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Sote-ULdIStUKSESSa
NENKIOSIO On ratkaisian asemassa

Sosiaali- ja terveydenhuollon uudistus
tulee toteutuessaan muuttamaan
sosiaali- ja terveydenhuollon
palvelurakenteita merkittavasti. Palvelun-
tuottajien tulee panostaa entista
vahvemmin kilpailukykyynsa, kun sosiaali-
ja terveyspalveluita koskevan valinnan-
vapauden myota julkinen ja yksityinen
sektori kilpailevat samoista asiakkaista.
Sote-lakipaketti kasitellaan eduskunnassa
kevaan 2018 aikana. Vaikka sote- ja
maakuntalainsaadantda ei viela ole
vahvistettu, maakuntavalmistelut ovat
edenneet eri puolilla Suomea, ja sosiaali-
ja terveyspalveluiden integraation
edistamiseksi on tehty rakenteellisia
uudistuksia maakuntavalmistelun
hengessa.

Sote-uudistusta ja maakuntavalmistelua
koskeva keskustelu on pitaytynyt paaosin
rakenteissa ja lainsaadantduudistuksissa.
Yhtena teemana valmisteluissa

on ollut perusterveydenhuollon

ja erikoissairaanhoidon valiset
rajapintaratkaisut. Sosiaali- ja
terveyspalveluiden integraatio saattaa
halventaa erikoissairaanhoidon ja
peruspalveluiden rajapintoja ja luoda siten
uusia mahdollisuuksia palveluketjujen
sujuvuudelle. Olipa kysymys
tehokkaasta tyovuorosuunnittelusta,
tietojarjestelmien yhdenmukaistamisesta
tai katkeamattomien palveluketjujen
varmistamisesta, henkiloston rooli on
keskeinen tassa pyrkimyksessa.

Sote-uudistuksen toteutuessa yli 220 000
henkilda siirtyy kunnista ja kuntayhtymista
maakuntien palvelukseen. Lisaksi noin

5 000 henkilda siirtyy maakuntiin valtion
aluehallinnosta. On selvaa, etta
perusterveydenhuollon, sosiaalipalveluiden
ja erikoissairaanhoidon valisen yhteistyon
on oltava sujuvaa.

Seuturekry Oy antoi KPMG Oy

Ab:lle (KPMG) tehtavaksi selvittaa
sairaanhoitopiirien henkildstohallinnon
keskeisten prosessien nykytilaa ja
henkilostojohdon nakemyksia sote-
uudistuksen vaikutuksista
henkilostojohtamiseen. Selvityksen
tavoitteena oli luoda kasitys siita,
minkalaisiin henkilostoa koskeviin
haasteisiin sairaanhoitopiirien tulee
varautua lahitulevaisuudessa ja
minkalaisia ratkaisumahdollisuuksia
voidaan hyodyntaa haasteiden
voittamiseksi. Selvityksessa ei

ollut tarkoitus ottaa kantaa sote- ja
maakuntauudistuksen toteutumiseen,
mutta lahtokohtaisesti oletettiin,

etta sosiaali- ja terveydenhuollon
palvelurakenteissa on tulevina vuosina
tapahtumassa henkilostotarpeisiin
valkuttavia muutoksia.
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Seityksen toleulLs j
(LI0SIEN YIeISTetavyys

Selvitys toteutettiin haastattelemalla
otokseen valittujen sairaanhoitopiirien
henkilostoasioista vastaavia esimiehia.
Haastatteluissa kaytiin lapi sairaanhoito-
piirin yleisia henkiléstohallinnon kaytantdja,
rekrytointiin ja sijaistarpeisiin liittyvia
asioita seka haastateltavien kasityksia
henkiléstohallinnon ydinprosessien
tulevaisuudennakymista muuttuvassa
sosiaali- ja terveydenhuollon toiminta-
ymparistdssa. Haastattelut toteutettiin
tammi-maaliskuussa 2018. Otokseen
valikoitui seitseman sairaanhoitopiiria:

— Eksote,

— Kanta-Hameen sairaanhoitopiiri,
— Keski-Suomen sairaanhoitopiiri,
— Pirkanmaan sairaanhoitopiiri,

— Satakunnan sairaanhoitopiiri,

— Siun sote ja

— Varsinais-Suomen sairaanhoitopiiri.

Vaikka otos on rajallinen, voidaan
haastatteluista kerattya tietoa pitaa
luotettavana ja aihealueen nakdkulmasta
rittavan yleistettavana. Otokseen
valikoituneet sairaanhoitopiirit ovat
yleistettavyyden nakokulmasta riittavan
eri kokoisia. Selvityksen keskiossa olevan
maakuntauudistuksen vaikutusten
nakokulmasta voidaan myos todeta, etta
otokseen valikoituneet sairaanhoitopiirit
ovat maakuntavalmistelun ja
sote-integraation osalta eri vaiheissa.
Rakenneuudistukseen liittyva julkinen
keskustelu seka kaynnissa olevat
maakuntavalmistelut vaikuttivat
todennakdisesti jonkin verran
haastateltavien nakemyksiin.

Tassa raportissa on esitetty yhteenveto
haastatteluista. Keratysta tietoaineistosta
ei ole tehty laadullista tai maarallista
analyysia, mutta aineistosta on poimittu
henkildostdtarpeiden tunnistamisen
kannalta olennaisia havaintoja ja
tarpeellisia jatkoselvitysaiheita.
Havaintojen perusteella voidaan luoda
yleiskatsaus sairaanhoitopiirien nykyisista
henkildostohallinnon kaytannoista ja
tulevaisuuden henkilostotarpeista
sairaanhoitopiireissa.



RESUrSOINt varmistetaan

vakintunella kayta

Erikoissairaanhoidon tyo on hyvin
henkilostointensiivista. Osastojen
henkilostoresursointi ja riittavan
osaamisen varmistaminen jokaiseen
tydvuoroon vaativat sijaistarpeiden
ennakointia ja poissaoloihin varautumista.
Sairaanhoitopiirit ovat ratkaisseet
suurimman osan paikkaustarpeesta
vakituisella varahenkilostolla, ja
satunnaisia keikkatydntekijoita on pyritty
hyodyntamaan mahdollisimman vahan.
Vakituisessa tyosuhteessa toimivat
varahenkilot ovat kaytettavissa erityisesti
pitkien poissaolojaksojen paikkaamisessa.
Varahenkiloina toimivat tyontekijat
sijaistavat useimmiten samoissa
tyoyksikoissa, jolloin tydyksikdssa
tarvittava erikoisosaaminen kehittyy, ja
sijaiset tulevat tutuiksi myos tyoryhmille.

Akuuttien lyhyiden poissaolojen
aiheuttamat resurssipaikkaukset
pyritaan toteuttamaan henkildoston
likkuvuutta edistamalla. Eri osastojen
valisen henkilostoliikkuvuuden on nahty
ratkaisevan suuren osan akuuteista
resurssipaikkauksista. Kaytanto tosin
edellyttaa esimiehilta vahvaa nakemysta
tyon priorisoinnista ja sitoutumista

kokonaisuuden kollektiiviseen johtamiseen.

Tyoyksikosta toiseen siirtyminen

perustuu lahtokohtaisesti tyontekijdiden
suostumukseen tai halukkuuteen, jolloin
osastojen valisilla henkilostdsiirroilla ei ole
negatiivisia vaikutuksia tyohyvinvointiin.
Vaikka keikkatyota on pyritty vahentamaan
sisaisilla sijaisilla ja henkiloston
likkuvuutta edistamalla, tarvitaan

etenkin suurissa tyoyksikodissa edelleen
jonkin verran keikkatyota. Keikkatyon
voidaan nahda kuitenkin vahenevan
erikoissairaanhoidossa edelleen.

nollg

Haastatteluissa esille tulleita
henkilostomitoituksen varmistamisen
nykyisia kaytantoja:

— vakituinen varahenkilosto,

— henkiloston liikkuvuus
osastojen valilla ja

— tayttdlupamenettely rekrytoinneissa.

Henkilostdjohtamisen tukena kaytetaan
kattavasti henkildstomitoituksesta ja
kustannuksista kertovia raportteja.
Palkkakuluja seurataan tarkasti ja
rekrytoinneissa kaytetaan useimmissa

sairaanhoitopiireissa tayttolupamenettelya.

Tayttolupamenettely pakottaa
harkitsemaan jokaisen rekrytoinnin
tarpeellisuuden ja kustannusvaikutukset
erikseen. Joissakin sairaanhoitopiireissa
on luovuttu tayttolupamenettelysta tai
menettelykaytantdja on loysennetty.
Kokemukset tayttolupamenettelyn
keventamisesta ovat olleet positiivisia,
eivatka henkilostokustannukset

ole nousseet, vaikka rekrytoinnin

kontrolli on vastuutettu rekrytoiville
esimiehille. Selvityksessa ei arvioitu
yksityiskohtaisesti, minkalaisia vaikutuksia
tayttdlupamenettelysta luopuminen
aiheuttaa kokonaisuudessaan, mutta
asian tarkempi tutkiminen saattaisi olla
hyodyllista henkilostohallinnon prosesseja
kehitettaessa.

Henkilostdjohtamisen tulevaisuuden nakymat erikoissairaanhoidossa

5



Tyovuorosuunnittelussa
Naastelta ja mandolisuuksia

Tydvuorosuunnittelu tehdaan tyypillisimmin
osastokohtaisesti. Vain harvoin tyovuorot suunnitellaan
useamman osaston kokonaisuuksissa tai kokonaan
keskitetysti. Useimmissa sairaanhoitopiireissa kannustetaan
henkilostda vaikuttamaan omien tyovuorojensa
suunnitteluun, mutta vastuu suunnittelun kokonaisuudesta
jaa usein tyovuorosuunnittelusta vastaavalle esimiehelle,
eli tyypillisimmin osastonhoitajalle. Autonominen
tydvuorosuunnittelu lisaa tydhyvinvointia, kun henkildsto
voi vaikuttaa tyovuoroihinsa ja huomioida paremmin

tydn ja vapaaaikansa yhteensovittamisen. Toiveiden
huomioiminen seka henkilostoresurssien riittavyyden ja
tydaikojen lainmukaisuuden varmistaminen vaatii kuitenkin
suurta panostusta tyovuorosuunnittelusta vastaavalta
esimiehelta. Vaikka tydon organisointiin kaytettya aikaa ei
ole mitattu saannollisesti, haastatellut henkildstdjohtajat
pyrkivat allokoimaan tyovuorosuunnitteluun ja yleisesti tyon
organisointiin kaytettavaa tydaikaa enemman varsinaiseen
hoitotydohdon ja sen johtamiseen.

Tydvuorosuunnittelun keskittaminen kokonaan tai osittain
vahentaa tyovuorosuunnitteluun kaytettavaa kokonais-
tydaikaa, jolloin esimiesten tydpanosta voidaan ohjata
ydintehtavaan. Resussitarpeiden optimointiin kaytettavat
tydkalut ja muun muassa tekoalyratkaisut voivat toimia
tydvuorosuunnittelun jarkevoittamisen osittaisratkaisuina.
Tydvuorosuunnittelun automatisointi voisi tulevaisuudessa
olla harkittava kehityssuunta, mutta se edellyttaa riittavan
yksityiskohtaisten tyontekija- ja osaamisprofiilien suunnittelua
automaatiojarjestelmaan, jotta tyon vaativuus ja siihen
tarvittava osaaminen voidaan kohtauttaa luotettavasti.

Tydvuorosuunnittelun arvioitiin vaativan erikoissairaanhoidon
toiminnan ymmarrysta ja henkildston tuntemista. Siten
tydvuorosuunnittelun ulkoistamisen mahdollisuuteen
suhtauduttiin varauksella. Mikali tyontekijdiden osaamis-
profiilit voitaisiin kuitenkin luoda riittavan yksityiskohtaisesti,
voisi tydvuorosuunnittelun automatisointi tai ulkoistaminen
olla mahdollista. Tyontekijoita osallistavilla tydvuoro-
suunnittelun kaytanndilla pyritdan osaltaan lisaamaan
tydhyvinvointia ja siten vahentdmaan sairaspoissaoloja ja
vaihtuvuutta.
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OStonalinnon
Staminen
an maain
OUKUielevaa

Sairaanhoitopiirin henkilostoyksikko
~vastaa tyypillisimmin keskitetysti
enkildstoasioiden ohjeistuksesta,
henkilostohallinnon prosessien johtamisesta
a rekrytoiville esimiehille tarjottavasta
rekrytointituesta. Henkilostoyksikdiden
tehtavat ovat sairaanhoitopiireissa
tukitoimia, joilla varmistetaan
perustyon sujuva toteutus. Monessa
sairaanhoitopiirissa palkkahallinnon
toiminnot on ulkoistettu, ja resurssien
tehokkaan kayton suunnittelussa
onkin syyta arvioida, voidaanko
henkilostohallinnon muitakin toimintoja
ulkoistaa ja voidaanko ulkoistamisella
Saavuttaa kustannushyotyja.

Palkkahallinnon ulkoistamisen on koettu
olevan mielekas ja kustannuksia saastava
ratkaisu henkilostohallinnon prosessien
allinnassa. Toisena mahdollisena
Ikoistettavana toimintona nahtiin varovasti
rytointiprosessin hallinta. Ennen
oistamispaatosta kaytdssa olevan
rytointiprosessin sujuvuus tulisi
kin selvittaa ja arvioida, miten
ointiprosessia voidaan virtaviivaistaa
toimintana. Rekrytointiprosessin
staminen saattaa vapauttaa resursseja
hun henkildstojohtamiseen seké
a kustannussaastoja. Etenkin
hallinnan ja tydehtojen
suuden tarkistamisen osalta

onka kustannusvaikutukset
liset vaikutukset olisi




Sosiaali- ja terveydenhuollon tydlle on
jatkossa yha suurempi tarve. Muun muassa
vanheneva vaesto ja elintapasairauksien
lisdantyminen asettavat paineita tehokkaalle
henkilostosuunnittelulle ja hoitotyon
henkiloston osaamisen varmistamiselle.
Tulevien vuosien paallimmaisena haasteena
nahtiin hoitoty0ssa tarvittavan osaamisen
varmistaminen.

Erikoissairaanhoidon yleisosaaminen
voidaan varmistaa tiiviilla oppilaitosyhteis-
tyolla, jolloin oppilaitokset voivat

ohjata opiskelijoitaan kouluttautumaan
paikkakunnalla esiintyvien tarpeiden
mukaisesti. Joidenkin erikoisalojen
osaamisen kysynnan voidaan ennakoida
kasvavan. Yleisimmin sairaanhoitopiireissa
on tarve uusille puheterapeuteille,
silmatautien osaajille ja paihde- ja
mielenterveystyon ammattilaisille.
Elintapasairauksien ja ikaantymiseen
liittyvien sairauksien ymmartamykselle
on myds lisaantyvaa tarvetta.

Hoitohenkiloston riittavyytta ei nahty
suurena ongelmana erikoissairaanhoidossa.
Etenkin paikkakunnilla, joissa koulutetaan
sairaanhoitajia, tiivis oppilaitosyhteis-

tyd mahdollistaa osaavan henkildston
saatavuuden. Sen sijaan paikkakunnilla,
joissa el kouluteta sairaanhoitajia, erikois-
sairaanhoidon henkiloston riittavyys on
huomioitava tarkemmin. Erikoisladkareiden
osalta tunnistettiin selva rekrytointihaaste,
johon pyritdan vastaamaan tarjoamalla
joustavia tyOaikaratkaisuja seka tutkimus- ja
koulutusmahdollisuuksia.

Rittavatko osaaminen ja tyovaiman
T3ara vastaamaan tamesin’?

Hyvien vuorovaikutus- ja tyoelamataitojen
voidaan ennakoida nousevan yha
tarkeammiksi osaamisvaateiksi etenkin
sosiaali- ja terveydenhuollon tydtehtavissa.
Organisaatiomuutoksissa tydkulttuurien

Ja tyovaiheiden yhteensovittaminen vaatii
joustoja niin tydyksikodiden toimintatapojen
kuin ajan saatossa syntyneiden johtamis-
kaytantojenkin osalta. Sote- ja maakunta-
uudistusta ennakoiden erikoissairaanhoidon
Jja perusterveydenhuollon rajapintojen
haivyttaminen edellyttaakin seka esimiehilta
ettd henkilostolta hyvaa tyokulttuurin
tuntemusta ja kykya toimia muuttuvassa
toimintaymparistdssa. Organisaatiokulttuurien
sulauttamisessa esimiehilta vaaditaan
erityisen hyvia muutosjohtamisen taitoja.

YieiSimmin saraanholiopireissa
on tarve LLsilie puneterapedielie
Simétautienosadliels
pande- jamielentenveystyon
ammattiaisiie

Osaamistarpeita ennakoidessa on
huomioitava, etta selvityksen otos on
rajallinen, ja osaamistarpeet esiintyvat usein
paikallisina. Kattavan kasityksen saamiseksi
erikoissairaanhoidon osaamistarpeet

olisi selvitettava tarkemmalla analyysilla
sairaanhoitopiirikohtaisesti. Selvityksessa
henkildston riittavyytta ja osaamistarpeita
arvioitiin lahinna karkealla tasolla erikois-
sairaanhoidossa. Selvityksen rajaus jatti
avoimeksi kysymyksen peruspalveluiden
henkilostotarpeista. Kokonaiskuvan
muodostamiseksi olisikin tarpeen selvittaa
henkilostotarpeiden kokonaisuutta myds
peruspalveluiden osalta.



TyOnWIVOINiSsa
Naasiola

Hoitoalan tyossa suurimpina
tydhyvinvointihaasteina nahdaan tuki- ja
likuntaelinsairauksien lisdantyminen

Ja esiintyminen yha nuoremmalla
tyovaestolla. Nostamista vaativissa
tyotehtavissa hyva fyysinen suorituskyky

edistaa tydssa selviytymista ja vilhtymista.

Toisena huolestuttavana
tydhyvinvointihaasteena koetaan
lisdantyvat mielenterveyteen liittyvat
ongelmat. Usein mielenterveyden
ongelmiin kytkeytyy myos paihteiden
kaytosta aiheutuvia haittoja.
Erikoissairaanhoidon tyon henkinen
kuormittavuus edellyttaa tyontekijoilta
vahvaa itsetuntoa, riittavaa osaamista ja
tervetta tydyhteisda. Tyon organisoinnilla,
kuten toimivalla tyovuorosuunnittelulla
seka tyontekijan osaamisen ja tyon
vaativuuden kohtauttamisella,

voidaan ehkaista tyon
psyykkisesta
kuormituksesta
aiheutuvia sairauslomia.

Henkilostdjohtamisen tulevaisuuden n

Etenkin sote-uudistuksen yhteydessa
tyoyksikoiden on luotava edellytyksia
tyontekijoiden psyykkiselle hyvinvoinnille.
Tyokulttuurien yhdistaminen ja
johtamisrakenteiden muuttuminen voivat
aiheuttaa tyoyhteisdssa epavarmuutta,
mika lisaa henkista kuormitusta.
Erikoissairaanhoidon tyoyksikoiden

on luotava hyvat edellytykset tyossa
viihtymiselle ja siten kiinnitettava
huomiota hyvan tydnantajaimagon
luomiseen. Hyvallda maineella voidaan
turvata tarvittavien osaajien saatavuus

Ja tyossa jaksaminen. Tydnantajien tulee
kehittaa tyohyvinvointia tukevia kaytantoja
jatkuvasti yhdessa tyontekijoiden,
tyoelakeyhtioiden, tyoterveyshuollon ja
tyohyvinvoinnin palveluntuottajien kanssa.

at erikoissairaanhoidossa




Sairaanhoitopiireissa kaytetaan
henkildstdjohtamisen tukena usein
samoja tietojarjestelmia. Rekrytoinnin,
palkkahallinnon, raportoinnin ja
tydvuorosuunnittelun tietojarjestelmat
ovat melko yhtenevia. Tosin jarjestelmien
kattavuus vaihtelee sairaanhoitopiireittain.
Tyypillisimmillaan henkildstohallinnon
tietosisaltdé on hajautettu useaan eri
tietojarjestelmaan.
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Yksinkertaisimmillaan yhta
tiedonhallintaprosessia tukee

sama tietojarjestelma. Esimerkiksi
tydvuorosuunnittelussa kaytetaan yleisesti
Titania-tyovuorosuunnittelujarjestelmaa.
Maakuntavalmistelujen yhteydessa
tehtavissa organisaatioiden
yhdistamishankkeissa ongelmia

el valttamatta siis koituisi eri
tietojarjestelmien yhteensovittamisesta
ainakaan tyovuorosuunnittelussa
kaytettavan jarjestelman osalta. On
kuitenkin huomioitava, etta jarjestelman
kayton laajuus saattaa vaihdella. Eri
organisaatioissa saman tason esimiehet
saattavat hyodyntaa jarjestelmaa eri
tavoilla, jolloin tydvaiheiden ja jarjestelman
kayton prosessit tulee joka tapauksessa
kayda lapi uudistusten yhteydessa.
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Ynienevat tietojaresteimat evat
kSN takaa (oiminnan SuUvULIa

Sote- ja maakuntauudistuksen yhteydessa
kuntien ja sairaanhoitopiirien tietojarjestel-
mien ja tiedonhallinnan prosessien
yhdenmukaistaminen on todennakoisesti
suuri haaste. Organisaatioiden yhdistyessa
asiakastiedon ja henkilostohallinnon
tietojen kaytettavyys on varmistettava
sujuvilla tietojarjestelmaprosesseilla ja
toimivilla rajapintaratkaisuilla. Lisaksi on
tehtava paatokset jatkossa kaytettavista
jarjestelmista henkildstohallinnon eri
prosessien osalta ja varmistettava, etta
henkilorekisterit ja rajapintaratkaisut
vastaavat nykyisia tietosuojavaatimuksia.

Tietojarjestelmien ohella organisaatio-
uudistuksissa tulee kiinnittaa

erityista huomiota tyokulttuurien
yhteensovittamiseen ja muutoksen
johtamiseen. Pienista organisaatioista
siirtyminen maakunnallisiin organisaatioihin
tydyhteisoissa ajan kuluessa syntyneet
toimintakulttuurit tulevat uudelleen
arvioinnin kohteeksi. Tyoyhteisot

joutuvat todennakdisesti joustamaan
totutuista toimintatavoistaan ja luomaan
uutta toimintakulttuuria osana isompaa
kokonaisuutta. Muutoksen johtaminen
vaatii esimiehilta karsivallisyytta seka
tyontekijoita kunnioittavaa ja arvostavaa
johtajuutta. Huolellisesti valmisteltuna

ja hyvin johdettuna myos tyokulttuurien
yhteensovittaminen nayttaa kokemusten
perusteella olevan mahdollista ja tuottavan
onnistuessaan vahvempia tyoyhteisoja.
Organisaatiouudistuksissa tydyhteisdjen
muutoskykyyn ja uuden toimintakulttuurin
luomiseen tulisi kiinnittad huomiota.



Vnieenveln
Nadnavainnoista

Suurimpia ﬂBﬂKHOSYOJUmam\SBﬂ

haasteita sote- ja maakuntauudistuksen
yhteydessa ovat todennakoisesti
henkildstohallinnon tietojarjestelmien
rajapintaratkaisut ja jarjestelmien
yhdenmukaistaminen seka tydkulttuurien
yhdistamiseen liittyvat asiat.

ESImIBHBT kayttavat haastateltujen

mielesta edelleen paljon aikaa tyon
organisointiin. Tarpeena olisi vapauttaa
tydaikaa ydintyohon.

Henkilostohallinnon U\KOISTE]m\STE]

erityisesti palkanlaskennan osalta on
pohdittu useassa sairaanhoitopiirissa.
Mahdollisena ulkoistuksen kohteena voisi
olla my&s rekrytointi. Henkiléstohallinnon
ulkoistamisessa ei koeta olevan
ylitsepaasemattomia riskeja.

Sairaanhoitopiirien N[UWU%HUW\U@ /]

ulkoistamiseen suhtaudutaan varauksella,
silla tydvuorosuunnittelu edellyttaa
syvallista erikoissairaanhoidon tuntemusta.
Tydvuorosuunnittelun osittainen
ulkoistaminen tai osittainen korvaaminen
tekoalyratkaisuilla voisi olla kuitenkin
tulevaisuudessa mahdollista, mikali
tyontekijoiden osaamisprofiileista

voidaan luoda kattava tietokanta.

SAAANNOILODINT pyrkivat tayttamasn

sijaistarpeensa mahdollisuuksien mukaan
omalla varahenkilojarjestelmalla, ja
satunnaisten keikkatydntekijdiden kayttoa
sijaisuuksiin on pyritty vahentamaan
tietoisesti. Osastojen valinen tyovoiman
likkuvuus on yleista lyhyissa sijaisuuksissa.
Osaavan hoitohenkildston saatavuutta ei
pidetd ongelmana erikoissairaanhoidossa.

Sairaanhoitopiirien WUﬂaﬂBJalmagUOﬂ

ja kilpailukykyyn panostaminen on
keskeinen henkilostdojohtamista
ohjaava strateginen linjaus sote- ja
maakuntauudistuksessa.

YOMWINVOINTKYSYMVKSEL ovat

erityisesti sote- ja maakuntauudistuksen
yhteydessa tarkeita. Huolenaiheina

ovat hoitohenkil6ston yha nuorempien
tyontekijoiden tuki- ja lilkkuntaelinsairaudet
seka mielenterveyssyista johtuvat pulmat.
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Jatkosehitysta
Vaatval anegt

Sairaanhoitopiirien henkilostotarpeita koskeva
selvitysty0 rajautui suurimmalta osin
erikoissairaanhoidon henkilostotarpeisiin

Ja henkiléstohallinnon prosessien
kehitysnakymiin. Selvitys antoi karkean kuvan
erikoissairaanhoidon henkildstotarpeista
sosiaali- ja terveydenhuollon rakenne-
uudistuksesta olevan nykytiedon valossa.
Selvitys nosti esille keskeisia kehitystarpeita,
mutta jatti avoimeksi myds kysymyksia, joita
tulisi selvittéa sote- ja maakuntavalmistelujen
edetessa. Selvityksen tuloksiatulkittaessa

on huomioitava, ettda muun muassa
osaamistarpeet esiintyvat usein paikallisina.
Erikoissairaanhoidon henkiléstotarpeiden
tarkemman kokonaiskuvan saamiseksi
selvityksessa nousi esille seuraavia
lisaselvitystarpeita:

- rekrytointikaytantdjen kustannus-
tehokkuuden tekijdiden tunnistaminen,
mukaan lukien tayttolupakaytantdjen
kustannusvaikuttavuuden arviointi,

— tekoalyn hyodyntamismahdollisuuksien
selvittaminen tydvuorosuunnittelussa,
mukaan lukien tyontekijoiden
osaamisprofiilien mallinnus,

— henkiléstohallinnon ja tydvuoro-
suunnittelun ulkoistamisen edellytysten ja
kustannushydtyjen arviointi,

— erikoissairaanhoidon osaamistarpeiden
ennakointi eri sairaanhoitopiireissa,

— tarvittavien tydhyvinvointitoimenpiteiden
tunnistaminen eri sairaanhoitopiireissa,
— tietojarjestelmaprosessien

yhdenmukaistaminen ja tulevaisuudessa
kaytettavien tietojarjestelmien valinta seka

— tiedonhallinnan kaytanndt organisaatioiden eri

tasoilla ja henkilostohallinnon prosesseissa.

KkPmc!

Sosiaali- ja terveydenhuollon
henkilostotarpeiden kokonaisuuden
ymmartamiseksi seka erikoissairaan-
hoidon ja perusterveydenhuollon vélisten
rajapintojen halventamiseksi olisi tarkeaa
selvittaa erikseen myos peruspalveluiden
henkildstohallinnon kaytantdja ja
henkilostotarpeita. Erityisen tarpeellista
olisi pureutua tarkemmin selvityksessa
tunnistettujen haasteiden syihin ja niiden
ratkaisumahdollisuuksiin.
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