatiossa. Lewinin mukaan ensin on murrettava
organisaatiossa olevat uudistusten esteet (unfreezing), ennen kuin varsinainen muutos
(moving) on mahdollinen. Akdivisen muutosvaiheen aikana ja sen jilkeen tulee rakentaa
uudistuksen kiyttdonottoa ja vakiintumista tukevat jirjestelmit (refreezing). Akdiivisen
muutoksen ja muutosten vakiinnuttamisen vaiheiden tulee olla sopivassa tasapainossa,
jotta tyoyhteisot ja yksittdiset tyontekijit ehtivit omaksua uudistukset osaksi paivittdistd
tyotaan.

Muutosprosessin onnistumiseen vaikuttavia kriittisid osatekijoitd ovat de Wootin (1996)
mukaan (kuvio 3): 1) eri osapuolten kisitys yhdistymisprosessiin johtaneista muutos-
paineista ja niiden alkuperist (pressure for change), 2) uudistusprosessia ohjaavan vision
selkeys seki yhteinen kisitys uudistuksen tavoitteista ja sisillostd (@ clear shared vision),
3) uudistuksen toteuttamiseen tarvittavien resurssien riittivyys ja muutosvalmiuksien
vahvistaminen (capacity for change) ja 4) uudistuksen toteuttamista ohjaavan suunni-
telman toteuttamiskelpoisuus ja muutosprosessin toteutuksen onnistuminen (actionable

plan and first steps).

de Wootin (1996: 21-23) mukaan kaikkien em. kriittisten osatekijéiden huomioiminen
on edellytykseni onnistuneelle uudistukselle. Tulisi pohtia, mitkd ovat ko. tapauksessa
perusterveydenhuollon yhdistimishankkeen kiynnistimisen perustana olevat muutos-
paineet. Muutospaineet voivat tulla organisaation ulkopuolelta esimerkiksi valtion hal-
linnosta tai palvelujen kiyttdjiltd tai organisaation sisiltd joko toimivan johdon, muiden
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esimiesten tai henkilostén keskuudesta. Kunnallisen organisaation yhteydessi tirked
merkitys on my6s poliittisilla pactdjilla.

Muutos- Selked Muutos- Muutoksen Onnistunut
paineet yhteinen kapasiteetti suunnittelu ja muutos
visio toteutus
Selked Muutos- M“U‘F:fsl‘jf}a Sisillyksetsn/
yhteinen iteetti suunnitie tarpeeton yritys
visio kapasiteett toteutus P yrity
Muutos- Muutos- MuthKjen, Paamasraton/
paineet kapasiteetti suunnittelu ja hajautunut yritys
toteutus
Muutos- Selkea Muutoksen Ahdistus,
paineet yhteinen suunnittelu ja turhautuminen
visio toteutus
Muutos- Selkea Muutos- Sattumanvaraiset
paineet yhteinen kapasiteetti yritykset
VISIO

Kuvio 3. Muutosprosessin onnistumisen kriittiset osatekijit (de Woot 1996: 21-23; Auvinen

2004: 32).

Muutospaineiden lisdksi tarvitaan selked yhteinen nikemys siitd, mitd ollaan tekemissi.
Tissd yhteydessd tulee jilleen esille omistajuuden merkitys (Fink & Stoll 1998: 299;
Rudduck 1988: 205) muutokseen sitoutumisen perustekijani. Selked ja yhteinen visio
heijastaa kokonaisnikemystd kohteena olevasta muutoksesta ja sen suunnasta. Elleivit
ihmiset ole motivoituneita osallistumaan aktiivisesti muutosprosessin toteuttamiseen,
mitdin todellista uudistumista ei tapahdu kdytinnon toiminnan tasolla. Tirkedd on se,
ettd mahdollisimman moni henkilostd6n kuuluvista tietdd, mitd muutoksella tavoitel-
laan ja mitkd ovat muutoksen hyodyt ja mahdollisuudet omassa tydssi. Yhteisen vision
tulisi motivoida, antaa tarmoa ja johtaa henkil3ston osaamisen vahvistamiseen.

Onnistuneen muutosprosessin edellytyksend on myds muutoksessa tarvittavien resurs-
sien riittivyyden varmistaminen ja muutosvalmiuksien vahvistaminen. Perusterveyden-
huollon yhdistymisprosessin toteuttamiseen tarvitaan syvillistd osaamista sekd kunnolla
aikaa paneutua muutoksen suunnitteluun ja toteuttamiseen. Jos muutoskapasiteetti, toi-
mijoiden kykyi toteuttaa kulloinkin kohteena olevaa asiaa, puuttuu, tuloksen on turhau-
tuminen ja ahdistuminen. Téssd korostuu varsinainen muutosten tekemisen osaaminen.

Muutos ja uudistus koskettaa aina henkilostén ammatillista osaamista ja keskiniistd sosi-
aalista vuorovaikutusta. Uudistuvissa toimintarakenteissa tydntekijoiltd edellytetdan yhtd
aikaa oman ammatillisuutensa kehittdmistd ja uutta tydyhteisdosaamista, siis tyoyhtei-
sososiaalisuutta ja oman osaamisen jakamista my9s uusien tyotovereiden ja ammatti-
ryhmien kanssa (Niiranen 2006). Ndin muutos ja oppiminen ovat vuorovaikutteisesti
sidoksissa toisiinsa. Muutos tekee nykyisen osaamisen riittimattomaksi ja haastaa uusien
hankkimiseen, ja toisaalta kehittyvd osaaminen mahdollistaa kehityksen ja siihen liitcyvit
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muutokset. Silloin kun organisaatiossa kidynnistetddn tarkoituksellisesti jokin muutos,
tulee sitd tarkastella mys oppimisen nikokulmasta. Neljds onnistumisen kannalta kriit-
tinen tekija on muutoksen suunnittelu ja toteutus. Muutosprosessin kdytinnén toteut-
taminen edellyttid arvojen, tavoitteiden ja visioiden muuntamista toteuttamiskelpoisiksi
osahankkeiksi, joihin jokainen voi osallistua sekd hyvid muutosprosessin johtamista.

Mikili jokin perustekijoistd puuttuu, muutosprosessi ei kdynnisty tai kariutuu. Jos muu-
tokselle ei todellisuudessa ole selvid tarvetta, uudistusprosessi johtaa helposti sisillyksetto-
miin ja tarpeettomaan yritykseen. Mikili uudistukselta puuttuu selked yhteinen suunta,
seurauksena on pdamairiton ja hajautunut prosessi. Muutoskapasiteetin puute aiheuttaa
ahdistusta ja turhautumista. Ongelmat muutoksen suunnittelussa ja muutosprosessin
koordinoinnissa johtavat puolestaan sattumanvaraisiin yrityksiin. (de Woot 1996.) Sten-
vall ym. (2007) ovat tutkineet muutosprosessien onnistumisia ja niiden johtamista kuin
kirjallisuusanalyysin avulla ja pddtyneet hyvin samankaltaisiin onnistuneen uudistuksen
edellytyksiin kuin de Woot (1996): uudistuksella on luonteva yhteys muihin kehittamis-
toimintoihin, perusteellinen valmisteluvaihe ja verrattain nopea toteutus, uudistuksella
on selked suunta, uudistuksella on tarve, organisaatioilla on riittdvd osaaminen ja kyky
toteuttaa uudistusta sekd uudistuksessa on toteuttamiskelpoisia hankkeita.

Muutosprosessien toteuttamisessa on Flinkin ja Stollin (1998: 301-313) mukaan erotet-
tavissa nelji lihestymistapaa: 1) toiminnan tehostaminen (effectiviness), 2) toteutuspro-
sessien parantaminen organisaatiotasolla (improvement), 3) jirjestelmien muuttaminen
(restructuring/reform) ja 4) toimintakulttuurin kehittdminen (reculturing). Uudistusten
toteuttamisen painopiste oli 1990-luvun lopulle saakka kolmessa ensin mainitussa lihes-
tymistavassa, joissa kaikissa muutos nihdiin suoraviivaisena ja jirkiperiiseni prosessina.
Flinkin ja Stollin (emt., 317) mukaan niin toteutetut prosessit ovat harvoin johtaneet
todelliseen kiytinnén toiminnan uudistumiseen. Toiminnan tehostaminen, prosessien
kehittiminen ja jirjestelmitason uudistukset ovat tarpeellisia ja vilttimittdmii muutos-
prosessin osia. Tydyhteisot ovat kuitenkin inhimillisid yhteis6jd. Muutosprosessit, joissa
ei huomioida asioiden merkityksid, tunteita (ks. Hargreaves 1998) ja toimintakulttuuria,
johtavat harvoin toivottuihin tuloksiin.

Yhdistymisen kautta syntyneissd organisaatiokokonaisuuksissa on usein kulttuurillisesti eri-
laisia osia. Muutosprosessin tavoitteet ja aikataulut tulisikin suhteuttaa kunkin organisaation
osan tilanteen mukaan. Mitd paremmin johtaja on tietoinen organisaation kulttuurista, sitd
suuremmat mahdollisuudet hinelld on johtaa ja muuttaa sitd. Kulttuurillinen ymmarrys on
hyvin muutosjohtamisen perusedellytys (Holbeche 2006: 202). Enon, Joensuun ja Pyhise-
lin perusterveydenhuollon yhdistiminen on haasteellinen muutosprosessi, jonka toteutta-
misessa tiytyy ottaa huomioon erilaisten toimintakulttuurien yhdistdmisen haasteet.

My®os yksildiden viliset erot muutosvalmiudessa on suuria. Eroihin vaikuttavat mm. ura-
kehityksen vaihe, ikd ja persoonallisuuden piirteet. Urakehitysmallien mukaan monil-
le 45-55-vuotialle on tyypillistd asteittainen luopuminen aktiivisesta kehittdmisestd tai
jopa vanhoihin rutiineihin pohjautuva konservatismi, mik tuo erityishaasteita johtami-
selle. (Lahteenmiki 1992: 236-237.) Rogers (1995: 252-280) on tutkinut uudistusten
levidmistd eri yhteisoissi ja on laajan aineistonsa perusteella jaotellut uudistusten kiyt-
toonottajat viiteen eri ryhmain: 1) uskaliaisiin uudistajiin (venturesome innovators), 2)
arvostettuihin varhaisiin omaksujiin (respected early adopters), 3) harkitseviin keskinopei-
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siin omaksujiin (deliberate early majority), 4) epdileviin hitaisiin omaksujiin (skeptical late
majority) ja 5) vanhoillisiin kuhnailijoihin (zraditional laggards). Rogersin mukaan piiosa
kuuluu normaalisti keskinopeisiin tai hitaisiin omaksujiin. Uudistuksen toteutumista
tukevina muutosagentteina tydyhteisdssd arvostetut varhaiset omaksujat ovat erityisen
merkitavid.

Muutoksen johtaminen on Kasken ja Kianderin (2005) mukaan mys tunteiden johta-
mista. Sopeutuminen uuteen etenee organisaatiossa tiettyjen vaiheiden kautta. Muutos
saa aikaan monenlaisia tunteita. Yleensd muutos herittdd pelkoa. Muutos on aina uhka,
josta selvitakseen ihmiset alkavat toimia joko pakenemalla tai lihtemilld aktiivisesti mu-
kaan muutokseen. Muutoksen edetessi alkavat kaikki tyontekijit pikkuhiljaa tulla tietoi-
siksi sen vilttdmattomyydestd. Ymmairretdin, ettd muutokseen liittyy luopumista, ja siitd
johtuvaa surutyoti. Vasta menetysten kisittelyn jilkeen on mahdollista nihdi ja kokea
toivoa, ja alkaa hahmottaa, mitd muutos voi tuoda tullessaan. Ilon tunne liittyy selviyty-
miseen ja vaikuttamisen kokemukseen (kuvio 4).

/_
UUTEEN
KIELTAMINEN KIINNITTYMINEN
* kiukku, vastustus
« perusteiden etsiminen
HATA
» muutosshokki
* huoli tulevasta
MUUTOKSEN
HYVAKSYMINEN
MUUTOKSEN «ilo, innostus
VALTTAMATTOMYYS . tuleyaan kiinnittyminen
i o « hallinnan tunne
* suru- ja luopumistyota
MUUTOKSEN
HYVAKSYMINEN
* néyrtyminen
« uutta toiveikkuutta
MENNEISYYS TULEVAISUUS

Kuvio 4. Muutoksen v-kiyri ja tunteiden vaihtelu muutoksen eri vaiheissa (mukaillen Kaski &

Kiander 2005: 66—67; Hollbeche 2006: 72).

Ongelmia muutosprosessissa aiheuttaa usein se, ettd esimiesten/muutosprosessin vetdjien
ja "tavallisten” tyontekijoiden muutoksen aiheuttamat tunteet ovat eri aikaan eri vaihees-
sa. Esimiehet tai muutoksen vetdjit voivat jo olla akdiivisesti ja innokkaasti rakentamassa
uutta, kun tyontekijit vasta etsivit perusteita muutoksella ja purkavat vihaansa menetys-
td kohtaan. Tami nikyy usein tydntekijéiden vastarintana muutosta kohtaan. Vastarinta
voi taas helposti turhauttaa esimiestd, joka ei voi ymmirtdd, miksi tyontekijit eivdt pysty
nikemiin muutokseen liittyvid uusia mahdollisuuksia ja hyvad. Liian nopeasti eteen-
pdin kiiruhtamalla syntyy helposti negatiivinen noidankehi, joka usein vain voimistaa
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muutosvastarintaa. Negatiivistenkin tunteiden hyviksyminen osaksi normaalia muutos-
prosessia on ainut keino helpottaa sopeutumista ja uuteen tulevaisuuteen sitoutumista

(Kaski & Kiander 2005: 66-67).

Monissa yhdistymisprosesseissa ei saavuteta toivottuja tuloksia. Ajallisesti yhdistymispro-
sessi voidaan jakaa kdynnistimisvaiheeseen (run-up), siirtymavaiheeseen (transition) ja pit-
kin aikavilin syvilliseen yhteenliittymain (longer-term integration). Usein yhdistymisissd
tyydytddn vain nopeasti saavutettavissa oleviin synergiaetuihin, mutta tavoitella siirtymis-
td oleellisesti paremmalle suoritustasolle ja uusien strategisten mahdollisuuksien syvillistd
hyodyntimistd. On tirkedd, ettd yhdistymisessd saavutetaan nopeasti nakyvii ja konkreet-
tisia tuloksia, mutta ei saisi tyytyd pelkistddn niihin. (Holbeche 2006: 342-345.)

Yleisimpid syitd yhdistymisen epdonnistumisiin ovat epirealistiset odotukset synergia-
eduista, tydntekijoiden haluttomuus sitoutua uuteen kokonaisuuteen, erilaisten organisaa-
tiokulttuurien yhteensovittamisen haasteiden jittiminen liian vihille huomiolle. Yhdis-
tymisprosessien onnistuminen edellyttdd hyvii muutosjohtamista. Suunnitteluvaiheessa
organisaation johdon tulee mairitelld selked suunta ja konkreettiset tavoitteet muutokselle
sekd muutoksen onnistumisen kannalta kriittiset tekijit ja tulosmittarit. Lyhyelld aikavalilld
tulee turvata palvelujen toimivuus sekd vihentéd ja vileedd yhdistymisen aiheuttamia riskeji
asiakkaille. Keskijohto pitid ottaa aktiivisesti mukaan organisoimaan uusia toimintoja ja he
saattavat myos tarvita tukea valmistellessaan henkilstéddn uusiin rooleihin. Yhdistymisti-
lanteessa tarvitaan jatkuvaa johdon toteuttamaa ja organisoimaa tiedotusta, koska tillaisiin
tilanteisiin liittyy paljon huhuja ja epitietoisuutta. (Holbeche 2006: 345-349.)

Pitkilld aikavililld johdon suurimpana haasteena on toimintakulttuurin kehittiminen
entistd vahvemmin strategisten tavoitteiden saavuttamista tukevaksi ja huippusuorituk-
siin kykeneviksi organisaatioksi (vrt. Juuti & Lindstrom 1995: 34). Yhdistymisprosessit
sisiltdvit poikkeuksellisen hyvin mahdollisuuden vanhojen toimintatapojen kyseen-
alaistamiseen ja uusien kiytintdjen rakentamiseen. Toisaalta yhdistymisiin sisiltyy myos
sisddnpdin kdantymisen ja taantumisen riski. Usein yhdistymisessi tyydytddn vain yhdis-
tyvien organisaatioiden toimintojen rationaaliseen yhteen sovittamiseen, jota voidaan
matemaattisesti kuvata lausekkeella 1+1=1. Johtamisen tavoitteena tulee olla pitkin ai-
kavilin syvillisten synergiaetujen saavuttaminen ja organisaation toimintakyvyn pysyvi
vahvistaminen (1+1=3). (Holbeche 2006: 342—345.)

Stenvallin, Majoisen ja Syvéjirven (2007) mukaan kunta- ja palvelurakenneuudistukset
voivat olla aitoja rakenteellisia uudistuksia, hallinnollisia uudistuksia tai vain muodol-
lisesti tehtdvid uudistuksia. Muodollisessa uudistuksessa vanhat rakenteet ja toiminnot
jatkavat uuden kunta- ja palvelurakenteen kokonaisuuden sisilli. Hallinnollisessa uu-
distuksessa liitetddn toimintoja toisiinsa ja saavutettavat hyodyt muodostuvat lihinni
suuremmasta koosta. Aidossa rakenteellisessa uudistuksessa muutetaan palvelurakenteita
niin, ettd tuloksena on aidosti uudella tavalla toimiva kuntakokonaisuus. Aito raken-
teellinen uudistus vastaa edelli mainittua (Holbeche 2006: 342-345) pitkin aikavilin
syvillistd integraatiota.

Muutos on teknisesti kohtalaisen helppo suunnitella esim. loogisen etenevini proses-

sina. Muutoksen onnistumisen kuitenkin ratkaisee, se miten ihmiset lihtevit sitd to-
teuttamaan. Organisaatioita koskettava muutos on usein prosessi, jonka vaikutukset
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heijastuvat organisaatioiden vilisiin ja sisdisiin ajattelutapoihin, toimintamalleihin ja
jarjestelmiin, tehtdvikokonaisuuksiin sekd niissd toimivien ihmisten tyénkuviin. Niin
myds oppimisprosesseista tulee monitahoisia, -tasoisia ja jatkuvia, ja siten vaikeasti hal-
littavia esim. perinteisen henkilostokoulutus- ja kehittdmisajattelun varassa. Muutokses-
sa ja kehittymisessd on perimmiltddn kysymys niissd toimivien ihmisten oppimisesta.
Organisaatioiden kehittymisaskeleet syntyvit lopulta aina yksilotason oppimisprosessien
varassa. Tdmi on haaste muutoksen johtamiselle. Siind johtajien keskeiseksi tehtiviksi
muodostuu alyllisten resurssien kehittdminen, tydssioppimisen mahdollistaminen ja tu-
keminen seki sellaisen tietotuotannon ohjaaminen, jota tarvitaan muutoksen suunnitte-
lussa, kehittdmisessi ja toimintaympdriston hallinnassa. (Viitala 2006.)
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3
Arvioinnin viitekehys ja toteutus

Pohjois-Karjalan ammattikorkeakoulu on toteuttanut Joensuun, Pyhiselin ja Enon
kuntien perusterveydenhuollon yhdistimishankkeen (jatkossa perusterveydenhuollon
yhdistymishanke) arvioinnin vuoden 2007 aikana. Hankkeen vilittomiksi tavoitteiksi
asetettiin Joensuun kaupungin sekd Enon ja Pyhiselin kuntien perusterveydenhuollon
yhdistiminen 1.1.2007 alkaen, toimivan seudullisen tySterveyden palvelujirjestelmin
rakentaminen sekd kunnallisen terveydenhuollon kehittimisen mahdollista tuki. Hank-
keen arviointiin liittyvin tarjouspyynnén mukaan arvioinnin tuli kohdistua ensisijaisesti
perusterveydenhuollon osioon (Joensuun kaupunki 2007).

Tavoitteena oli arvioida yhdistymisprosessin onnistumista hankkeen johdon seki perus-
terveydenhuollon esimiesten ja henkiléston nikékulmista. Lisiksi tehtdvini oli tuot-
taa hankkeen tavoitteiden toteutumista tukevia kehittimisehdotuksia. Muutosprosessin
arvioinnin viitekehyksend (kuvio 5) kiytettiin de Wootin (1996) esittimii jasennystd
muutosprosessin onnistumiseen vaikuttavista osatekijoistd (ks. kuvio 3):

* eri osapuolten kisitys hankkeen kidynnistimiseen ja toteuttamiseen johtaneista
muutospaineista ja niiden alkuperisti

* hankkeen toteuttamista ohjanneen vision selkeys seki eri ryhmien kisitys
hankkeen tavoitteista ja sisillostd

* hankkeen toteuttamiseen tarvittavien resurssien ja osaamisen riittdvyys seka
muutosvalmiuksien vahvistaminen

* hankkeen toteuttamista ohjanneen suunnitelman toteutuskelpoisuus,
muutosprosessin johtamisen onnistuminen ja muutoksen omistajuus
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HANKKEEN JOHDON NAKOKULMA

Onnistuneen muutosprosessin edellytykset (de Woot)

( 1\
Muutoksen tarve Selkea yhteinen visio
» muutospaineiden alkupera * selkeat ja ymmarrettavat
(siséinen/ulkoinen) tavoitteet uudistukselle
* yhteinen kasitys * yhteinen kasitys
uudistustarpeista uudistuksen sisallosta
. J
( )

JOENSUUN, ENON JA PYHASELAN
PERUSTERVEYDENHUOLLON
YHDISTYMISHANKE

PERUSTERVEYDENHUOLLON ESIMIESTEN NAKOKULMA
PERUSTERVEYDENHUOLLON HENKILOSTON NAKOKULMA

- J
( A
Muutoskapasiteetti Muutoksen suunnittelu ja

« taloudelliset, henkiset ja toteutus
osaamisresurssit « selked suunnitelma ja
» muutosvalmiuksien tyén jakaminen
vahvistaminen » muutoksen omistajuus
* muutoksen johtaminen
& J

Kuvio 5. Yhdistymishankkeen arvioinnin viitekehys

Kyseessd on padasiassa yhdistymishankkeen toteuttamisaikana tehtivi ns. jatkuva arvi-
ointi, jonka tavoitteena on tukea yhdistymisprosessin onnistumista ja sille asetettujen ta-
voitteiden saavuttamista. Arvioinnin olemus riippuu Virtasen (2007: 21-22, 93-95) mu-
kaan olennaisesti siitd, miten se ajoittuu suhteessa arvioitavaan toimintaan, ja minkalaista
tutkimusasetelmaa arvioinnissa sovelletaan. Arvioinnin ajalliset ulottuvuudet ovat etuka-
teisarviointi, jatkuva arviointi ja jilkikiteisarviointi. Arviointia voidaan siis tehdd ennen
varsinaisen hanketoteutuksen alkamista, toteutuksen aikana tai sen jilkeen (kuvio 6).
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Tami arviointi on Virtasen (emt.) luokittelun mukaan lihinnd hankkeen toteutusproses-
sin aikaista jatkuvaa arviointia. Jossain mairin arvioinnissa on my®és jilkikiteisarvioinnin
piirteitd. Joitakin hankkeen alustavia tuloksia on jo nihtivissd, joten arviointi tuottaa
jonkin verran tietoa myos hankkeen vilittomien tavoitteiden toteutumisesta. Yhdisti-
mishankkeen pitkin aikavilin kehittdmistavoitteiden toteutumista pystytdin tissd yhte-
ydessd arvioimaan vain hyvin ylimalkaisesti. Tavoitteena on arvioida kokonaisvaltaisesti
yhdistymisprosessin onnistumista seki tuottaa tietoa onnistumisista, mahdollisista ongel-
mista ja kehittdmisehdotuksia tavoitteiden toteutumisen tukemiseksi (ks. Chen 2004).

Arvioinnin ajoittumisen lisiksi tulee padttdid myos arvioinnin motiiveista. Motiivien pe-
rusteella luokiteltuna voidaan puhua formatiivisesta prosessin arvioinnista tai summatii-
visesta tulosten arvioinnista. Formatiivisen prosessin arvioinnin tavoitteena on kehitys,
ja sen avulla voidaan paikantaa toiminnan vahvuuksia ja kehittdmiskohteita seki tukea
hankkeen toteutumista sen kdynnistimisen ja toteuttamisen aikana. Summatiivisessa
tulosten arvioinnissa padhuomio kohdistuu hankkeen tavoitteiden toteutumiseen. Ta-
voitteena on siis tuottaa perusteltu arvio siitd, miten toiminta on onnistunut. (Virtanen)
Yhdistymisprosessin arvioinnissa sovelletaan kehittivin arvioinnin periaatteita ja sen ta-
voitteena on tukea yhdistymishankkeen onnistumista.

Hankkeen alustava
ohjelmointi ja
strategiakytkenta

Hankkeen
tuloksellisuuden
arviointi

Jalkikateisarviointi

/

Hankkeen
Hankkeen tarpeellisuuden ja
toteutusprosessi hankekonseptin
maarittely
A
Hankkeen muotoilu |
ja suunnittelu
Jatkuva arviointi Etukateisarviointi

Kuvio 6. Arvioinnin merkitys hankesyklin eri vaiheissa (Virtanen 2007: 21).
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Arviointiprosessin keskeisid osa-alueita olivat avainhenkildiden haastattelu, projektiryh-
min itsearviointi, esimichille ja henkildstolle suunnattu kysely sekd arviointiseminaari
(taulukko 2). Lisiksi arvioinnissa hyodynnettiin monipuolisesti hankkeen yhteydes-
sd tuotettua materiaalia. Haastattelujen pohja-aineistoksi ja mahdollisimman kattavan
kokonaiskuvan saamiseksi toteutettiin koko perusterveydenhuollon henkilsstolle ja esi-
miehille suunnattu verkkokysely elo-syyskuun vaihteessa 2007 (liite 1). Kyselyissd oli
yhteensd 34 viittdimid, joissa vastaajia pyydettiin arvioimaan yhdistymishankkeen toteu-
tumista. Kysely jakautui neljadn teemalliseen aihealueeseen, jotka olivat:

1) muutoksen tarve,

2) selked yhteinen visio,

3) muutoskapasiteetti sekd

4) muutoksen suunnittelu ja toteutus.

Jokaiseen aihealueeseen liittyi viittdmii ja lisiksi kyselyn lopussa oli avoin palautekentti.
Teemat ja viittdmit perustuivat arvioinnin viitekehyksen perustana kiytettyyn de Wootin
(1996) teoriaan onnistuneen muutosprosessin kriittisistd osatekijoistd. Niiden tarkempi
muotoilu perustui Joensuun, Enon ja Pyhiselin perusterveydenhuollon yhdistymishank-
keen ominaispiirteisiin. Perusterveydenhuollon esimiehille ja tydntekijoille suunnatut ky-
selyt olivar sisalléltddn tdysin samanlaisia.

Taulukko 2. Perusterveydenhuollon yhdistymishankkeen arvioinnin toimintojen ajoittuminen.

kesakuu heinakuu elokuu syyskuu lokakuu

22|23|24(25|26|27|28|29|30(31(32|33(34|35|36|37|38|39|40|41|42|43|44 45|46

Arvioinnin yksityiskohtainen suunnittelu tilaajan kanssa

Tausta-aineistoihin tutustuminen

Hankkeen avainhenkildiden haastattelut

Projektiryhman itsearviointi hankkeen toteuttamisessa

Verkkokysely perusterveydenhuollon henkildstolle ja
esimiehille 27.8. - 7.9.2007

Arviointiseminaari

Arvioinnin tulosten raportointi
(luonnos valmis 12.10.2007)

Arviointiraportin taitto, painaminen ja julkaiseminen

Henkilostokyselyyn saatiin kaikkiaan 127 vastausta ja esimieskyselyyn 21 vastausta.
Henkilostokysely lihetettiin sihkopostilla lihes 400 perusterveydenhuollon tyontekijil-
le ja esimieskysely 30 henkilolle. Henkilostostd joka kolmas vastasi kyselyyn. Esimiehistd
vastaajia oli tasan 70 %. Henkilostokyselyyn vastaajista 95 tydskenteli padasiassa Joen-
suussa, 20 Enossa ja 12 Pyhiseldssd. Esimieskyselyyn saatiin 15 vastausta Joensuusta, 3
Enosta ja 3 Pyhiselista.

Henkilostokyselyn vastaukset jakautuivat tehtdvialueittainen seuraavasti: Ennaltachkii-
sevd terveydenhuolto (27 vastausta), suun terveydenhuolto (21), vuodeosastotoiminta
(31), vastaanottotoiminta (25), fysioterapia (10), tukipalvelut (4) ja muu tehtivialue (9).
Muun tehtivialueen valinneista neljd ilmoitti tehtivikseen pdivystyksen, yksi henkils-
kohtaisen kouluavustajan, yksi hallinnon, yksi terveyskeskustyon, yksi vammais-/kulje-
tuspalvelun ja yksi ladkirin tehtdvit.
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Haastattelut toteutettiin kesikuun toisella viikolla Pohjois-Karjalan ammattikorkea-
koulussa ja Joensuun Perhekeskuksessa. Haastateltavina olivat seutukehittdjd, peruster-
veydenhuollon henkiloston edustajat (3 henkildd), perusterveydenhuollon esimichet (5
henkil$4) ja yhdistymishankkeen ohjausryhmin edustajat (4 henkilod). Haastattelujen
tarkoituksena oli tarkentaa kokonaiskuvaa yhdistymisprosessin etenemisesti, saada poh-
jatietoa arvioinnin muiden vaiheiden suunnitteluun ja vilittdd tietoa arvioinnin etene-
misestd arvioinnin eri kohderyhmille. Kaikkiin ryhmiahaastatteluihin osallistui henkilds-
ton haastattelua lukuun ottamatta kaikkien peruskuntien edustajia. Kunkin haastattelun
kesto oli yksi tunti.

Syyskuussa 2007 jdrjestettiin puolen piivin arviointiseminaari (liite 3), jonka tavoitteena
oli arvioida kyselyn tuloksia, kehittimistoimien tirkeyttd ja onnistumista sekd tuottaa
yhdistymishankkeen toteutumisen kannalta keskeisid jatkotoimenpide-echdotuksia. Ar-
viointiseminaariin osallistui kaikkiaan 22 henkiloston ja esimiesten edustajaa kaikista
yhdistymishankkeessa mukana olevista kunnista. Seminaarissa osallistujat tydstivit ryh-
missi tulkintojaan yhdistymishankeen onnistumisesta ja kehittdimisehdotuksista.

Kokonaisuutena kyselyyn vastanneiden seki arviointiseminaariin ja haastatteluihin osal-
listuneiden joukkoa voidaan pitdd hyvin edustavana otoksena arvioinnin kohteena ole-
vasta yhteisosti.

Arviointitydssi kiytettiin laadullisia ja mairillisid menetelmid. Kiyttimalla erilaisia me-
netelmii (menetelmitriangulaatiota) pyrittiin varmistamaan tutkimuksen pitevyyttd ja
tulosten luotettavuutta (ks. Hirsjdrvi, Remes & Sajavaara 2000). Arviointien yhteydessi
kiytetddn usein vain kirjallisiin dokumentteihin perustuvaa tarkastelua ja haastatteluja.
Niiden osa-alueiden lisiksi tissd arvioinnissa nihtiin tarpeelliseksi tiydentdd arvioin-
tiaineistoja henkildstolle ja esimichille suunnatulla verkkokyselylld. Kyselyn avulla ta-
voitettiin huomattavasti laajempi ryhmi kuin haastatteluilla, ja toisaalta haastatteluihin
valikoituu helposti koko henkilostéd mydnteisemmin muutokseen suhtautuvia.

Kyselyjen viitcamit (ks. liite 1) madriteltiin tutkimuksen viitekehyksen pohjalta (de Woot
1996; ks. kuvio 5). Kyselyn pditeemojen jisentdjind toimivat onnistuneen muutospro-
sessin osatekijit, joiden pohjalta muotoiltiin kyseiseen arviointitehtivain soveltuvat viit-
timdt. Samaa perusjisennystd kiytettiin my6s haastattelujen teemoittelun perustana.

Haastattelut toteutettiin puolistrukturoituina teemahaastatteluina. Haastateltaville 13-
hetettiin etukiteen teemarunko, jonka pohjalta haastattelut toteutettiin. Kvale (1996:
129-130) kutsuu teemahaastattelurunkoa haastatteluohjeeksi (interview guide), joka
puolistrukturoidussa teemahaastattelussa koostuu keskustelun péiteemoista, niihin liit-
tyvistd kysymyksistd ja ehdotetusta teemojen kisittelyjarjestyksestd (ks. liite 2). Tdssd
arvioinnissa nihtiin Hirsjdrven ja Hurmeen (2000: 34—40) kriteerien pohjalta tarkoi-
tuksenmukaiseksi kiyttad padasiassa ryhmihaastatteluja, koska tavoitteena oli saada hyvi
yleiskuva yhdistymishankkeen toteutumisesta. Haastatteluissa ei kisitelty niin henkils-
kohtaisia asioita, ettd haastattelut olisi pitidnyt toteuttaa yksilohaastatteluina.

Haastattelujen ja kyselyjen avoimen palautteen analysoinnissa kiytettiin teoriasidonnais-

ta sisdllon analyysid, jossa arvioinnin viitekehystéd (ks. kuvio 5) hyodynnettiin aineiston
analysoinnissa (Strauss & Corbin 1998: 53). Kaikki haastattelut litteroitiin ja niiden
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sisillon analyysissd kiytettiin apuna laadullisen aineiston tulkintaohjelmaa (ATLASt).
My6s kyselyjen avoimet palautteen analysoinnissa hyddynnettiin em. tulkintaohjelmaa.
Kaikki aineistot on siilytetty ja laadullisen aineiston analyysin péittelyketju on nihtivis-
si ATLASti-ohjelman tiedostoissa.

Arvioinnin tulokset koottiin kisilld olevaan raporttiin. Henkil8sto- ja esimieskyselyjen
tulokset koottiin kyselyittdin ja kunnittain yhteenvetotaulukoihin. Koosteet kyselyjen
tuloksista toimitettiin yhdistymishankkeen johdolle ja niitd kisiteltiin my&s arviointi-
seminaarissa. Raportin tulosluku on kirjoitettu koostaen yhteen eri tavoin koottua ar-
viointitietoa: kyselyjen tuloksia ja avointa palautetta, haastatteluja, projektiryhmin it-
searviointia, arviointiseminaarin tuloksia sekd hankkeen etenemisesti kertovia kirjallisia
dokumentteja. Tutkimusaineistoa ja kuhunkin aihealueeseen liittyvia teoriaa on kisitelty
raportin tulososiossa osittain rinnakkain, vaikka pidasiassa teoreettisia lihtokohtia on
koottu lukuun 2. Arvioinnin tuloksia on pyritty konkretisoimaan liittimalld tekstin ja
taulukoiden oheen koko aineiston kannalta edustavia tekstisitaatteja haastatteluista ja
kyselyjen avoimesta palautteesta.
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4

Yhdistymisprosessin onnistuminen
osallistujien nakokulmasta

Arvioimme seuraavassa yhdistymisprosessin onnistumista kiyttden arviointiperusteena
de Wootin (1996) esittdimid onnistuneen muutoksen kriittisid osatekijoitd, jotka ovat
1) muutoksen tarve, 2) selked yhteinen visio, 3) muutoskapasiteetti sekd 4) muutoksen
suunnittelu ja toteuttaminen (ks. kuvio 3). Arvioinnin tulosten kisittely on jaoteltu
timin jisennyksen pohjalta.

4.1 Muutoksen lahtokohta ja tarve

Projektiryhmin itsearvioinnin perusteella yhdistymishanke lahti liikkeelle johtavien vir-
kamichien aloitteesta. Vuonna 2002 tehdyssd Joensuun seudun kuntien palvelusuun-
nitelmassa ykkdshankkeeksi nostettiin perusterveydenhuollon yhteistyon kehittdminen,
mutta poliittiset pddtdkset Joensuun, Enon ja Pyhiselin perusterveydenhuollon yhdista-
misestd syntyi vasta vuosina 2005-2006.

Niin sitten kun se perusselvitys, palveluselvitys 2002 niin sehin on poliitikkojen siellihin
paittid hallinnossa poliitikot mutta kylli virkamiehet ovat sen jilkeen vieneet titi vieneet
niin kuin eteenpdin. -- Viittiisin, ettd ihan ensisijainen on tullut virkamiesten puolelta.
(Haastattelu, esimies)

Henkilostélle ja esimichille suunnatun kyselyn perusteella vastaajilla oli samankaltainen
kisitys muutoksen lihtokohdasta (taulukko 3). Pidosalla vastaajista oli sellainen kisitys,
ettd yhdistymishanke kidynnistettiin ensisijaisesti kuntien virkamiesjohdon aloitteesta.
My®6s luottamusmiesjohdon merkitys nihtiin tirkeind hankkeen kdynnistimisessd. Pe-
rusterveydenhuollon esimiesten, henkildston ja palvelun kiyttdjien roolia vastaajat eivit
pitineet erityisen merkittdvini aloitteentekijéind hankkeen kiynnistimisessd.
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Taulukko 3. Henkildston ja esimiesten kisitys yhdistymishankkeen kidynnistimisen lihtokohdasta

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

HENKILOSTO

* Yhdistymishanke kaynnistettiin
kuntien luottamusmiesjohdon aloitteesta ‘ ‘ ‘ ‘ ‘

* Yhdistymishanke kaynnistettiin

kuntien virkamiesjohdon aloitteesta 8%

5%

« Yhdistymishanke kaynnistettiin
perusterveydenhuollon esimiesten aloitteesta

* Yhdistymishanke kaynnistettiin
perusterveydenhuollon henkildston aloitteesta

* Yhdistymishanke kaynnistettiin
perusterveydenhuollon palvelujen kayttajien aloitteesta

ESIMIEHET

« Yhdistymishanke kaynnistettiin kuntien
luottamusmiesjohdon aloitteesta

10% 5%

10% 5%

« Yhdistymishanke kaynnistettiin kuntien
virkamiesjohdon aloitteesta

« Yhdistymishanke kaynnistettiin
perusterveydenhuollon esimiesten aloitteesta

« Yhdistymishanke kaynnistettiin
perusterveydenhuollon henkildston aloitteesta

« Yhdistymishanke kaynnistettiin
perusterveydenhuollon palvelujen kayttajien aloitteesta

D Taysin samaa mielta D Osittain samaa mielta . Osittain eri mielta . Taysin eri mielta

Hankesuunnitelmassa pitkin aikavilin kehitystavoitteeksi mairiteltiin toimivien perus-
terveydenhuollon ja tydterveyshuollon palvelujen turvaaminen Joensuun seudulla. Haas-
tatteluihin osallistuneet projektiryhmin, esimiesten ja henkildston edustajat olivat yhtd
mieltd hankkeen tarpeellisuudesta. Keskeisini tavoitteina korostuivat erityisesti kustan-
nusten nousun hillitseminen, yksikkokoon kasvun tuomat edut, palvelujen ja henkils-
ton saatavuuden turvaaminen varsinkin lddkireiden osalta sekd vieston ikddntymisen
tuomat haasteet erityisesti pikkukunnissa. Myos kansallisiin selvityksissd esitettyyn pe-
rusterveydenhuollon 20 000 henkildn viestdpohjatavoitteeseen vedottiin (ks. Sosiaali- ja
terveysministerio 2002). Valtakunnallisilla julkisen hallinnon uudistamistavoitteilla oli
siis myos tirked merkitys hankkeen kiynnistimisessi (ks. Stenvall ym. 2007, 6). Yhdis-
tymishanke nihtiin viisaana varautumisena tulevaisuuteen.

Keskeinen peruste oli tietysti raha, yksi keskeinen peruste, etti se todettiin, ettd lihiyhteis-
1yolli voisi saada synergiaetua, etti se perusterveydenhuollon kustannusten nousukéiyri ei
olisi niin korkea eli voitaisiin hilliti tai hallita siti nousua ehki yhteistyon avulla. Sitten
yhteistyon tukipalveluissa voisi tuoda siistoikin jopa ja hallinnon osaltakin ehki kuluja
alentaakin. Ja sitten semmonen toimintavarmuus isolla yksikolli on parempi kuin, jos on
yhen henkilon tyspanoksesta kiinni, ja jos hin sairastun niin organisaatio on haavoittu-
vampi pienend. Ebki sitten myis imagohyityi haettiin etti isompaan kimppaan esimer-
kiksi liikdirit hakeutuisivat mieluummin kuin rekrytointi olisi silloin helpompaa ja voisi
vaikka joku liikdri syventyi tai erikoistua johonkin haluamaansa sektoriin enemmidn.
Sellaisia ajatuksia sielli nyt oli. (Haastattelu, esimies)
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No ainakin téilld meidin kunnassa on ollut pubetta siitd, etti tuota oli tarkotus turvata
nditten perusterveydenhuollonpalveluiden saatavuus ja varmaan jotain sidstojikin. Sit-
ten aika pian siind alkuvaibeessa oli sitten valtakunnallisesti pube siitd, etti terveyskeskuk-
sen koosta ja viestopohjasta, mitd pitdis olla ja yleisti pubetta siitd, etti meiinki kunta on
niin pient, ettd timmaistd yhteistyokuvioita pitidi rueta kebittelemdin ja sitten tuota ne
taloudelliset seikat varmaan aika isona siing. (Haastattelu, henkiloston edustaja)

Semmonen tiedotusvilineiden viesti on jotenki mie oon suodattanu sen silli tavalla, etti se
viesti tulee niin, ettd Joensuu on syomdssi nditi pienid kuntia sisidnsi. Mutta se on niiku
se tarve lihteny sielti pienisti kunnista kuitenki, ettd just sitd palvelua pystytiin anta-
maan kaikille. —- Ja nimenomaan néi tulevaisuuden haasteet huomioiden, etti kun viesto
ikddntyy ja vieston palvelutarve kasvaa, ni se henkiloston saatavuus pitkilli tihtidimelli
Jja toisaalta ne kustannuspaineet ja riittdvin véestopohjan saaminen, kaikki nimi tekijit
sitten nihbtiin tirkeind, ettd pystyy kebittimddin. (Haastattelu, henkiloston edustaja))

Ja tuota timié samaan aikaan tuli timi kuntapalvelulakien wudistusasia, jossa myos nos-
tettiin hyvin vahvasti esille tima perusterveydenhuollon viestopohja. Et 20 000 pitiis
olla timd viestopohja. -- Pitid riittii viestopohja terveyspalveluiden tuottamiseen, ja siti
kauttahan timd on myos yks peruste lihtee tihin yhteistyohin mukkaan. (Haastattelu,
esimies)

Sitten titi hanketta niin kuin oikeastaan eteenpdin vieviksi tuli timd valtakunnallinen
Paras-hanke eli timd yhteistyo, joka samaan suuntaan johtaa tai kehotti tekemdin kuntia,
niin se kylli vaikutti. Se ensin pelotti, etti vaikuttaako se. Etti eivit nyt titd asiaa rupea
padttimdin, vaan odotetaan mitd se tuo se velvoite tehdd yhteistyoti. Mutta ei siind niin
kéynyt, vaan nimd kolme kuntaa pystyivit pidttimaiin sen asian oikeastaan ennen kuin
koko se hanke alkoi se valtakunnallinen hanke ns. Paras-hanke ja se on nyt vienyt titi
asiaa eteenpiin eli asenteet yhteistyille ovar muuttuneet positiivisemmiksi. Jo senkin takia
sitd puhutaan joka paikassa, ettd pitid isompaa ja yhdessi ja se teki hyvid. (Haastattelu)

Kyselyn perusteella kaikki henkilston edustajat eivit olleet yhtid vakuuttunut hankkeen
tarpeellisuudesta kuin haastatteluun osallistuneet (taulukko 4). Kyselyyn vastanneista
henkildston edustajista vain noin kolmasosan mielestd perusterveydenhuollon yhdisti-
miselle oli selvé tarve. Tarve nihtiin kaikkein suurimpana Enossa (43 % vastaajista) ja
pienimpind Pyhiseldssd (13 %). Esimichistd yhdistymisté piti tarpeellisena reilut 50 %.
Enon ja Pyhiselin esimiehistd padosan (67 %) mielestd yhdistymiselle oli selvi tarve. He
arvioivat myds suuren osan henkilostdstdan kannattaneen yhdistymistd.
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Taulukko 4. Henkilstdn ja esimiesten kisitys yhdistymishankkeen tarpeellisuudesta

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%  100%

HENKILOSTO

* Mielestani meilla oli selva tarve - 5 5 s
perusterveydenhuollon yhdistamiseen 5% 30% 37% 29%

« Tydyhteisdssani ollaan yhta mielta ---------

perusterveydenhuollon yhdistamisen tarpeellisuudesta 3% 23% 46% 27%

ESIMIEHET

« Mielestani meilla oli selva tarve
perusterveydenhuollon yhdistamiseen 1% |

« Tydyhteisdssani ollaan yhta mielta
perusterveydenhuollon yhdistamisen tarpeellisuudesta 38%

D Taysin samaa mielté D Osittain samaa mielta . Osittain eri mielté . Téysin eri mielta

Kyselyn avoimissa vastauksissa tuli esille erilaisia nikemyksii muutoksen tarpeellisuudes-
ta sekd siitd, miten muutokseen liittyvd padtoksenteko ja henkiloston mukaanotto olisi
pitinyt hoitaa.

Muutoksen vilttimattomyys tullut selvisti. Yhteistyo eri kuntien kesken parantunut. Seu-
dullinen ote tyoskentelyyn mahdollista ja tullut jo ajatuksiin ja osittain kéiytintoon. (Ky-
sely, henkiloston edustaja)

On todella kurjaa, ettd yliporras vaan tekee piitoksii ottamatta oikeasti huomioon, pys-
tyyki alaporras selviytymdiin tyosti. (Kysely, henkildston edustaja)

Yhdistymishanke ei liity libeisesti rivityontekijin arkeen. -- Luottamushenkilot ja vir-
kamiesjohto tehkior tarpeelliset péiitokset. Niiden tyontekijoiden kuuleminen, joilla on
huomautettavaa ja halua vaikuttaa, on paikallaan. Tismdillinen informointi kiy hyvin
sihkapostilla. (Kysely, henkildston edustaja)

Useissa palautteissa arvioitiin my®s isintikuntamallia ja kuntien erilaisia rooleja yhteis-
tydssd. Enossa ja Pyhiselidssi pelidttiin Joensuun mallin lisidvin byrokratiaa ja pakottavan
heitd luopumaan hyvistd paikallisesti toimiviksi kehittyneisti tyokdytinnoistidn. Vas-
taavasti Joensuussa tyoskentelevit eivit nihneet yhdistymisen tuovan kovinkaan paljon
uutta heidin tydhonsi. Sen sijaan he ennakoivat Joensuun joutuvan tulevaisuudessa Eno
ja Pyhiseldn terveyspalvelujen osittaiseksi maksajaksi.

Jonkin verran pelkoa tydyhteisissi on siitd, etti hoitokiytinnot yhtendistetiin Joensuun
mallin mukaisiksi. (Kysely, henkiloston edustaja/Pyhiselki)

Entiseen verrattuna toiminta on tullut jonkin verran monimutkaisemmaksi kéiytinnon
tasolla (Kysely, henkiloston edustaja/Pyhiselki)
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Joensuun henkilisto ei koe kyseessi olevan minkdinlaisen muutoksen, vaan Enon ja Py-
hiselin liittymisen Joensuun perusterveydenhuoltoon. Osallistuminen Joensuussa tuotteis-
tamiseen ja muubun kebittimiseen heikkoa. (Kysely, esimies/Eno)

Niiyttid siltd, etti isintikunta joutuu kantamaan seki lisidintyneen hallinnoinnin etti
hoitoketjujen toimimattomuuden kulut. (Kysely, esimies/Joensuu)

Yhteisestii kebittimisesti Pybdselin ja Enon kanssa en nie vield merkkejd, isintivien mu-
kaan ohjeistetaan siirtyvid kuntia samaan formuun. (Kysely, esimies/Joensuu)

Yhteenvetona voidaan todeta, ettd yhdistymishanke kidynnistyi ensisijaisesti kuntien virka-
miesjohdon aloitteesta. My6s luottamusmiesjohdolla oli kyselyjen ja haastattelujen perus-
teella tirked merkitys yhdistymishankkeen kidynnistymisessd. Kuntien virkamiesjohto sekid
suuri osa ldhi- ja keskijohdon esimichistd oli yhtd mieltd yhdistymisen tarpeellisuudes-
ta. Sen sijaan valtaosa henkildstostd niytedd edelleen epiilevin hankkeen tarpeellisuutta.
Henkil8ston keskuudessa tarve nahtiin kaikkein suurimpana Enossa (43 % vastaajista).

Perusterveydenhuollon yhdistymishankkeen tapainen radikaali muutos tapahtuu hyvin
harvoin tyontekijoiden, ldhiesimiesten tai palvelujen kiyttdjien aloitteesta. Ylimmain joh-
don ja omistajien — tai kunnallisten organisaatioiden tapauksessa poliittisten paittijien
— rooli on tillaisissa tapauksissa ratkaisevan tirkedd. (ks. Holbeche 2006: 343.) Perus-
terveydenhuollon yhdistymishankkeen kidynnistimistd virkamies- ja luottamusmiesjoh-
don aloitteesta voidaan siis pitdd hyvin normaalina toimintatapana. Téllainen lihtékohta
muutokselle aiheuttaa kuitenkin erityisen suuria haasteita yhteisen nikemyksen rakenta-
miselle muutoksen tarpeellisuudesta ja suunnasta.

4.2 Muutosta ohjaava yhteinen visio

Toisena onnistuneen muutosprosessin edellytyksend ovat selkedt ja ymmairrettdvit ta-
voitteet sekd yhteinen kisitys muutoksen sisillostd. Muutoksen toteuttamisen ja onnis-
tumisen kannalta on tirkedi, ettd koko henkilostolle muodostuu yhteinen kisitys muu-
toksen tavoitteista, suunnasta ja toteutuksesta. Muutokseen sitoutumisen edellytykseni
on, ettd henkil6stolld annetaan mahdollisuus ymmirtdd, mihin pyritdén sekd, miten he
voivat osallistua ja minkilaista osallistumista heiltd edellytetdin muutoksen toteuttami-
sessa. Henkiloston kannalta olennainen asia on my®ds se, mitki asiat siilyvit ennallaan
muutoksessa. Viestinnin, ja erityisesti ylimmin johdon viestinnin, on havaittu olevan
erityisen tehokas keino sitoutumisen vahvistamisessa sekid yhteisymmirryksen ja yksi-
mielisyyden rakentamisessa. (Holbeche 2006: 173, 313.)

Kolmen terveyskeskuksen yhdistiminen on kulttuurillisesti suuri haaste. Yhteisen vision
ja yhteisen toimintakulttuurin rakentaminen on tillaisen yhdistymisprosessin yhteydessa
aina suuri haaste. Kyselyn tdssd osiossa oli vdittimii, jotka kisittelivit yhteisen vision
vahvistamista tukeneiden toimenpiteiden onnistumista seki vision yhtendisyytti eri hen-
kilostoryhmien vililla.

Esimiesten arviot vision rakentumista tukeneiden toimenpiteiden onnistumisesta olivat
pddasiassa myonteisid (taulukko 5). Valtaosa esimiehistd oli sitd mieltd, ettd palvelujen
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tuotteistaminen ja erityisesti tehtivialuekohtainen pienryhmitydskentely olivat tuke-
neet hyvin hoitokiytintdjen yhtendistimistd ja kehittimisti. Heiddn mielestdin my®s
yhdistimisratkaisujen pohjaksi tehtiin riittivin monipuolista tiedonhankinta- ja taus-
taselvitystyotd. Lihes puolet esimiehistd oli tyytyviisid hankkeen tiedotustoimintaan.
Kriittisimmit arviot esimichet antoivat henkildston vaikutusmahdollisuuksista ja valmis-
teluprosessin yhteisollisyydestd yhdistymishankkeen toteutusratkaisuista piitettdessd.

Taulukko 5. Henkilston ja esimiesten kisitys yhteisen vision rakentumisesta.

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

HENKILOSTO

« Perusterveydenhuollon yhdistamiseen paadyttiin
monipuolisten taustaselvitysten pohjalta

* Yhdistymishankkeeseen liittyva
tiedottaminen on ollut toimivaa

« Henkilostolla on ollut halutessaan hyvat mahdollisuudet
vaikuttaa paatettdessa yhdistymishankkeen
toteutusratkaisuista

« Yhdistymishankkeen toteutuksesta on sovittu hyvan
yhteisen prosessin tuloksena

« Palvelujen tuotteistaminen on yhtenaistanyt
hoitokaytantéja

« Pienryhmatydskentely on tukenut hyvin yhteisten
toimintakaytantdjen kehittamista

ESIMIEHET

« Perusterveydenhuollon yhdistamiseen paadyttiin
monipuolisten taustaselvitysten pohjalta

« Yhdistymishankkeeseen liittyva
tiedottaminen on ollut toimivaa

« Henkiléstélla on ollut halutessaan hyvat mahdollisuudet
vaikuttaa paatettdessa yhdistymishankkeen
toteutusratkaisuista

 Yhdistymishankkeen toteutuksesta on sovittu hyvan
yhteisen prosessin tuloksena

« Palvelujen tuotteistaminen on yhtenaistanyt
hoitokaytantoja

« Pienryhmatyoskentely on tukenut hyvin yhteisten
toimintakaytantéjen kehittamista

D Taysin samaa mielta D Osittain samaa mielta . Osittain eri mielta . Taysin eri mielta

Erityisesti henkilostén kohdalla yhteisen vision rakentumisessa oli ollut paljon ongel-
mia ja timd osio vaatii vield huomattavasti tydtd. Henkiloston kisitys yhteisen vision
rakentumisesta oli kyselyn ensimmiisen osion tavoin samansuuntainen, mutta selvisti
kriittisempi kuin kyselyyn vastanneiden esimiesten nikemys. Pddosa henkildstostd arvioi
vision rakentumista tukeneet toimenpiteet suhteellisen huonosti onnistuneiksi. My6n-
teisimmin vastaajat suhtautuivat taustaselvitysten riittdvyyteen ja pienryhmitydskentelyn
onnistumiseen, mutta niidenkin osalta myonteisten arvioiden osuus oli vain noin 40 %.
Palvelujen tuotteistamista, yhdistymishankkeen valmisteluprosessia ja hankkeeseen liit-
tyvid tiedottamista piti hyvini vain vihin yli neljinnes vastaajista. Erityisen huonoiksi
arvioitiin henkilston vaikutusmahdollisuudet yhdistymishankkeen toteutusratkaisuista
pidtettdessd. Vain 15 % piti vaikutusmahdollisuuksiaan hyvini. Vaikuttaa siltd, ettd yh-
distymishanke on vield jadnyt suurelle osalle henkilostostd hahmottomaksi ja ulkokohtai-
seksi hankkeeksi, eikd heilld ndytd olevan kovin vahvaa omistajuutta muutokseen.
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Myos kyselyn avoimissa palautteissa kisiteltiin paljon yhteisen vision rakentumiseen liit-
tyvid asioita. Joillakin tehtivialueilla uusi yhteinen suunta oli selkiytynyt, mutta monet
olivat tietimdttomii ja ymmallddn. Muiden kuntien saman tehtivdalueen tyontekijit ja
tyokiytannot olivat tulleet monille tutuiksi yhteisissd tapaamisissa, mutta erityisesti koko
hanketta koskevaa tiedotusta arvosteltiin kovasti. Useissa tapauksissa mys esimichet oli-
vat henkildston tavoin tietimittémid yhdistymishankkeesta. Puutteellinen viestintd ja
tiedotus haittasivat yhteisen nikemyksen syntymistd ja johtivat epimdiriiseen tiedon
levidmiseen. Monet olivat saaneet parhaiten tietoa yhdistymishankkeen etenemisesti esi-
merkiksi sanomalehdisti.

Hammashuollossa on yhteinen visio, pitdisi vaan saada kéiytintoon ja kaikki tyontekijit
ymmdrtdmiédn tavoite ja tekemddn tyoti sen eteen. (Kysely, henkiloston edustaja)

Positiivista on ollut kollegojen lissintyminen, ammatillinen tuki ja yhteistyi (Kysely, hen-
kiloston edustaja/Eno)

Mitéiin varsinaista tietoa siiti mitd tehdidin, missd menndin ja kuka tekee saatika miten
yhdistyminen mahd. vaikuttaa omaan tyohon/tysyhteision ei ole tullut. Oma libiesimies
vaikuttaa myos olevan yhti ymmiilliin, jos ei enemmdnkin, tapahtumista kuin me tyon-
tekijitkin. (Kysely, henkildston edustaja/Joensuu)

En ole oikein rivilli koko asiasta. (Kysely, henkiloston edustaja/Joensuu)

Jotenkin semmonen ajatus, etti se on enemmin timmonen hallinnollinen toimenpide.
(Haastattelu, henkiloston edustaja)

Perustason tyontekijoille Joensuussa on ollut varsin vihin tiedotusta yhdistiamisesti. (Ky-
sely, esimies/Joensuu)

Kiihtelysvaarassa ei ole kiyty minkidnlaista keskustelua ko. yhdistymisesti. (Kysely, hen-
kiloston edustaja/Joensuu)

Olen ollut mukana tuotteistamisprosessissa, mutta en aivan alusta lihtien. Vililld on ollut
tunne, ettd en oikein tiedd, miki on tuotteistamisen tavoite. (Kysely, henkilostén edus-
taja/Joensuu)

Tietoa tulee lihinni tiedotusvilineiden kautta, lehdesti lukien. (Kysely, henkildston
edustaja/Joensuu)

Henkiloston mukaanotto ontuu koko ajan. Tieto kulkee vain ylhiilti alaspiin. Saamme
tietdd, mitd jossakin muualla on jo pditerty. (Kysely, henkiloston edustaja/Joensuu)

En ole informoitu ko. hankkeesta. Niin ollen en tiedi siiti mitiin. (Kysely, esimies/Joensuu)
Kyselyn perusteella henkilostolld ei ollut selkedd yhteistd kisitystd yhdistymishankkeen ta-
voitteista ja sisillostd. Suurelle osalle henkildstostd my6s yhdistymishankkeen vaikutukset

heiddn omaan tyohonsi vaikuttivat epéselviled. Esimiehet arvioivat omien tydyhteisojensd
ja koko henkil6stén yhteisen kisityksen olevan selvisti parempi kuin milti niyttad henki-
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16stokyselyn perusteella. My6s esimiehet nikivit, ettd yhteisen vision rakentamisen eteen
pitdd tehdi vield paljon tyotd. Valtaosalla esimichistd oli selvd Kisitys siitd, minkilaisia
vaikutuksia perusterveydenhuollon yhdistymiselld on heidin tyohonsi (taulukko 6).

Taulukko 6. Henkil6ston ja esimiesten kisitys yhteisen vision rakentumisesta

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%  100%

HENKILOSTO

« Joensuun perusterveydenhuollon nykyisella
henkildstolla on selkea yhteinen kasitys
yhdistymishankkeen tavoitteista ja sisallosta

« Tydyhteisssani on selkea yhteinen kasitys
yhdistymishankkeen tavoitteista ja sisallosta

« Minulla on selkea kasitys yhdistymishankkeen
vaikutuksista omaan tyéhoni

ESIMIEHET

« Joensuun perusterveydenhuollon nykyisella
henkilostolla on selkea yhteinen kasitys
yhdistymishankkeen tavoitteista ja sisallosta

« Tybyhteisssani on selkea yhteinen kasitys
yhdistymishankkeen tavoitteista ja sisallosta

« Minulla on selkea kasitys yhdistymishankkeen
vaikutuksista omaan tyéhoni

D Taysin samaa mielta D Osittain samaa mielta . Osittain eri mielta . Taysin eri mielta

Selvisti paras yhteinen kisitys yhdistymishankkeesta vaikuttaa olevan Enossa, jossa 49 %
vastasi myonteisesti timan osion viittdmiin. Joensuussa tyytyviisten osuus oli vain 21 % ja
Pyhiseldssa 31 %. Haastattelujen perusteella vaikuttaa siltd, ettd henkildstd kaipaa yleisen
tiedotuksen lisiksi asian kisittelyd omassa tyoyhteisossd esimichen kanssa. Enossa téllainen
kiytdntd ndyttdd toimivan hyvin.

Oli meilli ne pienet kokoukset, elikki tota avoterveydenhuollossa terveydenhoitajien ko-
koukset ja sitten polikokoukset ja sielli sitii asiaa kisiteltiin, etti talven aikanakin avoko-
kous on lihes kerran kuussa ja ylihoitaja toi aina sitten tietoa, etti missi vaiheessa men-
nédn ja Oiva oli niissi kanssa mukana. Elikkd tuli semmonen tunne, etti meidin selin
takana ei nyt toimita, vaan me tiedetidn etti mitd tehddiin. Mulla ainakin on tidmmainen
néikemys. Tiedetidin, miti tehddin ja missi mennddn ja tiedetiin, milli tavalla niiku
muut kunnat on subtautunu ja ketd tissi nyt sitten on yhteistyohon mukaan lihdissi ja
sitten jotenki seki, ettd missi vaibeessa sitten pddtokset menee. Et se tiedotus meille henki-
lostolle on ollu hyvi. (Haastattelu, henkildston edustaja)

No ¢i ainakaan esimiehen puolelta oo kylli ollu hyvin vihdisti. Tissd on menty vaan tyon
mukana ja tehty siti mitd pittid tehd ja miti on tullut tietoon. Et nyt ei 0o ollu, nii ei ti-
mdin etenemisesti 0o ollu mitidn niiku tiedotusta tai mitidn tammaostd sen kummasempia
koko aikana. Sopeutunu vaan ihmiset. (Haastattelu, henkildston edustaja)

Erikoisen hyvit oli nii tyorybmit, jotka jaettiin ja joihin osallistu jokaisesta kunnasta

tietyt henkilot ja viranbaltijat ja tyontekijitasoltaki oli ibmisid. Ettd sitd kautta se sitou-
tuminen tosiaan tuli hyvin. (Haastattelu, esimies)
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Tehtivialuekohtainen pienryhmityoskentely oli kyselyjen ja haastattelujen perusteella
tukenut parhaiten yhteisen vision rakentumista. Yhteisen tyoskentelyn kautta eri kun-
tien edustajat olivat tutustuneet toisiinsa, padsseet vertailemaan tyokiytintojain ja pai-
kantamaan tulevaisuuden kehittdmisti palvelevia hyvid kiytint6jd. Esimichilld ja muilla
akdiivisesti yhdistymishankkeen toteuttamisessa mukana olleille oli pddosin syntynyt yh-
teinen kisitys yhdistymishankkeen tavoitteista ja suunnasta. Suurella osalla henkilostostd
ei kuitenkaan niyti syntyneen selkedi yhteistd kisitystd. Erityisind ongelmina henki-
16ston edustajat nikivit puutteellisen tiedotuksen ja riittimittdman asioiden kisittelyn
omassa tyOyhteisdssi. Selvisti parhaiten yhteisen kisityksen rakentuminen niyttdd on-
nistuneen Enossa. Tdmi johtuu todennikéisesti hyvin organisoidusta tiedotuksesta ja
asioiden kisittelystd tydyhteisossd esimichen kanssa. Yhteenvetona voidaan todeta, ettd
selkein yhteisen vision rakentumiseksi vaaditaan edelleen aktiivisia toimenpiteiti.

4.3 Yhdistymishankkeessa tarvittava muutoskapasiteetti

Perusterveydenhuollon yhdistymishankkeen osallistumisen perusedellytyksend ovat
riittdvit resurssit ja osaaminen hankkeen toteuttamiseen (de Woot 1996). Kuten edelld
totesimme, muutos ei ole tydyhteisdjen nopeasti ohimenevi poikkeustila, vaan organi-
saatioiden kyvystd hallita muutosprosesseja on tullut yksi niiden keskeisistd menestys-
tekijoistd (Holbeche 2006: ix). Organisaatioilta ja niiden henkilostdltd edellytetddn siis
perusvalmiutta muutosten toteuttamiseen, mutta jokaisen muutosprosessin yhteydessi
tarvitaan myds nimenomaan ko. hankkeeseen liittyvin muutosvalmiuden arviointia ja
vahvistamista.

Yhdistymishankkeen toteuttamisen tueksi jirjestettiin henkilostolle muutoksenhallinta-
koulutusta sekd tuotteistamista tukevaa koulutusta ja ohjausta. Koulutuksiin osallistui
kaikkiaan 693 henkild. Koulutuspalautteiden keskiarvo oli 4.0 asteikolla 1-5 (liite 4).
Henkilostén arvioiden mukaan valmennus ei kuitenkaan ole ollut riittdvad. Kyselyyn
vastanneet eivdt myoskddan olleet tyytyviisid Pohjois-Karjalan ammattikorkeakoulun to-
teuttamien koulutuskokonaisuuksien vaikutuksiin tyoyhteisossd. Naytedd siis siled, ettd
vaikka itse koulutuksesta annettiin hyvin positiivista palautetta, koulutuksen opit eivit
ole parantaneet tydyhteisén muutosvalmiutta. Koulutus ei automaattisesti johda halut-
tuun oppimiseen, mikili tydyhteisoistd puuttuvat kdytinnot, joissa yhdessd pohditaan
opitun soveltamisesta, jactaan opittua, opitaan toisilta, rakennetaan yhteistd kisitystd ja
tehdiddn kidytinnon padtoksid kehittdmistoimista.

My®és esimiesten mielestd valmennuksessa ja koulutuksessa oli paljon parannettavaa. He
arvioivat henkiloston saaman valmennuksen riittdvyyttd huomattavasti henkilstod po-
sitiivisemmin (taulukko 7). Ongelmana nihtiin myos se, ettd erilaiset kehittdmistoimet
(esimerkiksi tuotteistamisryhmit ja sektorikohtaiset tyoryhmi, ks. taulukko 1) ovat jda-
neet toisistaan erillisiksi.
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Taulukko 7. Henkil6ston ja esimiesten kisitys hankkeen toteuttamista tukeneesta valmennukses-
ta ja koulutuksesta

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

HENKILOSTO

* Henkilostd on saanut riittdvasti valmennusta
uudistuksen toteuttamista varten

* Pohjois-Karjalan amk:n toteuttama
muutoksenhallintakoulutus on parantanut tydyhteisoni
muutoksenhallintaosaamista

« Pohjois-Karjalan amk:n toteuttama tuotteistamiskoulutus
ja ohjaus ovat kehitténeet tydyhteisoni tuotteistamis- ja
kehittdmisosaamista

ESIMIEHET

* Henkilostd on saanut riittdvasti valmennusta
uudistuksen toteuttamista varten

« Pohjois-Karjalan amk:n toteuttama
muutoksenhallintakoulutus on parantanut tydyhteisoni
muutoksenhallintaosaamista

« Pohjois-Karjalan amk:n toteuttama tuotteistamiskoulutus
ja ohjaus ovat kehittéaneet tydyhteisoni tuotteistamis- ja
kehittdmisosaamista

10% | 29%

D Taysin samaa mielté D Osittain samaa mielté . Osittain eri mielté . Téysin eri mielta

Tavall. henkilosto ei saanut edes osallistua tuotteistamiskoulutukseen. (Kysely, henkilos-
ton edustaja/Joensuu)

Palvelujen tuotteistaminen ja kiytintijen yhtendistiaminen ovat kulkeneet omia latujaan,
eri palaverit, eri henkilot tekemidssi. Kaytintojen yhtendistiminen muuten hyvi asia.
(Kysely, henkiloston edustaja/Eno)

Se muutoskoulutus oli henkilostissi selviisti henkisesti sellanen, se anto jotenkin varmuutta
siihen, et hyviksyttiin se muutos. Se oli miusta niikun kaikkein paras anti. (Haastattelu,
esimies)

Kylli se on ollu siind se puute, ku joensuulaiset osallistu vihin huonosti siihen esimerkiks
siithen muutoskoulutukseen ja tihin tuotteistamiskoulutuksiinkin. Etti Joensuussa se tuki
on jiadny huonommalle, mutta kunnissa se on kylli onnistunu ihan hyvin. Se on tisti
osallistumattomuundesta kiinni viittdisin. (Haastattelu, esimies)

Henkilostén ja esimiesten kisitykset yhdistymishankkeen toteuttamisessa tarvittavan
muutoskapasiteetin riittivyydestd poikkesivat selvisti toisistaan (taulukko 8). Pddosa esi-
michistd oli sitd mieltd, ettd he ovat saaneet riittdvisti tukea yhdistymishankkeen toteu-
tukseen ja, ettd heiddn tydyhteisdssidn on hyvit valmiudet ja osaaminen uudistettujen
palvelujen kiyttoonottoon. Henkil8stostd vain 17 % oli saanut riittdvisti tukea ja henki-
16st6n arviot myds oman tyoyhteison valmiuksista ja osaamisesta suhteessa yhdistymis-
hankkeen toteuttamiseen olivat selvisti esimiesten vastauksia kriittisempid.
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Taulukko 8. Henkil6stdn ja esimiesten kisitys henkiléston muutoskapasiteetin riittidvyydestd

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

HENKILOSTO

* Henkilostolle on varattu riittavasti aikaa
yhdistymishankkeen suunnittelua ja toteuttamista varten

« Olen saanut riittdvasti tukea yhdistymishankkeen
toteuttamiseen omalta osaltani

* Tydyhteisdssani on hyvat valmiudet ja osaaminen
uudistettujen palvelujen kayttdonottoon

ESIMIEHET

* Henkilostolle on varattu riittavasti aikaa
yhdistymishankkeen suunnittelua ja toteuttamista varten

« Olen saanut riittdvasti tukea yhdistymishankkeen
toteuttamiseen omalta osaltani

* Tydyhteiséssani on hyvat valmiudet ja osaaminen
uudistettujen palvelujen kayttéonottoon 14% | 52%

D Taysin samaa mielta D Osittain samaa mielta . Osittain eri mielta . Taysin eri mielta

Kyselyn avoimien palautteiden ja muun arviointimateriaalin perusteella ndyttdd ilmei-
seltd, ettd henkildstolle ei ole varattu riittdvisti aikaa hankkeen suunnittelua ja toteutta-
mista varten.

Esimieheltd ja kollegoilta on saatu hyvin tukea muutoksessa. (Kysely, henkildston edus-
taja/Eno)

Kulttuurien kohtaamiseen varattava aikaa ja resursseja. (Kysely, henkiloston edustaja/
Joensuu)

No mistiidn ei ainakaan meille mitidn resursseja lissid tullut. (Haastattelu, henkiloston
edustaja)

Ei mulle 00 annettu yhtidn tyoaikaa, ei mulle oo siirretty titi minnekkdidin. -- ja esimies
on kylli sanonu, etti saa kiyttii aikaa. Siihen kuluu aikaa ja sitten saa miettid, miti
Jjéttid tekemdttd. (Haastattelu, henkiloston edustaja)

Myds aiemmin tuotetun tiedon heikkoa hyddyntdmistd esim. tuotteistamisen yhteydessi
kritisoitiin. Valmennusohjelmien vaikuttavuutta heikensi lisiksi Joensuun tydntekijoi-
den heikko osallistuminen koulutuksiin. Tutustumista uusiin kollegoihin ja tykiytin-
tojen vertailua pidettiin hyvini.

Liséiksi jos tillaisia hankkeita suunnitellaan, tiytyy se ottaa jo hyvissi ajoin huomioon
(ennen toteutusta) henkilostoresursseissa. (Kysely, henkiloston edustaja/Joensuu)

Hanke on mittava tavoitteiltaan, paljon tyoti vaativa tyontekijoiltd, joille ei ole resursseja

tihin annettu. Esim. tuotteistusprosessi aloitettiin aivan alusta. Mitdiin aiemmin muual-
la tuotettua tietoa ei annettu valmiina. (Kysely, esimies/Joensuu)
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Kanta-Joensuussa objeistus esim. koulutuksiin osallistumisesta oli erittiin puutteellista - ei
tiedetty, kenelle tarkoitettu. Samoin tuotteistaminen oli jo tehty, eiki aluksi huomattu lih-
ted mukaan. Kesken oli hankala pédsti “kirryille” ja osittain turhauttavaa aloittaa wudel-
leen, kun suurella vaivalla ja ajankéiytoll oli saatu jo tuotteistettua. Em. epikobtiin lienee
osittain syynd myos Joensuun terv.huollossa muutaman viime vuoden aikana tapahtunect
useiden johtavien esimiesten yhtaikaiset vaihtumiset - kukaan ei ehki ole ollut ihan ajan
tasalla tiedottamisen subteen (kenelle, miti ja miten pitiisi). Ja on kylli ollut liian paljon
muutoksia lyhyelli ajalla - “suuri laiva” ei kiinny hetkessi juuri mihinkdidin suuntaan.
Hyvii ollut tutustuminen uusiin kollegoihin ja tystovereibin seki verrata kiytintoji ja
yhdistiii niiti wusiksi hyviksi kiytinnaiksi. (Kysely, esimies/Joensuu)

Muutoksen onnistumisen kannalta on olennaista, ettd henkil8sto otetaan mukaan muu-
toksen toteuttamiseen, koska se vahvistaa hallinnan tunnetta ja muutosvalmiuksia. Hen-
kilosto tarvitsee mahdollisuuksia kouluttautumiseen ja osaamisensa vahvistamiseen. Sitd
kautta luottamus omiin kykyihin vahvistuu. Hyvin johdettu muutos innostaa ja kan-
nustaa uuden oppimiseen seki vahvistaa henkilston yhteenkuuluvaisuutta yhteisten ta-
voitteiden saavuttamisessa. Myos palkitsemisella ja tunnustuksen saamisella muutoksen
edistimisestd on tirked merkitys. (Holbeche 2006: 173.)

Arvioinnin tulosten perusteella ndyttdd selvaled, ettd henkiloston valmiuksia ja osaamista
tulee edelleen vahvistaa. Esimiehilli ja osalla henkil8stostéd vaikuttaa olevan hyvit valmi-
udet yhdistymisprosessin toteuttamiseen, mutta suurella osalla ei ole vield ollut mahdol-
lisuutta perehtyd yhdistymisen vaatimiin asioihin. Hankkeelle asetettujen tavoitteiden
toteutuminen ja merkittdvien synergiaetujen saavuttaminen vaatii edelleen vahvaa sat-
saamista ja resursointia yhdistymisprosessin jatkamiseen. Erilaisten toimintakulttuurien
yhteensovittaminen ja paikallisesti toimivien kdytdntdjen muotoutuminen vaatii pitka-
jinteistd ja madritietoista yhteistyotd sekd paljon uutta osaamista. Ilman tehokasta toi-
silta oppimista ja opitun jakamista tissi haasteessa on vaikeaa onnistua. Yhteisvastuu
uudistuksen toteuttamisessa tukee osaltaan myos muutoksessa jaksamista ja tyShyvin-
vointia.

4.4 Yhdistymishankkeen suunnittelu ja toteuttaminen

Muutosprosessin suunnittelu ja toteuttaminen ovat muutoksen tarpeellisuuden, yhteisen
vision ja muutoskapasiteetin lisiksi onnistuneen muutoksen perusedellytyksid. Onnistu-
neessa muutosprosessissa muutoksen kiytinnon toteuttamisesta tulee osa jokaisen tydn-

tekijan tydtd (de Woot 1996).

Kyselyn perusteella suuri osa henkilokunnasta suhtautui kriittisesti yhdistymishankkeen
suunnittelun ja toteutuksen onnistumiseen (taulukko 9). Hankkeen toteuttamiseen vai-
kuttaa osallistuneen akdtiivisesti vain pieni osa (10-20 %) koko henkilostdstd. Yhdisti-
misprosessin suunnittelua, organisointia ja johtamista piti onnistuneena vain noin 20
% vastaajista. Lihes 30 % vastaajista oli sitd mieltd, ettd yhdistymishanke oli innostanut
heitd oman tydnsi ja tyoyhteisonsi kehittimiseen.
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Taulukko 9. Henkilstdn ja esimiesten kisitys yhdistymishankkeen suunnittelun ja toteutuksen
onnistumisesta

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

HENKILOSTO

« Perusterveydenhuollon yhdistyminen on
ollut hyvin suunniteltua

* Yhdistymisprosessin toteuttaminen on
ollut suunnitelmallista ja hyvin organisoitua

» Koko henkil6std on osallistunut aktiivisesti
yhdistymishankkeen toteuttamiseen

« Olen osallistunut aktiivisesti yhdistymishankkeen
toteuttamiseeen

* Yhdistymishanke on innostanut minua oman tyoni ja
tyOyhteisoni kehittdmiseen

* Yhdistymishankeen johtaminen on ollut onnistunutta
koko hankkeen tasolla

« Yhdistymishankkeen johtaminen on ollut onnistunutta
oman tyoyhteisoni tasolla

ESIMIEHET
« Perusterveydenhuollon yhdistyminen on
ollut hyvin suunniteltua

* Yhdistymisprosessin toteuttaminen on
ollut suunnitelmallista ja hyvin organisoitua

» Koko henkil6std on osallistunut aktiivisesti
yhdistymishankkeen toteuttamiseen

« Olen osallistunut aktiivisesti yhdistymishankkeen
toteuttamiseeen 29% \ 38%

19% 14%

33% 10%

* Yhdistymishanke on innostanut minua oman tyoni ja

tydyhteisoni kehittamiseen 24% | S5

* Yhdistymishankeen johtaminen on ollut onnistunutta

koko hankkeen tasolla 19% ‘ 24% 43% 14%
« Yhdistymishankkeen johtaminen on ollut onnistunutta ‘ ‘ ‘ -----
oman tydyhteisoni tasolla 19% ‘ 24% 48% 10%

D Téaysin samaa mielta D Osittain samaa mielta . Osittain eri mielta . Taysin eri mielta

Esimichet arvioivat huomattavasti myonteisemmin suunnittelun ja toteutuksen onnistu-
mista. Valtaosa esimichistd oli osallistunut aktiivisesti yhdistymishankkeen toteuttamiseen
ja hanke oli innostanut heiti kehittdmistyohon. Suurin osa esimiehistd arvioi myonteisesti
myos hankkeen suunnittelua ja johtamista. Henkiloston tavoin myds esimiehet arvioivat
koko henkiléston osallistumisen suhteellisen alhaiseksi. Vihin vajaa puolet esimichisti oli
tyytyviisid johtamiseen koko hankkeen tasolla ja heidin omassa tydyhteisdssidn.

Kyselyn avoimissa vastauksissa otettiin kantaa erityisesti johtamiseen ja henkildston osal-
listumiseen. Monet henkiloston edustajat toivoivat omilta esimichiltdin aktiivisempaa
tiedonvilitystd, ohjausta ja tukea. Vastaavasti osa esimichistd koki itse olevansa huonosti
perilld hankkeen tavoitteista ja konkreettista toteutustavoista. Monet pitivit pienryhmi-
tyoskentelyd hyvini toteutustapana.
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Pienrybmiityiskentely on ollut hyodyllisti. (Kysely, henkilston edustaja)

Erikoisen hyvit oli néid tyoryhmiit jotka jaettiin ja joista sitten joihin osallistu jokaisesta
kunnasta tietyt henkilot ja viranbaltijat ja tyontekijitasoltaki oli ibmisid etti siti kautta
se sitoutuminen niinkun tosiaan tuli hyvin. (Haastattelu, esimies)

Esimiehilti ja kolleegoilta saatu hyvin tukea muutoksessa. (Kysely, henkiloston edusta-
ja/Eno)

Tysyhteison motivointi heiverdistd, aiheuttanut jopa kismaa tyontekijoiden vililli (joku
haluaa tehdi ja suunnitella ja toiset seisovat “neljilli raajalla” vastustaen). Allekirjoitta-
nut innostunut asiasta. (Kysely, henkiloston edustaja/Joensuu)

Oma esimies vaikuttaa olevan yhti ymmdllidin, jos ei enemminkin, tapahtumista kuin
me tyontekijat. (Kysely, henkildston edustaja/Joensuu)

Esimiehille enemmdn johtamistaitoa! (Kysely, henkiloston edustaja)

Henkilostohallinto tokkii, pakkoyhdistimiset tuwovat valtaan henkilsitd, joilta puuttuu
henkilostohallinnon taito. (Kysely, henkiloston edustaja/Joensuu)

Henkilston mukanaolo lumetta, siti ei ole saatu kunnolla mukaan. Joensuussa henki-
losto ei koe kyseessii olevan minkdidinlaisen muutoksen vaan Enon ja Pybdselin liittymisen
Joensuun perusterveydenhuoltoon. Osallistuminen Joensuussa tuotteistamiseen ja muuhun
kehittimiseen heikkoa (Kysely, esimies/Eno)

Johtamisen kannalta hyvini ratkaisuna pidettiin sitd, ettd lihitynjohto siilyi kunnissa
my&s yhdistymisen jilkeen. Tuupovaaran ja Kiihtelysvaaran liittyessi Joensuuhun kokeil-
tiin mallia, jossa esimichet toimivat kantakaupungissa, mutta varsin pian huomattiin,
ettd paikallinen lahityonjohto on tarpeen. Esimiehille oli tavoitteena jirjestdd valmen-
nusta yhdistymishankkeen alkuvaiheessa, mutta se paddyttiin siirtiméién vuoden 2007

loppupuolelle.

Joensuun, Kiihtelysvaaran ja Tuupovaaran kuntaliitos opetti joensuulaisille, etti paikalli-
nen tyonjohto pittid olla, et niiti voi hallinnoida Joensuusta kisin. Ja, etti se paikallinen
tyonjohto on sitten lopullisesti rauhottanu vikkee. Se voi vaikuttaa myos tihin henkiloston
myonteisyyteenki, tai varmaan vaikuttaaki, koska kymmenid asioita on kysyttivind pii-
vittiin, ja jos se pitdis Joensuusta kysyy, ni se ois aika hullua. - ja sitten vield sekin lisiiks
opittiin siiti aikasemmasta kuntaliitoksesta, etti tuota tyoti voi tehi eri sapluunalla eli
se tekotapa voi olla erilainen maaseudulla ja onki. Eli tuota, etti niitten hyvin toimivaa
systeemid ei 00 nyt sitten tarkoitus muuttaa tai lopettaa tai pilata, vaan hyvit kéiytinnit
pitiis sitten levittid muillekin. (Haastattelu, esimies)

Mind pidin todella hyvina, ettii se lihityonjohto on sielli paikan péilld, joka tietylli ta-
valla tukee sitd, ettd se jokapdiviinen toiminta ja palvelut, se tietty toiminnallinen piditos-
valta on esimiehilli. Ettd sit niistd isommista, isommista linjoista ja muusta sitten ollaan
tddltd Joensuusta késin. (Haastattelu, henkildston edustaja)
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Se on ebkd, jos niikun aatellaan esimiehen roolia, ni on ollu rajalliset mahollisuudet sitten
olla..., koska meilli ei oo niikun irrotettu aikaa, ku me tehdin se normaali esimiestyo.
Niikun strateginen johto on toiminut ihan hyvin tidlti Joensuusta péin. Sielld on ollu
ndmd ohjausryhmiit, ja Joensuun, Pybdselin ja Enon edustajat niissi on ollu. Ja se on taas
niikun vilittyny kylld se tieto hyvin meille, mutta sitten taas itse koen, etti henkilokunta
ei vilttimditti koe, etti ylhdilti tullu tieto, joka on meilld jo itsestiin selvid, niin onko se
vilittyny sitten henkilokunnalle riittivin hyvin. (Haastattelu, esimies)

Sitiipi olis vihin toivonukkin, etti jos olis mahollisuus esimiehille ollu joku semmonen
tietty infopaketti, mikd ois ne perusjutut antanu siihen ja mahdolliset toimijat. Et se just
tekee nid alkuvuoden hirveen raskaaks, ettd joutu hirveesti ottaa siti semmosta. .. Niikun
oli uudet kaikki. (Haastattelu, esimies)

Se on ollu pikkusen jii viime keviind sen ruuhkan jalkoibin, sillon oli jo vihin suunnit-
teilla esimiehille, mut se on siirtyny syksyyn. (Haastattelu, esimies)

Esimiesty6lld ja johtamisella on ratkaisevan tirked merkitys tissid tapauksessa yhdisty-
mishankkeen toteuttamisessa. Ylimmin johdon tehtivini on antaa suunta muutokselle,
mahdollistaa yhdistymishankkeen toteuttaminen ja seurata tavoitteiden toteutumista.
Lahi- ja keskijohdon rooli on ratkaisevan tirked hankkeen toteuttamisessa sekd henki-
16ston tyossd tapahtuvan muutoksen ohjaamisessa ja tukemisessa. Heilld tulee olla sel-
vi kisitys yhdistymisen tavoitteista ja toteutussuunnitelmista, jotta he voivat toteuttaa
muutosprosessia henkilostdnsi kanssa paikallisella tasolla. Toisaalta heilld on tirked teh-
tivd kiytinnon toimijoiden tuntojen vilittimisessi ylimpéin johtoon. Onnistuminen
tillaisessa kaksoisroolissa edellyttdd lihi- ja keskijohdolta toimivaa yhteisty6ti sekd ylim-
min johdon ettd oman tydyhteisonsi kanssa.

Arviointitiedon perusteella esimiehet olisivat kaivanneet ja tarvinneet enemmin tukea
yhdistymisprosessin toteuttamiseen. Johtamisen kannalta hyvini ratkaisuna pidettiin
paikallisen tason lihitydnjohdon sidilymistd. Erityisesti lihi- ja keskijohdon esimiesten
valmentamiseen ja entistd tiiviimpaidn mukaanottoon yhdistymisprosessin jatkotyostd-
miseen ja toteuttamiseen tulee kiinnittdd huomiota.

Suurin osa henkildstostd suhtautui kriittisesti hankkeen suunnittelun ja toteutuksen
onnistumiseen. Hankkeen kidytinnén toteuttamiseen on osallistunut akdiivisesti vain
osa henkil6stdd ja suuri osa vaikuttaa jadneen syrjian yhdistymishankkeeseen liittyvistd
kehittdmistoiminnasta. Koko henkildston saaminen mukaan hankkeen toteuttamiseen
vaatii edelleen mairitietoista ja taitavaa johtamista koko terveyskeskuksen tasolla ja pai-
kallisissa tydyhteisdissa.

4.5 Muutoksen omistajuus ja tunteet

Yksi useimmin laiminlyddyistd osa-alueista muutosprosessien yhteydessi on Hargreave-
sin (1998) mukaan tunteiden huomioiminen. Yleensi jirkiperiista tiedollista ymmirta-
mistd ja strategiasuunnitelmien toteutumista pidetdin uudistusten ensisijaisina tavoit-
teina. Tunteista puhutaan usein vain siind mielessd, ettd niiden huomioimisen avulla
voidaan hallita ja tasapainottaa henkilostén muutosvastarintaa. Eskola ja Jauhiainen
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(1994: 98-107) tarkoittavat samaa asiaa puhuessaan ryhmin kaksoistavoitteesta, joka
kostuu toisiinsa erottamattomasti liittyvistd asia- ja tunnetavoitteesta. Asiatavoite maarit-
tyy ryhmin toiminnan tarkoituksen ja tehtdvin perusteella. Tydskentelyn tehokkuuteen
vaikuttaa ryhmin kiinteys ja koossa pysyminen eli tunnetavoitteiden saavuttaminen.
Monesti ryhmien tehottomuus johtuu siitd, ettd kaksoistavoitetta ei ole ymmirretty ja
tunteiden merkitys jitetddn liian vihille huomiolle.

Hankkeen alussa olleessa koulutuksessa kisiteltiin osallistujien kokemia pelkoja ja odo-
tuksia hankkeelle. Yli neljannes osallistujista toi esille, ettei yhdistymisprosessiin liittynyt
pelkoja. Esille tuodut pelot liittyivit sithen, miti muutos tulee konkreettisesti merkit-
semain tyopaikkatasolla. Miten tyonkuva ja tydyhteisé muuttuvat? Vaihtuvatko tydka-
verit? Siirtyyko tyopaikka muualle? Huononevatko tydolosuhteet tai lisidntyyko tyo-
miird? Pelkoa aiheutti my6s organisaation koon kasvaminen ja sen myoti byrokratian
lisadntyminen, johdon etiintyminen sekd omien vaikutusmahdollisuuksien heikkene-
minen. Oman osaamisen riittdminen ja uuden oppiminen mietityttivit.

Samassa tilaisuudessa osallistujat toivat esille hankkeeseen liittyvid odotuksia. Monet
odottivat tyokiertomahdollisuutta. Muut odotukset liittyivit lddkireiden paivystyksen
uudelleen jirjestelyihin, tyon sisillon kehittimiseen, vastuualueiden ja tyénjaon selkeyt-
timiseen, henkiloston osallisuuden varmistamiseen, yhteistyon kehittimiseen, hyvien
toimintatapojen kiyttoonottoon, johtamisen selkiyttimiseen ja kehittdmiseen, muutok-
sen hyvidin suunnitteluun, henkilstovoimavarojen turvaamiseen ja parempaan hyédyn-
timiseen sekd yhdessd kehittimiseen.

Myos haastattelujen perusteella yhdistymishankkeen alkuvaiheeseen liittyi epitietoisuu-
desta johtuvaa pelkoa ja myos selkedd vastustusta. Henkildstolld oli huoli tulevaisuu-
desta. Monet esimichet epdilivit omia kykyjdan selvitdi muutoksesta ja sen mukanaan
tuomista muutoksista. Yhdistymisprosessin alkuvaiheessa tiedotus oli vihiisti ja henki-
16st6 ei padssyt riittavisti osallistumaan yhdistymisestd kiytivain keskusteluun. Yhdisty-
misprosessin edetessi ja tarvittavien muutosten konkretisoituessa pelko oli hilventynyt
ja muutoksen konkretisoituessa hallinnan tunne oli vahvistunut. Monet kokivat yhdisty-
mishankkeen mielenkiintoisia mahdollisuuksia tarjoavana haasteena.

Selvisti huomas sen eron, ku 2005 tosiaan se aikataulu oli rosi nopee, ni siind oli henkils-
161l ihan hirvee paniikki tissi tilanteessa ja just se tiedottaminen oli ihan onnetonta. Ja
tuota huomas sen eron vuoteen 20006, ettd sillonhan ihan selvésti otettiin se henkilostokin
mukaan ja tuota tavallaan ne peikotki lihti avautumaan. Etti se pelko viheni selvisti.
(Haastattelu, henkilostén edustaja)

No varmaan muutoksessahan aina niin on, etti kaikkiban ei oo, toiset tulee niikun mu-
kana. Et ne tavallaan joutuu hyviksymddin sen muutoksen ja muutosvastarintaa on aina
ja sitten on niitd puolesta pubujia. Et ndinhin se varmaan menee aina, oli mistd muu-
toksesta tabansa kysymys. Mut tavallaan sit monesti nid muutoksen vastarintalaiset, ne
hyviksyy sen tilanteen ja ne tulee mukana siind. (Haastattelu, esimies)

Mutta uskoisin, etti nyt nimd on tasaantunu ja tuota timmonen myonteinen henki on

padlld. Aika on tehnyt tehtivinsi. Semmosta pelkoa, epivarmuutta, ahdistusta, etti mi-
ten pystytddn kysyntidn vastaamaan, mutta nyt sitten ruvetaan nikemddin ne voimavarat
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kanssa. Se rautanen ammattitaito, mikdi on se yhteinen voimavara meilli tyontekijoilli
kuitenkin. (Haastattelu, esimies)

Ja sitten joku esitti just sitd, ettd pelottaa se, ettd riittidkd omat taidot, jos tulee vaikeita
asioita. Et asiat muuttuu nopeasti niin paljon, et riittiki se omaksumiskyky siihen. Pari
ihmistd mun kanssa siitd aika paljon jutteli. Sit toisaalta oli ihan myds varmaan semmosta
myonteistikin. Than kiva, ettd jotain tapahtuu. (Haastattelu, henkilostén edustaja)

Tiind keviidind mie oon huomannu, etti ihan innostuneitaki ovat olleet. Ne on niissi pien-
tyoryhmissi ollu tosi innoissaan, ku pdidsee kollegan kanssa puhuu just juuri siiti omasta
tyostd, mitd kukin tekkee. (Haastattelu, esimies)

Kyselyn avointen vastausten perusteella esimiehet suhtautuvat pidasiassa myonteisesti uu-
distukseen ja kokevat sen positiivisena haasteena. Esimichille on syntynyt muuta henki-
l6kuntaa enemmin uusia yhteyksid ja he vaikuttavat tyytyviisiltd yhteistyon sujumiseen.
Yhdistymishanke on tuonut uutta virikettd oman tyon ja tydyhteison kehittdmiseen.

Pidsddntoisesti olen erittiin tyytyviinen yhteistyohon tihin mennessi. (Kysely, esimies/Eno)

Yhteistyon alkamiseen liitti pelkoja siitd, miten hallitsen syntyvin kaaoksen. Nimd pelot

olivat turhia. Olen kokenut erityisen hyvind ja hedelmillisend yhteistyon Enon ja Pyhdise-

liin esimiesten kanssa. (Kysely, esimies/Joensuu)

Yhdistymishanketta kuitenkin pidin positiivisena "haasteena”. (Kysely, esimies/Pyhiselkd)
Henkilostokyselyn perusteella henkilostolld oli ollut erilaisia tunteita kuin esimiehilld. Monien
palautteissa heijastui epitietoisuus ja osin myos vilinpitimittdmyys. Vain harvan kommen-

teista heijastuu voimakas muutoksen omistajuus ja sitoutuminen muutoksen tekemiseen.

Uudenlainen tehtivijako tydyhteisissi on tehnyt tyon entistid mielekkimmiiksi. (Kysely,
henkildston edustaja/Joensuu)

Aina kun tulee tillaisia yhdistymisid tulee pelko heti, miten paljon sidstiji” eli henkilos-
tod joutun ulos. (Kysely, henkilston edustaja/Joensuu)

Toimintatapa heriittid kunnissa epitietoisuutta. Edelleenkidn ei edetd, vaan ollaan alku-
tekijoissd. (Kysely, henkilston edustaja/Eno)

Tiedotus olematonta, omaan tyohon vaikuttaminen mabdotonta. (Kysely, henkildston
edustaja/Joensuu)

Asiasta ei ole pubuttu lainkaan tyopaikalla ja miten se vaikuttaisi tyohomme. (Kysely,
henkildston edustaja/Joensuu)

Olo on kuin tehtaan liukuhihnalla: vuolen tappeja veneen reikdin, mutta en tiedi, onko
veneessd edes tapin reikid. (Kysely, henkilston edustaja/Joensuu)
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Muutoksen hyviksymisen kannalta on tirkedtd, ettd tyontekijit ymmartivit uudistuksen
mielekkyyden ja hyddyllisyyden oman ty6nsi kehittimisen kannalta seki kokevat olevan-
sa muutosprosessin omistajia (ks. Holbeche 2006: 173; Rudduck 1988: 205; Fink & Stoll
1998: 299). Muussa tapauksessa seurauksena voi olla muutosvastarinta, tehtyjen piitds-
ten epamiellyttivien vaikutusten vélttdminen, vastustus, vesittiminen tai jopa sabotointi.
Hallittu muutos edellyttdd tyoyhteisoled jaettuun arvoperustaan pohjautuvaa yhteistd us-
koa muutokseen ja yhteistd ymmirrysti siitd, mitd ollaan tekemissi ja mitd kohti ollaan
pyrkimissa (Fink & Stoll 1998: 313).

Kokonaisuutena voidaan todeta, ettd hankkeen alkuvaiheessa oli muutokseen liittyvii
pelkoa, epitietoisuutta ja myos vastustusta. Esimiehet ovat suhtautuneet koko henkilos-
tod myonteisemmin uudistukseen. He kokivat selvdd omistajuutta suhteessa uudistukseen
ja suuri osa heistd on sitoutunut yhdistymishankkeen toteutukseen (ks. kuvio 4). Suurelle
osalle henkildstostd yhdistymisprosessi vaikuttaa jiineen ulkokohtaiseksi muutokseksi.
Alkuvaiheen pelko ja vastustus on hilventynyt, mutta suurella osalla henkildstostd pail-
limmadisend tunteena vaikuttaa olevan epitietoisuus.
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5

Arvioinnin yhteenveto ja
kehittamisehdotukset

5.1 Yhteenveto yhdistymishankkeen arvioinnin tuloksista

Yhteenvatona voidaan todeta, ettd perusterveydenhuollon yhdistymishankkeen vilitts-
mit tavoitteet on saavutettu hyvin. Joensuun, Enon ja Pyhiselin perusterveydenhuollon
organisaatiot yhdistettiin vuoden 2007 alussa, eikd yhdistyminen ole tuottanut palvelu-
jen saatavuuteen tai hoitokdytintoihin liittyvid ongelmia. Pienryhmitoiminnan kautta
henkil6sté on voinut piistd vaikuttamaan hankkeen toteutukseen ja palvelujen sisillon
kehittimiseen. Yhdistymishankkeen onnistumisen kannalta on ollut ratkaisevan tirkeds,
ettd hankkeella on ollut padtoiminen vetdji ja, ettd hankkeen toteuttamiseen on saatu
huomattavasti ulkopuolista rahoitusta.

Ulkopuolinen rahoitus on mahdollistanut henkilston kouluttamisen ja muutosval-
miuksien vahvistamisen. Koulutusta ei ole kuitenkaan tietoisesti rakennettu osaksi ta-
voitteellista tydyhteisdjen oppimisprosessia. Tehokas tyossd oppiminen ei perustu pelk-
kdan koulutukseen, vaan vaatii tuekseen myos muita osaamisen kehittdmisen tapoja sekd
tietoista osaamisen ja oppimisen johtamista tyoyhteisossd. Vaikuttaa siltd, eted yhdisty-
mishankkeessa koulutus on jdidnyt ainakin osittain irralleen tydyhteisojen tavoitteellisesta
kehittdmisestd ja muutoksen toteuttamisesta.

Muodollisesti yhdistyminen on siis edennyt yhdistymishankeen projektin tavoitteiden
mukaisesti, mutta syvillisen muutoksen toteuttaminen kiytinnén toiminnan tasolla
vaatii edelleen tyotd. Kolmen kunnan perusterveydenhuollon organisaatioiden yhdisty-
misestd on kulunut vasta vajaa vuosi, joten on ymmirrettivid, ettd toimintatapa uudes-
sa organisaatiossa ei ole vield muotoutunut toivotulla tavalla. Yhdistymishankkeelle on
kuitenkin asetettu haastavat pitkin aikavilin kehitystavoitteet: palvelujen saatavuuden
turvaaminen, hallittu kustannusten nousu ja hoitoketjujen toimivuuden parantaminen.
Mikili ndma tavoitteet halutaan saavuttaa, tulee niiden eteen tydskennelld miiritietoi-
sesti ja pitkdjinteisesti.

Henkiloston ja esimiesten nikemykset yhdistymishankkeen etenemisestd eroavat kyselyn
perusteella selvisti toisistaan (taulukko 10). Henkildstokyselyssd kaikkien myonteisten
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vastausten maird oli 26 % ja esimieskyselyssid 50 %. Kokonaisuutena selvisti tyytyvii-
simpid olivat Enon tydntekijit (mydnteisten vastausten osuus 47 %) ja kriittisimpid Jo-
ensuun tydntekijic (20 %). Arviointiseminaarissa syyskuussa eri kuntien ja henkils-
toryhmien edustajat arvioivat kyselyjen tuloksia. Heiddn mielestddn kyselyjen tulokset
vastasivat hyvin todellista tilannetta tydyhteisdissi.

Taulukko 10. Yhteenveto arviointikyselyn tuloksista

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Kaikkien vastausten keskiarvo, henkilosto

Kaikkien vastausten keskiarvo, esimiehet

Eno, henkilostd

Joensuu, henkilostd

Pyhéaselka, henkilosto

D Taysin samaa mielta D Osittain samaa mielta . Osittain eri mielta . Taysin eri mielta

Kyselyssa viimeisessd osiossa pyydettiin vastaajia arvioimaan yhdistymisprosessin toteu-
tuneita ja odotettavissa olevia tuloksia (taulukko 11). Talcd osa-alueelta sekd esimichet
ettd henkiloston edustajat antoivat positiivisimmat arviot. Valtaosa esimichistd (81 %) ja
my®s suuri osa henkildstostd (52 %) luotti sithen, ettd perusterveydenhuollon yhdisty-
minen turvaa hyvit palvelut kuntalaisille tulevaisuudessa. Noin puolet esimichistd arvioi
yhdistymisen jo tihin mennessi parantaneen palvelujen kustannustehokkuutta, hoito-
ketjujen toimivuutta ja mahdollisuuksia vastata kuntalaisten tarpeisiin. Kriittisimmin
(mydnteisten vastausten osuus 38 %) esimichet suhtautuivat palvelujen saatavuuden pa-
rantumiseen. Henkilostostd vain noin kolmannes arvioi yhdistymishankkeen tukeneen
sille asetettujen tavoitteiden toteutumista.
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Taulukko 11. Henkiléstdn ja esimiesten arviot ja odotukset yhdistymishankkeen tavoitteiden to-
teutumisesta

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

HENKILOSTO
« Perusterveydenhuollon yhdistyminen on parantanut
palvelujen saatavuutta

« Perusterveydenhuollon yhdistyminen on parantanut
palvelujen kustannustehokkuutta

« Perusterveydenhuollon yhdistyminen on
parantanut hoitoketjujen toimivuutta

« Perusterveydenhuollon yhdistyminen on parantanut
mahdollisuuksiamme vastata kuntalaisten tarpeisiin

« Uskon, etta perusterveydenhuollon yhdistyminen turvaa
hyvét terveyspalvelut kuntalaisille tulevaisuudessa

ESIMIEHET
« Perusterveydenhuollon yhdistyminen on parantanut
palvelujen saatavuutta

« Perusterveydenhuollon yhdistyminen on parantanut
palvelujen kustannustehokkuutta

« Perusterveydenhuollon yhdistyminen on
parantanut hoitoketjujen toimivuutta

« Perusterveydenhuollon yhdistyminen on parantanut
mahdollisuuksiamme vastata kuntalaisten tarpeisiin

= Uskon, etta perusterveydenhuollon yhdistyminen turvaa
hyvét terveyspalvelut kuntalaisille tulevaisuudessa

D Taysin samaa mieltd D Osittain samaa mielta . Osittain eri mielta . Taysin eri mieltd

Myos haastatteluissa arvioitiin yhdistymishankkeen tuloksia. Haastateltavien mukaan
yhdistymishanke oli kidynnistinyt sellaisia kehitysprosesseja, jotka olisivat todennikoi-
sesti jadneet toteutumatta ilman yhdistymisti. Kyselyn tapaan myoskiin haastateltavat
eivit vield nihneet selvid merkkeja yhdistymishankkeen pitkin aikavilin kehitystavoit-
teiden saavuttamisesta.

No hoitoketjuthan siihenhin koko ajan tihin palvelujen sisillon analysointiin ja tihin-
hin nyt kiinnitetdin nytten siitd varmaankin enemmdin jo tilli hetkelld pystyn sanomaan.
-- Mutta eibin palveluiden saatavuudessa oo tapahtunu kebittymisti. -- Mut se on tietenki
tidd menojen kasvu, etti ei varmaan ndin pienelld ajalla pysty. Etti se on tulevaisuuden
haaste. -- Mutta ehki sitten tulevaisuudessa enemmiin sitten arviointia siihen talouspuo-
leen, etti onko saatu hillittyi kasvua, niin ei siti vield tissi vaibeessa ndy. (Haastattelu,
esimies)

Pidasiassa kaikki on enemmdn myonteisti, mutta timd erityisosaamisen turvaaminen
ja tuota esimerkiks lidkirien saatavuus, jota meille markkinoitiin, etti titi kautta me
voimme turvata myoskin lidkiripalvelur Enossa ja néinbin ei ole kiynyt. (Haastattelu,
henkildston edustaja)

Et kylli me yhti haavoittuvia ollaan nytki tilli hetkelld, et jos meisti toinen on poissa,

ni toinen tekee toisenki tyot siihen sitten pédlle. Et se ei 0o kylli toteutunu. (Haastattelu,
henkildston edustaja)
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Joensuun seudun perusterveydenhuollon yhdistymishankkeen tulokset vastaavat tdssd
vaiheessa muodollisen ja jossain mairin hallinnollisen uudistuksen tunnusmerkkeji. (ks.
Stenvall ym. 2007; Holbeche 2006: 342-345) Tami on luonnollista, koska yhdistymi-
sen toteuttamisesta on kulunut vasta vajaa vuosi. Yhdistymishankkeen toteuttamisessa
tulisi kuitenkin tavoitella aitoa rakenteellista uudistusta ja organisaatioiden syvillistd yh-
teenliittymad. Vain tilld tavalla voidaan saavuttaa yhdistymishankkeen pitkidn aikavilin
kehitystavoitteet — palvelujen saatavuuden turvaaminen, hallittu kustannusten nousu ja
hoitoketjujen toimivuuden parantaminen. Aito rakenteellinen muutos vaatii vahvaa muu-
tosjohtamista, kehittdmistoimien priorisointia ja kykyi toimintakulttuurien kehittdmiseen.
Muussa tapauksessa on todennikéistd, ettd lopputulokset ovat vaikutuksiltaan vihiiset.
Syvillisen muutoksen toteuttaminen vaatii jokaisen tyontekijin akdiivista osallistumista.

5.2 Yhdistymisprosessia koskevat kehittamisehdotukset

Joensuun, Enon ja Pyhiselin perusterveydenhuollon yhdistyminen on valtakunnallises-
ti tirked ja rohkea pioneerihanke, jonka tuloksia voidaan hyddyntdd muissa vastaavissa
hankkeissa. Yhdistymisen toteuttamista edelsi pitkd ja monipuolinen valmisteluvaihe.
Muodollisesti yhdistyminen on onnistunut sujuvasti ja kuntalaisten palvelut on pystytty
turvaamaan hyvin. Henkilostolle yhdistymisprosessi on merkinnyt uudenlaisen yhtei-
sollisyyden rakentamista muuttuneessa organisaatiokokonaisuudessa. Yhteisen toiminta-
kulttuurin rakentaminen ja aidon rakenteellisen muutoksen toteuttaminen vaativat aikaa
ja pitkdjinteistd tyotd sekd taitavaa johtamista. Yhdistymishankkeen aikana tapahtunut
oppiminen ja kertyneet kokemukset luovat hyvit edellytykset syvillisen muutoksen to-
teutumiselle.

Esitimme lopuksi joitakin kehittimisehdotuksia, joiden tavoitteena on tukea yhdisty-
mishankkeelle asetettujen pitkin aikavilin kehitystavoitteiden saavuttamista ja aidon
rakenteellisen muutoksen toteutumista.

1. Yhteisen vision selkiyttiminen ja tehokas viestinti

Yksi muutoksen onnistumisen keskeinen edellytys on muutoksen selkei suunta ja yh-
teinen kisitys muutoksen tavoitteista. Arvioinnin mukaan henkildstd toivoi selkedi tie-
dottamista yhdistymishankkeen etenemistd suhteessa tavoitteisiin seki jasennettyd tietoa
yhdistymisprosessin jatkotoimenpiteistdi. Onnistuneen viestinnin edellytykseni on vuo-
rovaikutus sekd yhteisten mielikuvien ja yhteisen ymmairryksen luominen henkiloston
kanssa.

* Yhdistymisprosessin tavoitteita ja toteutusta on suositeltavaa tarkistaa ja selkiytcdd
varsinaisen hankkeen paittyessi ja viestid ne koko henkilostolle.

* Viestinnissi tarvitaan sekd keskitettyd tiedottamista ettd asioiden kisittelya
tyoyhteisotasolla.

* Tieto- ja viestintiteknologian mahdollisuuksia (esim. sihkoposti, intranet,
interaktiiviset viestinti- ja oppimisympiristot) tulisi entistd paremmin hydyntii
tiedottamisessa.
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2. Henkil$ston muutoksen omistajuuden ja osallistumismahdollisuuksien parantaminen

Aidon rakenteellisen muutoksen toteuttaminen ja yhdistymisprosessille asetettujen pitkin
aikavilin kehittdmistavoitteiden saavuttaminen (ks. Stenvall ym. 2007; Holbeche 2006)
edellyttad koko henkiloston mukaan ottamista muutoksen toteuttamiseen ja tyokiytin-
tojen kehittimiseen. Tdmi tukee yhteisen kulttuurin kehittymisti ja lisid osaltaan yh-
teenkuuluvuuden tunnetta. Lisdksi osallisuus muutokseen vahvistaa yksilén hallinnan
tunnetta ja muutosvalmiuksia. Henkilostd tarvitsee osallistumiseen my6s aikaa.

3. Lihi- ja keskijohdon muutosjohtamisen valmiuksien vahvistaminen

Kuntaorganisaatioissa on yleensi runsaasti ammatillista ja sisillollistd osaamista. Ongel-
mana on usein muutosten toteuttamisen osaaminen, koska merkittdvid ja suuria muu-
toksia on kuntakentilli toteutettu vihin (Stenvall ym. 2007). Lihi- ja keskijohdon
esimichet ovat avainasemassa muutoksen kidytinndn toteuttamisessa sekd uusien toimin-
takdytintojen kehittdmisessd, vakiinnuttamisessa ja juurruttamisessa omissa tydyhteisois-
sddn. Kdytinnon tasolla muutos toteutetaan esimiesten kautta.

* Esimichet tulee ottaa entisti tiiviimmin mukaan yhdistymisprosessin
jatkotydstimiseen ja toteuttamiseen.

* Ylimmin johdon tulee huolehtia, ettd lihi- ja keskijohdon esimichilld on selked
yhteinen nikemys yhdistymishankkeen tavoitteista ja keinoista, joiden avulla
tavoitteet pyritdin saavuttamaan. Lisiksi tulee huolehtia siité, ettd he saavat
riittdvdn tuen muutosjohtamiseen.

* Esimiesten muutosjohtamisen osaamisen kehittimiseen tulee kiinnittid huomiota.

4. Muutosta tukevan osaamisen johtamisen kehittiminen

Aidon rakenteellisen uudistuksen toteuttaminen vaatii pitkijinteistd ja vahvaa muutos-
johtamista. Tdrked muutosjohtamisen osa-alue on osaamisen johtaminen. Osaamisen
johtamisen edellytyksend on selvd kisitys strategisista osaamisvaatimuksista ja henkilos-
ton osaamistasosta. Niiden pohjalta voidaan tehdd pddtoksid osaamisen kehittimisen
painopistealueista ja tarvittavista osaamisen kehittdmistoimista (esim. rekrytointi, kou-
lutus, tyokierto, oman tydn arviointi, yhteistyd muiden organisaatioiden kanssa).

* Henkildston valmiuksia ja osaamista tulee edelleen vahvistaa

* Erilaisten henkiloston osaamisen kehittimismenetelmien hyodyntiminen
osaamisen kehittimisessd ja niiden sitominen kiinteisti tySyhteisoissi tapahtuvaan
tavoitteelliseen oppimiseen ja kehittimiseen

* Johtajilla tulee olla taitoa mahdollistaa, ohjata ja tukea henkil8ston ja
tyoyhteisojen tehokasta ja tavoitteellista tydssd oppimista, opitun jakamista ja
toisilta oppimista.

5. Selked piitos tuotteistamisprosessin jatkamisesta, tydryhmien toiminnasta ja
tuotteiden kiyttoonotosta

Yhdistymishankkeen yhteydessi on toteutettu laaja tuotteistamisprosessi. Valituilla teh-
tividalueilla tuotteet on saatu valmiiksi, mutta hinnoittelu on vield kesken. Myoskdin
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ei ole tehty ratkaisuja tuotteiden kiyttoonotosta. Tuotteistamisryhmien ohella ovat toi-
mineet sektorikohtaiset tyéryhmit. Ryhmissd on toiminut osittain samoja henkilditd ja
my®s ryhmien tehtdvit ovat olleet osittain paallekkaiisid.

* Tuotteistamisprosessia tulee jatkaa, ja samalla tulee huolehtia siitd, ettd uudet
toimintakiytinnét tulevat tutuiksi koko henkilostslle.

* Kehittdmistyossi tulee varmistaa, ettd hyviksi havaitut kdytinnoe jadvie elimain

* Tuotteisiin liittyvdd seurantaa tulee edelleen kehittdi ja yhtendistdd.

* Tuotteistamisryhmien ja sektorikohtaisten tyéryhmien toiminnat tulisi yhdistéi.

* Tuotteistamista tulisi jatkossa kehittdd laajentamalla nikokulma koskemaan koko
hoitoketjujen toimivuutta ja ennakoiden tulevaisuuden palvelutarpeita.

6. Suorissa asiakaskontakteissa toimivien henkiléiden nikemysten aktiivinen
huomioiminen piitdksenteossa

Terveyskeskusta voidaan pitdd palveluorganisaatioina. Gronroosin (2001) mukaan palve-
luorganisaatiossa vastuu “asiakkaista” on asiakasrajapinnassa, eli sielld, missd palvelutehti-
vissd oleva henkilo kohtaa asiakkaansa. Palvelujohtamisen periaatteiden mukaiseen strate-
giseen ajatteluun perustuvaan organisaation muutokseen liittyy kolme asiaa. Ensinndkin
organisaatiopyramidin kdidntyminen ylosalaisin kuvaa tirkeysjirjestyksen muutosta. Asia-
kaspalvelu henkilstoineen, fyysisine resursseineen ja operatiivisine jirjestelyineen vaikut-
taa ensisijaisesti yrityksen strategisen onnistumiseen tai epionnistumiseen. Johto, keski- ja
lzhijohto ja tukitoiminnot ovat vain menestymisen perusedellytys. Johdon ei pitiisi olla
suoranaisesti mukana péivittdisessd operatiivisessa paitoksenteossa, mutta sen tulisi tar-
jota palvelutoiminnassa onnistumiseen tarvittavaa strategista tukea ja resursseja. Toiseksi
vastuu asiakkaista ja operatiivisista pddtoksistd siirtyy johdolta suorassa asiakaskontaktissa
toimiville henkildille. Kolmanneksi uusi ajattelutapa merkitsee sitd, ettd organisaatiopyra-
midia on madallettava, koska valta ja vastuu siirtyvit johdolta asiakaspalveluun. Kuviossa
7 on verrattu perinteistd organisaationikemystd ja palvelulihtdistd organisaatioita.

VANHA MALLI PALVELULAHTOINEN ORGANISAATIO

N\ e /
|

Palvelutapahtumat

Hy

Tukitoiminnot

'}

Ylin johto

Ylin johto

:

Keski- ja lahijohto
ja tukitoiminnot

:

Palveluiden toteuttaminen
(Palvelutapahtumat)

Kuvio 7. Palvelukeskeinen organisaatiorakenne
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Yhdistymishankkeessa paikallisen tydnjohdon siilyttiminen on luonut hyvit edellytyk-
sen palvelulihtoiselle toimintatavalle.

* Joensuun terveyskeskuksessa tulee arvioida, missi midrin suorissa
asiakaskontakteissa olevia henkil6itd voitaisiin ottaa mukaan péitoksentekoon
ja heiddn nikemyksidin hyodyntdd paikallisessa ja koko terveyskeskusta
koskevassa pddtksenteossa.

7. Yhdistymisprosessin seurannan ja arvioinnin jatkaminen

Hankkeen pitkin aikavilin kehitystavoitteiden saavuttamiseksi tulee hankkeessa alka-
nutta kehittdmistydtd jatkaa.

* Hankkeen pitkin aikavilin tavoitteiden saavuttamista (palvelujen saatavuuden
turvaaminen, hallittu kustannusten nousu ja hoitoketjujen toimivuuden
parantaminen) tulee seurata ja arvioida.

* Isintikuntamallia ja siihen liittyvdd sopimusmallin toimivuutta olisi suositeltavaa
arvioida jatkossa.

* Arviointia varten olisi hyvi rakentaa yhteniinen seurantajirjestelmi osaksi
organisaation strategisia mittareita.
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Liite 1

Hyvi Joensuun perusterveydenhuollon tydntekiji/esimies,

Pohjois-Karjalan ammattikorkeakoulu on saanut tehtiviksi toteuttaa Joensuun, Pyhise-
lin ja Enon kuntien perusterveydenhuollon yhdistimishankkeen (jatkossa perustervey-
denhuollon yhdistymishanke) arvioinnin vuoden 2007 aikana. Arvioinnin kiytinnon
toteutuksesta vastaavat Piivi Sihvo ja Pekka Auvinen. Tavoitteena on arvioida yhdisty-
misprosessin onnistumista hankkeen johdon seki perusterveydenhuollon esimiesten ja
henkildston nikokulmista. Lisiksi tuotetaan hankkeen tavoitteiden toteutumista tuke-
via kehittimisehdotuksia. Arviointiprosessin keskeisid osa-alueita ovat avainhenkildiden
haastattelu, projektiryhmin itsearviointi, esimiehille ja henkildstolle suunnattu kysely
sekd arviointiseminaari. Arvioinnin tulokset kootaan raporttiin, joka julkaistaan marras-
kuussa 2007.

Tamin kyselyn tarkoituksena on selvittdd Joensuun perusterveydenhuollon henkil8ston
kisityksid ja mielipiteitd em. yhdistymishankkeesta. Vastauksia kisitellddn luottamuk-
sellisesti, eivitka vastaukset tule missidn vaiheessa esiin sellaisessa muodossa, ettd ne voi-
taisiin liitdd henkilokohrtaisesti vastaajaan.

Pyydimme teitd ystavillisesti vastaamaan oheiseen kyselyyn viimeistiin pe 7.9.2007
Arviointitydn onnistumisen kannalta on tirkeii, ettd mahdollisimman moni vastaa ti-
hin kyselyyn. Vastausaikaa on korkeintaan kaksi tuntia kyselyn avaamisesta alkaen. T4-
min jilkeen yhteys kantaan katkeaa.

Tyoskentelen padasiassa
* Enossa
* Joensuussa
* Pyhiselissd)

Tehtivdalueeni on padasiassa
* ennaltachkiisevi tyo
* neuvola
* hammashuolto
* vuodeosasto
* vastaanottopalvelut
* kuntoutus
* muut tehtivit, mitkd?

Vastaa seuraaviin véittimiin valitsemalla kussakin kohdassa se vaihtoehto, joka mielestisi
parhaiten kuvaa kokemuksiasi ja kisityksidsi perusterveydenhuollon yhdistymishank-
keesta ja sen etenemisestd.



taysin samaa mielta

osittain samaa mielta

osittain eri mielta

taysin eri mielta

Perusterveydenhuollon palvelujen kayttdjien esittdmat muutostarpeet johtivat
yhdistamishankkeen toteuttamiseen

Perusterveydenhuollon henkildstén esittdmat muutostarpeet johtivat yhdistamis-
hankkeen toteuttamiseen

Perusterveydenhuollon esimiesten esittamat muutostarpeet johtivat yhdistamis-
hankkeen toteuttamiseen

Kuntien virkamiesjohdon esittdmat muutostarpeet johtivat yhdistamishankkeen
toteuttamiseen

Mielestani meilla oli selva tarve perusterveydenhuollon yhdistdmiseen

Tybyhteisdssani ollaan yhtd mielté perusterveydenhuollon yhdistamisen tarpeel-
lisuudesta

Perusterveydenhuollon yhdistamiseen paadyttiin riittavan tiedonhankinnan
perusteella

Yhdistymishankkeeseen liittyva tiedostus on ollut toimivaa

Henkildstolla on ollut halutessaan hyvat mahdollisuudet vaikuttaa paatettaessa
yhdistymishankkeen toteuttamisesta

Yhdistdmishankkeen toteuttamisesta on sovittu hyvan yhteisen prosessin
tuloksena

Joensuun nykyisen perusterveydenhuollon henkildstolla on selkea yhteinen
kasitys yhdistymishankkeen tavoitteista ja sisallosta

TyOyhteisdssani on selked yhteinen kasitys yhdistymishankkeen tavoitteista ja
sisallosta

Palvelujen tuotteistaminen on parantanut henkiléstén yhteistd ymmarrysta
toiminnan keskeisista asioista

Minulla on selkeé kasitys yhdistymishankkeen vaikutuksista omaan tyohoni

Henkildsté on saanut riittdvasti valmennusta uudistuksen toteuttamista varten

Pohjois-Karjalan ammattikorkeakoulun toteuttama muutoksenhallintakoulutus
on parantanut tydyhteiséni muutoksenhallintaosaamista

Pohjois-Karjalan ammattikorkeakoulun toteuttama tuotteistamiskoulutus ja ohja-
us ovat kehittaneet tydyhteisoni palvelujen tuotteistamis- ja kehittdmisosaamista

Henkildstolle on varattu riittavasti aikaa yhdistymishankkeen suunnittelua ja
toteuttamista varten

Olen saanut riittévasti tukea yhdistamishankkeen toteuttamiseen omalta osaltani

Tyoyhteisdssani on hyvat valmiudet ja osaaminen uudistettujen palvelujen
kayttéonottoon

Perusterveydenhuollon yhdistyminen on ollut hyvin suunniteltua

Yhdistymisprosessin toteuttaminen on ollut suunnitelmallista ja hyvin organisoitua

Koko henkildstd on osallistunut aktiivisesti yhdistymishankkeen toteuttamiseen

Yhdistymishankkeen johtaminen on ollut onnistunutta koko hankkeen tasolla

Yhdistymishankkeen johtaminen on ollut onnistunutta oman tydyhteisoni tasolla

Perusterveydenhuollon yhdistyminen parantaa palvelujen saatavuutta

Perusterveydenhuollon yhdistyminen parantaa palvelujen kustannustehokkuutta

Perusterveydenhuollon yhdistyminen parantaa hoitoketjujen toimivuutta

Perusterveydenhuollon yhdistyminen parantaa mahdollisuuksiamme vastata
kuntalaisten tarpeisiin

Yhdistymishanke on innostanut minua oman tyon ja tydyhteison kehittdmiseen

Kerro lyhyesti positiivisista ja negatiivisista kokemuksistasi perusterveydenhuollon yhdistymishankkee-

seen liittyen. (max 1000 merkkia)

KIITOS VASTAUKSISTASI!
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HAASTATTELUTEEMAT

1. MUUTOKSEN TARVE

Miksi ja minkalaisten vaiheiden kautta paddyttiin perusterveydenhuollon
yhdistimiseen?

Mitkid ovat/olivat yhdistimishankkeen tarpeellisuuden keskeiset perustelut?
Minkilaisen tiedonhankinnan ja tietojen analysoinnin kautta piidyttiin
yhdistimiseen?

Miksi paadyttiin nyt toteutettuun malliin yhdistimisessd?

Kenen aloitteesta yhdistymisprosessi kdynnistyi?

2. YHTEINEN VISIO MUUTOKSEN TAVOITTEISTA JA SISALLOSTA

Oliko johdolla ja henkil8stolld selked yhteinen kisitys muutosprosessin tavoitteista
ja sisllostd yhdistymishankkeen kidynnistyessd vuonna 20062

Mitkd ovat hankkeen keskeiset tavoitteet ja toimenpiteet?

Miten on varmistettu yhteisen vision syntyminen?

Miten on mahdollistettu eri ryhmien vaikutusmahdollisuudet hankkeet
tavoitteista, sisdllostd ja toteutustavoista padtettdessd?

Onko johdolla ja henkilostolld tilld hetkelld yhteinen kisitys yhdistymishankkeen
tavoitteista ja sisdlloista?

3. MUUTOSKAPASITEETTI JA -VALMIUS (riittdvit resurssit ja osaaminen)

Miten on varmistettu/aiotaan varmistaa muutoksessa tarvittavien resurssien ja
osaamisen riittdvyys?

Milld osa-alueilla on tullut esille osaamisen kehittdmistarpeita?

Miten on huolehdittu henkil8ston tydhyvinvoinnista muutosprosessin aikana?
Onko muutoksen toteuttamiseen varattu riittdvisti aikaa?

4. MUUTOKSEN SUUNNITTELU JA TOTEUTUS

Onko muutosprosessin toteuttaminen ollut hyvin suunniteltua?

Miten muutosprosessia on johdettu koko organisaation tasolla/paikallisella
tyoyhteisotasolla?

Onko muutoksen toteuttamisesta tullut osa jokaisen tyontekijin tyotd? Miten eri
henkildstoryhmit on kiytinndssi sitoutettu muutoksen toteuttamiseen?
Minkailaisia tunteita tydyhteisdssi on yhdistymisprosessia kohtaan?

Miten yhdistymisprosessin tavoitteet ovat toteutuneet? Mitkd ovat olleet parhaita
onnistumisia?

Mitkd ovat muutoksen onnistumisen kannalta keskeisid tekijoitd, jotka tulisi
lahitulevaisuudessa huomioida?

Miten yhdistymishanke on parantanut perusterveydenhuollon mahdollisuuksia
vastata kuntalaisten tarpeisiin?
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Joensuun, Enon ja Pyhiselidn perusterveydenhuollon yhdistymishanke
Arviointiseminaari

Aika: maanantai 17.9.2007 klo 12.30-16

Paikka: Pohjois-Karjalan ammattikorkeakoulu, Tikkarinne 9, Joensuu
Luokka 21-22 (opastus piddaulassa)

Osallistujat: Perusterveydenhuollon henkil3ston ja esimiesten edustajat

n. 10 edustajaa/kunta, joista noin 1/3 esimichid

Tavoitteet: 1. Mitid kyselyn tulokset kertovat yhdistymisprosessin onnistumisesta
(parhaat onnistumiset/ tirkeimmit kehittdmiskohteet)?
2. Miten kyselyn tulokset vastaavat kokemuksianne omassa tydyhteisdssinne?
3. Minkailaisia jatkotoimenpiteitd tarvitaan yhdistymishankkeen tavoitteiden
saavuttamiseksi?

12.30 Perusterveydenhuollon yhdistymishankkeen arvioint
Kyselyn tulosten esittely

13.00 Kyselyn tulosten arviointi ja jatkotoimenpiteiden suunnittelu pienryhmissi
Kahvitarjoilu ryhmitydskentelyn yhteydessi

15.00 Ryhmityon tulosten esittely ja yhteenveto

16.00 Seminaarin paitos
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Joensuun seudun kuntien perusterveydenhuollon seutuhanke
Koulutukset ja tuotteistusprosessin ohjaus 3.5.2006 - 31.12.2007

Koulutuksen nimi Ajankohta Kesto (h) Osallistujat Kouluthpa-
laute*)

“Tydelaman muutoshaasteet ja niiden hallinta” 3.5.2006 4 51 3,6
“Tydelaman muutoshaasteet ja niidenhallinta” 9.5.2006 4 69 33
“Tydelaman muutoshaasteet ja niiden hallinta” 17.5.2006 4 54 4,1
“Terveyspalvelujen laadun kehittdminen tuotteistamalla” 31.5.2006 4 63 3,4
“Terveyspalvelujen laadun kehittdminen tuotteistamalla” 6.6.2006 4 61 3,3
“Palveluiden tuotteistaminen ja toimintokohtainen kustan- | 12.-13.9.2006

n e 16 128 4.1
nuslaskenta kaytannéssa
“Muutos ja sen hallinta kehittamistydssa - tychyvinvointi
muutoksessa” 2.11.2006 3 54 4,6
Muutos ja sen hallinta kehittamistydssa - tydhyvinvointi 9.11.2006 3 79 44
muutoksessa
Muutos ja se"n hallinta kehittamistydssa - tydhyvinvointi 14.11.2006 3 55 46
muutoksessa
“Palveluprosessien ja -tuotteiden laadun kehittdminen” 28.3.2007 7 35 4,2
Palvtel!lftuotteen kustannuslaskenta ja hinnoittelu 2 24.4.2007 8 30 45
ryhmaa
Terveyspalvelujen vaikuttavuuden arviointi 1.10.2007 4 14 4
Palveluprosessin johtaminen 7.11.2007 8 0
Muutosprosessin arviointi ja yhteisollisyys voimvavarana 8.11.2007 3 0
Muutosprosessin arviointi ja yhteisollisyys voimvavarana 14.11.2007 3 0
Yhteensa 78 693 4,0
*) Esitetty keskiarvoina, arviointiasteikko 1= huono ...5=erinomainen

Tuotteistusprosessi, ohjauskertojen aiheet Ajankohta Ohjaus (h) **)
Orientaatio tuottesitamisen kehitystyohon vko 38/2006 8
Terveysalan tyotehtavien muutokset vko 41/2006 8
Tyotehtavien sisélto ja tydajanseuranta vko 45/2006 8
Palvelutuotteiden nime&minen vko 2/2007 8
Palvelutuotteiden sisallon esittelyt yksikdittain vko 8/2007 8
Sisaltétuotteiden esittely ja tarkastelu kunnittain vko 11/2007 8
Tulevaisuus ja uudet tuotteet vko 16/2007 8
Yhteisten tuotteiden esittely vko 19/2007 8
Yksikko kohtainen hinnoittelu (kaikki tyotteistamisryhmaét yhdessa) 6.6.2007 4
Tuotteiden viimeistely ja valmiiden tuotteiden esittely syksy 2007 10

Yhteensa 78
**)4 ryhmaa * 2 h

62
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POHJOIS-KARJALAN
AMMATTIKORKEAKOULU

Joensuun kaupungin seka Enon ja Pyhaselan kuntien perusterveydenhuol-
lon organisaatiot yhdistyivat vuoden 2007 alussa, jolloin tydntekijat siirtyivat
Joensuun kaupungin palvelukseen. Joensuu kaupunki toimii siis ns. isanta-
kuntana ja tuottaa perusterveydenhuollon palvelut myos Enon ja Pyhase-
Ian kunnille. Yhdistyminen toteutettiin osana sosiaali- ja terveysministerion
rahoittamaa Joensuun Seudun kuntien perusterveydenhuollon seutuhan-
ketta 2005-2007.

Pohjois-Karjalan ammattikorkeakoulu toteutti syksylla 2007 yhdistymispro-
sessin onnistumisen arvioinnin. Arviointi suoritettiin perehtymalla kirjallisiin
dokumentteihin, haastattelemalla hankkeen johtoa, esimiehia ja henkilds-
toa seka toteuttamalla verkkopohjainen kysely esimiehille ja henkilostolle.
Lisaksi jarjestettiin arviointiseminaari, jossa kaytiin 1api kyselyn tuloksia ja
maariteltiin yhdistymishankkeen onnistumisen kannalta tarkeitd jatkotoimia.

Arvioinnin tulokset on koottu tdhan raporttiin ja lopuksi esitetaan kehittamis-
ehdotuksia, joiden avulla yhdistymishankkeelle asetettujen pitkan aikavalin
tavoitteiden — palvelujen saatavuuden varmistaminen, kustannusten nou-
sun hallitseminen ja hoitoketjujen toimivuuden kehittdminen — saavuttamis-
ta voidaan varmistaa. Arvioinnin perustana on kaytetty muutosprosessien
onnistumiseen liittyvia teoreettisia lahtdkohtia.

Joensuun, Enon ja Pyhaselan perusterveydenhuollon organisaatioiden yh-
distyminen on alueellisesti ja valtakunnallisesti merkittdva pioneerihanke,
jonka tuloksia voidaan hyddyntaa tulevissa kunta- ja palvelurakenteen uu-
distamiseen liittyvissé muutosprosesseissa.
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