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Lukijalle

Téssa tyopaperissa késitelladn vammaispalvelujen tyontekijoiden kokemuksia COVID-19-epidemian ajalta.
Vammaispalvelujen tyontekijoille suunnattu kysely toteutettiin osana laajempaa Euroopan sosiaalirahaston
rahoittamaa ja sosiaali- ja terveysministerion myontamaa Tulevaisuutta luomassa -hanketta, jonka tavoit-
teena on tukea vammaisten ja ulkomaalaistaustaisten ihmisten selviytymistd ja toimintamahdollisuuksia
poikkeus- ja kriisitilanteissa. Hanketta hallinnoi Kehitysvammaliitto ry. ja mukana toteuttamassa ovat Kun-
taliitto ry. sekd Terveyden ja hyvinvoinnin laitos. Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen Vammaisuus yhteis-
kunnassa -tiimi toteutti vammaispalvelujen tyontekijoille suunnatun kyselyn, jonka tulokset toimivat osak-
seen pohjana poikkeus- ja Kriisitilanteita varten laadittavien toimintamallien kehittdmis- ja juurruttamistyolle.
Liséksi tiimi toteutti elo-syyskuussa 2022 vammaisten henkildiden asumisyksikéiden esimiesten haastattelut,
josta tulee erillinen tydpaperijulkaisu.

Tyontekijoille kohdistettu kysely suunnattiin taysi-ikdisille, vammaispalvelujen parissa tydskenteleville
henkildille. Kyselyn aineisto keréttiin webropol-lomakkeella ja vastaaminen tapahtui nimettomasti. Kyse-
lyyn vastasi kevaalla 2022 yhteensé 707 henkil6a. Kyselylla tavoitettiin useissa eri palveluissa tydskentelevia
henkildita. Naita palveluita olivat esimerkiksi henkilékohtainen apu, vammaisten henkildiden péivatoiminnot
(pdiva- ja ty6toiminta) ja asumisen palvelut (ryhmamuotoinen asuminen, tuettu asuminen ja muut asumis-
palvelut), kuntoutuspalvelut, tuettu tyd ja tydhén valmennus.

TyOpaperissa pyritadn tuomaan esille kattavasti vammaispalvelujen tyéntekijoiden kokemuksia tydstaan.
Kyselyll& selvitettiin myos tyontekijoiden ndkemyksié asiakkaiden kokemista haasteista ja tilanteista. Liséksi
julkaisussa esitelladn palveluissa kayttoonotettuja uusia ja mahdollisesti hyviksi koettuja toiminta- ja jarjes-
tdmistapoja. Raportoinnissa on hyoddynnetty kvantitatiivisia kuvailevia tutkimusmenetelmia sekd avointen
vastausten analysoinnissa on hyédynnetty temaattista analyysia. Tulokset antavat suuntaa esimerkiksi haas-
teiden jakautumisesta palveluittain.

TyOpaperin kirjoitusvaiheessa COVID-19-infektiotauti on jatkanut kiertoaan ja rokotuksista keskustel-
laan edelleen. Taudin vaikutukset eivat kosketa kaikkia samalla tavalla, mutta erityisesti vammaisten ja iak-
kaiden henkil6iden parissa tydskentelevat eldvat edelleen vahvasti COVID-19:n varittdméaa arkea. Nain ollen
on tarkeaa, ettd tyontekijoiden kokemuksia kuullaan ja erityisesti onnistuneita ratkaisuja viedaan eteenpain.
Tama kaikki helpottaa tydntekijoiden arkea, mutta samalla tukee heiddn asiakkaittensa selviytymisté.
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Tiivistelma

Valtokari Maria, Vére Anna & Nurmi-Koikkalainen Pdivi. Vammaispalvelujen tyontekijoiden kokemuksia
COVID-19-epidemian ajalta. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (THL). Tydpaperi 9/2023. 52 sivua. Hel-
sinki 2023. ISBN 978-952-408-042-2 (painettu); ISBN 978-952-408-041-5 (verkkojulkaisu)

Vammaispalvelut ovat olennainen osa sosiaalipalveluita, joilla tuetaan vammaisten henkildiden itsendistéd
elamad. Vammaispalveluilla on myds tarked rooli vammaisen ihmisen osallisuuden mahdollistajana. CO-
VID-19-epidemia ja siihen liittyneet rajoitustoimet ovat vaikuttaneet myds vammaispalvelujen jarjestami-
seen ennenndkemattomalla tavalla. Erityisesti epidemian alussa useiden palvelujen toteuttamista rajoitettiin
tai niitd keskeytettiin.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos toteutti osana Tulevaisuutta luomassa -hanketta kyselyn vammaispal-
velujen tyontekijoille. Kyselyn tavoitteena oli selvittdd, mill4 tavoin tydntekijat ovat kokeneet epidemian
vaikuttaneen omaan ty6hon, jaksamiseen ja asiakkaiden tilanteeseen. Erityisena kiinnostuksen kohteena oli-
vat myos tyontekijoiden kdytdssé olleet uudet toimintatavat ja eri tahojen valisen yhteistyon tekeminen pal-
veluissa. Kysely toteutettiin maalis- ja huhtikuun vélisend aikana vuonna 2022. Kyselyn kohderyhmana oli-
vat vammaispalvelujen asiakasrajapinnassa tydskentelevat taysi-ikdiset henkilot. Vastaajia oli yhteensa 707
henkil6é. Kysely sisélsi maarallisié ja laadullisia avoimia kysymyksia. Maarallisten kysymysten analysoin-
nissa on hyodynnetty kuvailevia menetelmid. Avoimet kysymykset analysoitiin teema-analyysimenetel-
malla.

Vastaajista noin puolet ilmoitti tydskentelevansa vammaisten henkildiden asumispalveluissa. Monet tyds-
kentelivat myds muun muassa tyo- ja paivatoiminnan, henkil6kohtaisen avun palvelun, sosiaalityon ja/tai -
ohjauksen ja/tai kuntoutuspalvelujen parissa. Monet tyontekijét olivat kokeneet huolia tydntekijoiden kuor-
mituksesta, tydvoiman riittdvyydesta ja viruksen levidmisestd. Voimavaroja olivat kuluttaneet tydymparis-
tossa tapahtuneet muutokset, kuten ohjeistukset ja niiden muuttuminen, ty6ilmapiirin haasteet, seka asiak-
kaiden olosuhteissa tapahtuneet muutokset. Tyontekijat olivat tydssdan huomanneet asiakkaiden olosuhtei-
den muutokset ja asiakkaiden aseman muutoksen. Vammaispalvelujen tyontekijat kokivat tydssdjaksamista
auttaneen oma suhtautumistapa muutostilanteisiin, oma eldménpiiri, tydpaikkaan liittyvéat omaa tyotd tukevat
seikat seké asiakkaat. Suurin osa vastaajista kertoi oppineensa joko omista kokemuksistaan tai omista ja/tai
muiden kokemuksista ja hyddynténeen niita tydssaan. Uusia toimintatapoja olivat esimerkiksi tartuntojen
ennaltaehkaisyyn liittyvat toimenpiteet sekd asiakastydssa kdyttoonotetun etatydskentely. Yhteistydsta ky-
syttdessd vammaispalvelujen tyontekijat nostivat esille, ettd sen mééra jossain tydpaikoissa on véhaista tai
olematonta. Tdman vastakohtana aineistossa on my®os viitteita siitd, etta joillain tyopaikoilla on monipuolista
yhteistyota eri toimijoiden kanssa.

Johtopaatoksind vammaispalvelujen tyontekijoiden kyselystd voidaan esittdd seuraavaa: COVID-19 epi-
demian alkuvaiheessa ohjeistukset koettiin kdytdnnén tydymparistossa ristiriitaisina ja hankalina toteuttaa.
TyOnantajan tulisi tukea tyontekijaa terveysturvalliseen tydhon ja antaa riittavat mahdollisuudet vaikuttaa
omaan tyohon. Organisaation toiminnan suunnittelu ja poikkeusaikainen toiminta tulisi olla tydntekijat ja
asiakkaat huomioivaa ja samalla tulisi pystyé varautumaan tuleviin poikkeustilanteisiin esimerkiksi valmiilla
toimintamalleilla ja monitoimijaista yhteisty6ta hyodyntéen. Resurssien kohdentaminen tydhyvinvoinnin ja
tyoolosuhteiden parantamiseen olisivat yksi keino lisata alalla viihtymistd ja houkuttelevuutta. Kyselyn tu-
lokset toimivat osaltaan mallina hankkeen lopputuotoksena tuotettaville toimintamalleille, joilla tuetaan vam-
maisten henkildiden selviytymistd poikkeus- ja kriisitilanteissa.

Avainsanat: Vammaispalvelut, vammaisuus, COVID-19, ty6hyvinvointi, vammaispalvelujen tyontekijat,
sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujérjestelméa
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Sammandrag

Valtokari Maria, Vére Anna & Nurmi-Koikkalainen Paivi. Vammaispalvelujen tyontekijoiden kokemuksia
COVID-19-epidemian ajalta. [Erfarenheter av personer som arbetar inom servicen for personer med funkt-
ionsnedséttning under coronaepidemin]. Institutet for hélsa och vélfard (THL). Diskussionsunderlag
9/2023. 52 sidor. Helsingfors 2023. ISBN 978-952-408-042-2 (tryckt); ISBN 978-952-408-041-5 (natpubli-
kation)

Tjanster for personer med funktionsnedsattning ar en vésentlig del av socialservicen som stoder ett sjalvstan-
digt liv for personer med funktionsnedséattning. Service for personer med funktionsnedséattning har ocksa en
viktig roll nér det géller att mojliggora delaktighet for personer med funktionsnedséttning. Covid-19-epide-
min och begransningsatgarderna i anslutning till den har ocksa paverkat ordnandet av service for personer
med funktionsnedsattning pa ett aldrig tidigare skadat sétt. | synnerhet i bérjan av epidemin begrénsades eller
avbrots genomforandet av flera tjanster.

Inom ramen for projektet Framtiden skapas genomférde Institutet for halsa och vélfard en enkat bland
anstallda inom tjanster for personer med funktionsnedsattning. Syftet med enkéten var att reda ut pa vilket
satt de anstéllda har upplevt att epidemin har paverkat det egna arbetet, orken och klienternas situation. Man
faste dven ett sarskilt intresse vid de anstalldas nya verksamhetssétt och samarbetet mellan olika aktérer inom
tjansterna. Enkaten genomfordes mellan mars och april ar 2022. Malgruppen for enkaten var myndiga per-
soner som arbetar i klientgranssnittet inom service for personer med funktionsnedsattning. Sammanlagt 707
personer svarade pa enkaten. Enkéaten innehdll kvantitativa och kvalitativa 6ppna fragor. Vid analysen av de
kvantitativa fragorna anvandes deskriptiva metoder. Tematisk analys anvandes for analys av de 6ppna fra-
gorna.

Ungefar hélften av respondenterna uppgav att de arbetar inom serviceboenden for personer med funkt-
ionsnedsattning. Manga arbetade ocksa med bland annat arbets- och dagverksamhet, personlig assistans, so-
cialarbete och/eller handledning och/eller rehabiliteringstjanster. Manga arbetstagare hade upplevt oro 6ver
arbetstagarnas belastning, om arbetskraften kommer rdcka till och virusets spridning. Resurserna hade for-
brukats av forandringar i arbetsmiljon, sdsom anvisningar och forandringar i dem, utmaningar i arbetsklima-
tet samt forandringar i klienternas forhallanden. De anstallda hade i sitt arbete lagt marke till férandringar i
klienternas forhallanden och forandringar i klienternas stallning. De anstallda upplevde att det egna forhall-
ningsséttet till fordndringssituationer, den egna livsmiljon, faktorer i anslutning till arbetsplatsen som stéder
det egna arbetet samt klienterna hade hjalpt dem att orka i arbetet. Storsta delen av respondenterna beréttade
att de antingen lart sig av sina egna erfarenheter eller egna och/eller andras erfarenheter och utnyttjat dem i
sitt arbete. Exempel pa nya verksamhetssatt var t.ex. atgarder for att forebygga smitta samt distansarbete som
tagits i bruk i klientarbetet. Pa fragan om samarbete papekade anstallda inom tjanster for personer med funkt-
ionsnedsattning att samarbetet pa vissa arbetsplatser ar litet eller obefintligt. 1 motsats till detta finns det i
materialet ocksa tecken pa att vissa arbetsplatser har ett mangsidigt samarbete med olika aktcrer.

Foéljande slutsatser av enkéaten for anstallda inom tjanster for personer med funktionsnedséattning kan pre-
senteras: | borjan av covid-19-epidemin upplevdes anvisningarna i den praktiska arbetsmiljon som motstri-
diga och besvérliga att genomfora. Arbetsgivaren ska stddja arbetstagaren i ett halsosékert arbete och ge
tillrackliga mojligheter att paverka det egna arbetet. Planeringen av organisationens verksamhet och verk-
samhet under undantagsforhallanden bor beakta arbetstagarna och kunderna och samtidigt bor man kunna
forbereda sig pa kommande undantagssituationer till exempel med fardiga verksamhetsmodeller och genom
att utnyttja samarbete mellan flera aktorer. Att allokera resurser for att forbattra arbetshalsan och arbetsfor-
hallandena skulle vara ett sétt att 6ka trivseln och attraktiviteten i branschen. Enkétresultaten kommer att
fungera som en modell for de verksamhetsmodeller som produceras som projektets slutresultat for att stodja
personer med funktionsnedsédttning att klara sig i undantags- och  Kkrissituationer.

Nyckelord: Tjanster for personer med funktionsnedsattning, funktionsnedsattning, covid-19, arbetshélsa,
anstéllda inom service for personer med funktionsnedsattning, social- och halsovardens servicesystem
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Abstract

Valtokari Maria, Vére Anna, Nurmi-Koikkalainen Péivi. Vammaispalvelujen tyontekijoiden kokemuksia
COVID-19-epidemian ajalta. [The experiences of people working in disability services during the COVID-
19 epidemic]. Finnish institute for health and welfare (THL). Discussion Paper 9/2023. 52 pages. Helsinki,
Finland 2023. ISBN 978-952-408-042-2 (printed); ISBN 978-952-408-041-5 (online publication)

Disability services form an integral part of the social services provided to support the independent living
of persons with disabilities. Disability services also play an important role in enabling the inclusion of
persons with disabilities. The COVID-19 epidemic and the related restrictive measures have also af-
fected the organisation of disability services in an unprecedented manner. Especially at the beginning
of the epidemic, the provision of several services was restricted, or services were suspended.

As part of the Building the Future project, the Finnish Institute for Health and Welfare conducted a
survey for people working in disability services. The aim of the survey was to find out how employees
felt the epidemic had affected their work and coping as well as the situations of their clients. Of particular
interest were also the new practices followed by the employees and the co-operation between different
parties in the provision of services. The survey was conducted between March and April 2022. The
target group were the adults working at the customer interface of disability services. The total number
of respondents was 708. The survey included quantitative and qualitative open-ended questions. De-
scriptive methods were utilised in the analysis of the quantitative questions. The open-ended questions
in turn were analysed utilising a thematic analysis method.

Approximately half of the respondents reported that they worked in housing services for persons
with disabilities. Many also worked in exemplary employment and day activities, personal assistance
services, social work and/or guidance and/or rehabilitation services. Many respondents had been con-
cerned about the employees’ workload, the adequacy of workforce, and the spread of the virus. Re-
sources had been consumed by the changes in the work environment, such as the instructions and their
changes, the challenges in the work atmosphere, and the changing circumstances of the clients. The
employees had noticed changes in the circumstances and status of their clients in their work. The disa-
bility services employees felt that their coping was facilitated by their own attitude to change, their own
social circles, workplace-related factors that supported their work, and the clients. The majority of the
respondents said that they had learned from their own experience or from their own and/or others' ex-
perience and utilised what they had learned in their work. New practices included, for instance, the
measures related to the prevention of infections and remote work introduced in client work. When asked
about co-operation, disability services employees pointed out that in certain workplaces, co-operation
was scarce or non-existent. Contrary to this, there are also indications in the data that certain workplaces
co-operate with various parties in a versatile manner.

Conclusions drawn from the survey for disability services employees can be summarised as follows:
In the early stages of the COVID-19 epidemic, the instructions were found to be conflicting and difficult
to implement in the practical work environment. Employers should support the employees in health
secure work and offer them sufficient opportunities to influence their own work. The employees and
clients should be considered when planning the operations of the organisation and in the organisation’s
operation during an exceptional situation, and at the same time, it should be possible to prepare for future
exceptional situations with, for example, ready-made operating models and multi-actor co-operation.
Allocating resources for improving well-being at work and working conditions would help increase the
enjoyableness and attractiveness of the sector. The survey results function as a model for the operating
models to be produced as the final result of the project, which aim at supporting the coping of persons
with disabilities in exceptional and crisis situations.

Keywords: Disability services, disability, COVID-19, well-being at work, disability services employees,
social welfare and health care service system
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Johdanto

Johdanto

Vammaisuus ilmenee usein erilaisina toimintarajoitteina. N&ita toimintarajoitteita pyritddn kompensoimaan
esimerkiksi esteettomalla ympaéristolla ja saavutettavalla viestinnalld, mutta my®s erilaisilla palveluilla. Niin
sanottujen peruspalvelujen lisdksi on olemassa erityispalveluita, joiden avulla pyritdén turvaamaan vammais-
ten ihmisten yhdenvertaiset mahdollisuudet toimia yhteiskunnassa. Palvelujen toimivuus, jatkuvuus ja var-
muus myds hairiotilanteissa on noussut yhdeksi keskeiseksi kysymykseksi COVID-19-epidemian rantautu-
essa Suomeen kevaalld 2020. Miten suojataan riittdvasti palvelun tarvitsijoita ja tyontekijoitd? Ja miten sa-
malla turvataan riittdvat palvelut vammaisille henkiléille?

COVID-19-epidemian alkaessa vammaispalveluissa otettiin kdyttoon toimenpiteitd, joilla pyrittiin rajaa-
maan tartuntojen maaraa ja leviamista. Palvelujen etatoteutus lisaantyi, kontakteja rajattiin ja suojavarusteita
otettiin kayttoon (Nurmi-Koikkalainen ym. 2020). Eri selvitykset ovat osoittaneet, ettd monissa vammaisten
ja toimintarajoitteisten henkildiden palveluissa on ollut COVID-19-epidemian aikana vajeita, joka on naky-
nyt tyydyttyméattdmana palvelutarpeena (Sainio ym. 2021, Nurmi-Koikkalainen ym. 2021a, Nurmi-Koikka-
lainen ym. 2021b). Myds Harrikari ym. (2021) kertoivat tutkimuksessaan, ettd vammaispalveluissa tapahtui
merkittavimpid supistuksia ja katkoksia. Asiantuntijoiden mukaan arjessa ja palveluissa tapahtuneet muutok-
set ovat heijastuneet asiakkaisiin ja ndkynyt esimerkiksi yksindisyytend (Vare ym. 2022). Sosiaalipalvelujen
asiakkaiden ongelmien on kerrottu kasautuneen ja osan on kerrottu jadadneen palvelujen ulkopuolelle. COVID-
19-epidemia on myds hankaloittanut asiakkaiden ongelmien ratkaisemista. (Harrikari ym. 2021.)

Epidemian aikana on noussut esiin haavoittuvassa asemassa olevien ihmisryhmien, kuten vammaisten
ihmisten muita heikompi asema. Sosiaalipalvelujen, eli myds vammaispalvelujen tehtdva on tarjota ihmisille
tukea ja apua tarvittaessa myos kriisitilanteiden aikana (Romakkaniemi ym. 2022). Etenkin COVID-19-epi-
demian alkuvaiheessa sosiaalialan ammattilaiset havaitsivat julkisen keskustelun suuntautuvan l&hes taysin
terveydenhuoltoon, sosiaalialan ja&den néin ollen keskustelun ulkopuolelle (Harrikari ym. 2021, Romakka-
niemi ym. 2022). Sosiaalialan ammattilaisten kokema tydkuormitus on lisaantynyt COVID-19-epidemian
aikana ja vammaispalvelujen parissa tyoskentelevét ovat monia muita sektoreita useammin kuvanneet tyn
sisallon muutoksista (Harrikari ym. 2021). Jo ennen COVID-19-epidemian alkua oli tiedossa, ettd vammais-
palveluissa on henkildstdvajetta (Tanhua 2020). Henkildstdvajeen aiheuttamat ongelmat korostuivat CO-
VID-19-epidemian aikana henkildston sairaspoissaolojen ja altistumisten seurauksena (Nurmi-Koikkalainen
ym. 2021c, Vare ym. 2022).

Tassa julkaisussa tarkastellaan sitd, miten eri vammaispalveluissa tydskentelevat henkil6t ovat kokeneet
COVID-19-epidemian ja sen mukanaan tuomien muutosten vaikuttaneen oman tyon tekemiseen, tydpaik-
kaan ja tyéhyvinvointiin liittyviin tekijoihin. Liséksi tarkastelun kohteena on vammaispalvelujen tydnteki-
joiden nédkokulma asiakkaiden eli vammaisten henkildiden COVID-19-epidemian aikaiseen tilanteeseen. Tu-
loskappaleissa esitellaan ensin kvantitatiiviset tulokset, joita syvennetaan kvalitatiivisilla tuloksilla. Y hteen-
vedossa on pyritty selkedsti nostamaan keskeisimmat tulokset esille ja vetdmaan yhteen eri kappaleiden tu-
loksia.

Julkaisussa kaytetddn lukuisia kasitteitd, joiden tulkinnan vuoksi on oleellista maéritell& ne. Epidemiaksi
maadritellaan tilanne, jossa tartuntataudin sairaustapauksia havaitaan odotettua enemman tiettyna ajanjaksona
tietyssa vaestossa ja tietylld alueella. Pandemian kasitettd kdytetdan silloin, kun epidemia on levinnyt maail-
manlaajuiseksi, se yleistyy eksponentiaalisesti ja se aiheuttaa merkittdvan uhan kansanterveydelle. (Kelly
2011, Columbia University Mailman School of Public Health 2022.) Téssé tyopaperissa kéytetdan padasiassa
epidemia -sanaa, jolla viitataan COVID-19-tautitilanteeseen Suomessa ja pandemiasta puhutaan, kun CO-
VID-19-tilannetta késitelldan kansainvéalisessé kontekstissa.
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Vammaisuus ja toimintarajoitteisuus

Vammaisuuden ja toimintarajoitteisuuden kasitteiden maérittely ei ole yksiselitteistd. Vammaisuutta voidaan
lahestyd laédketieteen ndkokulmasta, jolloin usein korostetaan diagnooseja, vammoja ja kuntoutumista. Tasta
ajattelusta on véhitellen siirrytty sosiaaliseen malliin vammaisuuden kuvaamisessa. Sosiaalisen mallin ta-
voitteena on véhentdd yhteiskunnassa tapahtuvaa syrjintdd vammaisia henkil6ita kohtaan. Mallissa koroste-
taan vammaisen henkilon yksilollisyytta sekd osallisuutta yhteiskunnassa. Poliittinen ajattelutapa korostaa
ihmisoikeuksia ja ihmisten yhdenvertaisuutta toimintarajoitteista huolimatta. (Katsui 2005; Nurmi-Koikka-
lainen 2017.)

Suomessa on arviolta noin puoli miljoonaa henkil64, jolla on jonkinlainen toimintarajoite (Nurmi-Koik-
kalainen 2017, s. 53). Vammaisuus tai toimintarajoitteisuus muodostuvat ulkoisesti maariteltyind, mutta
myos ihmisensd itsensd maaritteleménd. WHO:n vammaisuuden ICF-maérittelyn kanssa (International Clas-
sification of Functioning, Disability and Health), jonka mukaan vammaisuus koostuu henkildn kykyjen (toi-
mintarajoitteet) ja ympariston esteiden (fyysinen, sosiaalinen, kulttuurinen tai lainsdéddénnéllinen) vuorovai-
kutuksen tuloksena, jotka voivat rajoittaa heidan osallistumistaan yhteiskuntaan. ICF-luokituksessa puhu-
taan my0s voimavaroista. Rajoitteiden ja myds voimavarojen tunnistaminen on térkedd erilaisten kompen-
saatioiden (esim. tuet, esteettdmyys, vammaisuuteen liittyvat palvelut jne.), kuntoutuksen, jarjestelmén hal-
linnoinnin ja edunvalvonnankin vuoksi. Vammaisuuden nakeminen pelkéstaan rajoitteena luo Kielteista ku-
vaa vammaisista ihmisistd ja heiddn mahdollisuuksistaan elamassa. (Peurala 2014, Nurmi-Koikkalainen
2017, Washington Group 2020, World Health Organization 2022.)

Vammaispalvelut Suomessa

Vammaispalveluilla tarkoitetaan yleensa erityislakien (Laki vammaisuuden perusteella jarjestettavista pal-
veluista ja tukitoimista 1987/380; Laki kehitysvammaisten erityishuollosta 1977/519) perusteella mydnnet-
tavia ja jarjestettavia palveluja. Vuoden 2022 loppuun mennessa kunnat ovat padosin vastuussa vammaispal-
velujen toteuttamisesta. Vuodesta 2023 lahtien vammaispalvelujen toteuttamisesta vastaavat hyvinvointialu-
eet.

Suomi on sitoutunut YK:n yleissopimukseen vammaisten henkildiden oikeuksista. Sopimuksen mukaan
vammaisilla henkiloilla tulee olla mahdollisuus elaa itsendisesti ja olla osallinen omassa yhteisdssa. Y leisso-
pimukseen sitoutuminen velvoittaa osallisuuden ja osallistumisen mahdollistamisen eri keinoin, jossa muun
muassa vammaisten henkildiden palvelut ovat tarkedssa roolissa. Vammaisilla henkil6illa tulee olla mahdol-
lisuus saada riittavat kotiin annettavat, asumisen ja muut yhteiskunnan tukipalvelut, joita henkil tarvitsee
tukemaan omaa eldméd ja osallisuuttaan yhteisdssa. Néiden erityisten palvelujen liséksi vammaisilla henki-
16illa tulee olla yhtaldinen oikeus saada koko vaestolle tarkoitettuja palveluja ja jarjestelyja. (Yleissopimus
vammaisten henkildiden oikeuksista 27/2016.)

Tassa tyOpaperissa esitelldan lyhyesti yleisimpid palveluita, joissa kyselyn kohderyhmé tydskentelee. Ra-
portoinnissa on myds noudateltu padosin naiden palveluiden mukaista jakoa niiden asiakkaiden monimuo-
toisuuden ja tyon luonteen vaihtelevuuden takia, jotta saataisiin mahdollisimman kattava kuva eri palvelujen
tilanteista.

Asumispalvelut

Suomessa vammaisten henkildiden kuten muidenkin apua tarvitsevien henkildiden kohdalla palvelut ovat
kehittyneet vuosikymmenten aikana laitosmaisista ja eristavista ratkaisuista kohti yksildllisempid ja tavan-
omaisempia ratkaisuja. Ihmisoikeuksien tunnistaminen ja tunnustaminen ovat olleet keskeisié ajureita tassé
muutoksessa. (Niemeld & Brandt 2008, Sosiaali- ja terveysministerié 2016.) Tata asunnon ja palvelun koko-
naisuutta voidaan kutsua tuetuksi asumiseksi, autetuksi asumiseksi (apua saatavilla ympéri vuorokauden),
ohjatuksi asumiseksi (apua saatavilla péivéaaikaan) tai palveluasumiseksi, joka voi olla myds yksittéiseen
asuntoon toteutettu palvelukokonaisuus. Palveluasuminen voi olla myds ryhmamuotoisesti toteutettu, jolloin
asunto voi sijaita osana asuntoryhmad. (Helsingin kaupunki 2022.) Asunto ja palvelut muodostavat
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parhaimmillaan kokonaisuuden, jonka avulla apua ja tukea tarvitseva henkil® voi asua ja eldd oman nékoista
elamaénsa.

Kehitysvammalaitosten asiakkaiden maaré on ollut laskusuunnassa jo useita vuosia. Suurin osa laitoksissa
asuneista on muuttanut autettuun asumiseen (Mielikdinen & Kuronen 2020). Muutos on ollut seka poliittisen
tahdon ettéd vahvan tyoskentelyn ansioita (Sosiaali- ja terveysministerié 2016).

Kehitysvammaisten henkil6iden tuetun, ohjatun ja autetun asumisen asiakkaita oli vuonna 2021 yhteensé
12 836 henkiloa (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2022a). Vaikeavammaisten asumispalveluissa oli 6 917
asiakasta vuonna 2020 (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2022b). Vuoden 2021 lopussa kehitysvammalai-
tosten asiakkaita oli yhteensd 492, joista 403 oli pitkdaikaisia asiakkaita (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos
2022 d jae).

Henkilokohtainen apu

Henkilokohtainen apu on toisen ihmisen antamaa apua arkeen kuuluvissa asioissa, joita henkild ei kykene
ollenkaan tai osittain itsendisesti vamman tai sairauden takia tekemé&an. Henkil6kohtainen apu tukee vam-
maisen henkilén itsendisen ja oman nékdisen eldman toteuttamista. Toiminnot, joissa avustaja tarvittaessa
auttaa ovat pdivittaiset toimet (mm. lilkkuminen, henkildkohtaisen hygienian yllapito, kodinhoito, kaupassa-
kaynti), tyo ja opiskelu, harrastukset, yhteiskunnallinen osallistuminen sek& sosiaalisen vuorovaikutuksen
yllapitdminen. Henkilokohtaisen avun palvelu on osakseen turvaamassa ihmisarvoisen eldméan toteutumista
ja edellytyksia toimia taysivaltaisena jasenend yhteiskunnassa. Henkildkohtainen apu voidaan jarjestaa tyon-
antajamallilla, jossa vammainen henkil® toimii itse avustajansa tyonantajana seka palvelusetelilla tai osto-
palveluna. Hyvinvointialue voi myds itse toteuttaa henkildkohtaista apua. (Laki vammaisuuden perusteella
jarjestettavista palveluista ja tukitoimista 2008/981 § 8 c, d) Vuonna 2009 tuli voimaan vammaispalvelulain
muutos, jonka myota henkilokohtaisesta avusta tuli subjektiivinen oikeus. Tdman seurauksena yha useampi
henkild on pystynyt toteuttamaan asumisensa yksittdisessa asunnossa henkilékohtaisen avun turvin. Henki-
Iokohtaisen avun saajia oli vuonna 2021 yhteensa 28 920 henkil6ad (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2022f),
ja asiakkaiden maaré on kasvanut jo usean vuoden ajan.

Tyo- ja paivatoiminta, tyohon valmennus ja tuettu tyo

Tyo6- ja paivatoiminta muodostavat osan kokonaisuutta, jonka tavoitteena on edistad vammaisten ihmisten
osallisuutta ja mahdollisuuksia ty6llistyd. Vuonna 2021 vammaisten henkil6iden tyo- ja pdivatoiminnan pii-
rissé oli asiakkaita 17 871 henkil6a (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2022c). Tyétoiminnan tarkoituksena
on myos tarjota tukea tyollistymisessa. Tyotoimintaa jarjestetddn tydkyvyttomille henkildille. Tydtoimintaa
voidaan jérjestdd seké vanhan sosiaalihuoltolain ettd kehitysvammalain mukaisesti. Laissa palvelun sisaltoé
ei ole tarkasti madritelty, mutta tarkoituksena on jarjestaa esimerkiksi tydhénvalmennusta tai muuta virike-
toimintaa. Palvelun sisalto tulee kuitenkin vastata asiakkaan omiin tarpeisiin, jonka takia asiakkaan omat
toiveet toiminnan maarastd, toteuttamistavasta ja sisallosté tulee kuulla ja huomioida asiakkaan toiveita. (So-
siaalihuoltolaki 1982/710 § 27 e.)

Paivatoiminta on toissijainen palvelu ty6toimintaan nahden. Paivatoiminnan sisalto jarjestetaan niin, etta
tukee suoriutumista itsendisessa elaméssé ja edistad sosiaalista vuorovaikutusta ja tavoitteena on lisaté sosi-
aalisten kontaktien maaréa oman kodin ulkopuolella vammaisilla henkil6illd. Paivatoimintaa voidaan kuiten-
Kin jarjestdd myds kotona, jos se on vélttdmatontd. Sisalloltdén péivatoiminta voi olla esimerkiksi ruuanlait-
toa, liikkuntaa, luovaa toimintaa ja vuorovaikutustaitojen harjoittelua. (Laki vammaisuuden perusteella jarjes-
tettavista palveluista ja tukitoimista 1987/380 § 8 b.) Ty6htnvalmennus voi olla kehitysvammalain mukaan
osa ty6toimintaa tai erillinen palvelu. Tyéhénvalmennus on tarvittaessa pitk&aikainen tai pysyva palvelu, jos
tyollistyminen ja tydssa pysyminen edellyttévét tuen saantia vammasta johtuen (Vammaispalvelujen kasi-
kirja 2022).
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Kuntoutuspalvelut

Sosiaalihuoltolain mukainen sosiaalinen kuntoutus on sosiaalityon ja sosiaaliohjauksen keinoin annettava
tehostettu tuki, jolla pyritdan vahvistamaan sosiaalista toimintakykyad, torjumaan syrjaytymista ja edistamaan
osallisuutta (Sosiaalihuoltolaki 2014/1301 § 17).

Hyvinvointialueen jéarjestdmé ladkinnallinen kuntoutus voi olla kuntoutusneuvontaa ja -ohjausta, toimin-
takyvyn parantamiseen ja yllapitdmiseen tdhtdavaa terapiaa, apuvélinepalveluita ja sopeutumisvalmennusta
seké kuntoutusjaksoja kuntoutus- tai avohoidossa (Terveydenhuoltolaki 2010/1326 § 29).

Ammatillinen kuntoutus voi puolestaan olla esimerkiksi tyo- ja koulutuskokeiluja, tyokykya yllapitavaa
ja parantavaa valmennusta sek& tyohon valmennusta. Liséksi Kansaneldkelaitoksen on jérjestettava ja kor-
vattava riittdvat apuvalineet tyon luonteen niin vaatiessa. (Laki Kansanelakelaitoksen kuntoutusetuuksista ja
kuntoutusrahaetuuksista 2005/566 § 7).

Tyohyvinvointi ja siihen liittyneet haasteet COVID-19-pandemian aikana
vammaispalveluissa

Sosiaali- ja terveysministerié on mééritellyt tyéhyvinvoinnin olevan kokonaisuus, joka koostuu tydstd, sen
mielekkyydestd, terveydestd, turvallisuudesta ja hyvinvoinnista. Tyéhyvinvointia lisddvat esimerkiksi hyva
johtaminen, tydyhteison ilmapiiri ja tydntekijoiden ammattitaito. Tydhyvinvoinnilla on yhteys tydssa jaksa-
miseen, ty6éhon sitoutumiseen sekd sairaspoissaolojen méaréan. (Sosiaali- ja terveysministerio, ei pvm.)

Kansainvélisia ja suomalaisia tutkimuksia on julkaistu vammaispalvelujen tyéntekijéiden COVID-19-
pandemian kokemusten nékdkulmista. Osa tutkimuksista on ollut laadullisia, méaréllisia tai ndiden kahden
yhdistelmalla toteutettuja. COVID-19-pandemia on kansainvalisessa kuten myos kotimaisessa kontekstissa
aiheuttanut monia haasteita vammaisten henkil6iden parissa tyoskentelevien henkildiden tydskentelyyn ja
tyossé jaksamiseen. Liséksi se on heikentanyt tyontekijoiden kokemusta tydturvallisuudesta.

Laadullisissa ja méaréllisissa tutkimuksissa on noussut esille vammaispalvelujen tyontekijoiden kokema
psyykkinen kuormitus COVID-19-pandemian aikana (Lunsky ym. 2020; McMahon ym. 2020; O'Caocimh
ym. 2020; Barguilla ym. 2020; Embregts ym. 2021; Sheerin ym. 2022). Esimerkiksi Irlannissa vammaisten
henkildiden parissa tydskenteleva henkildsto oli kuormittunut tydssddn COVID-19-pandemian aikana. Vam-
maisten, kehitysvammaisten ja haastavasti kayttaytyvien henkildiden parissa tydskentelevé henkildsto koki
henkilékohtaista ja tyohon liittyvaa loppuunpalamista seka lievaa ahdistuneisuutta ja masennusta. Psyykkista
oireilua esiintyi enemman henkildstolld, joka tyoskenteli seka itsendisen asumisen kontekstissa ettd haasta-
vasti kayttaytyvien henkildiden parissa. (McMahon ym. 2020). Irlannissa puolet tutkimukseen vastanneesta
kehitysvammaisten henkildiden parissa tyOskentelevasta henkilostdstd kertoi matalasta hyvinvoinnistaan
pandemian aikana (O'Caoimh ym. 2020). Italiassa Parkinsonin tautia sairastavien henkildiden ja lievasti ke-
hitysvammaisten henkildiden parissa tyoskentelevien ammattilaisten taakka lisaantyi (Baschi ym. 2020). Es-
panjassa ik&antyneiden lievasti kehitysvammaisten ja Alzheimeria sairastavien henkildiden parissa tydsken-
televien ammattilaisten kuormitus lisdéntyi, he stressaantuivat ja kymmenesosa heisté paloi loppuun (Bar-
guilla ym. 2020).

Tydymparistdon muutokset ja haasteet

COVID-19-epidemian aikaiset, vammaisten henkildiden parissa tydskentelevien henkildiden kuvaamat tyo-
turvallisuuden huolet ovat liittyneet pelkoon omasta tartunnasta tai laheisten tartuttamisesta sekd suojavarus-
teiden puutteista (Bandini ym. 2021; Embregts ym. 2021; Rothschild ym. 2021; Harrikari ym. 2021). Suo-
jautuminen virukselta COVID-19-pandemian alussa oli haasteellista, sill& suojavarusteiden saaminen oli vai-
keaa, mika aiheutti stressid tydntekijoille (Sheerin ym. 2022).

Erityisesti suunniteltujen tyévuorojen nopeat muutokset ja huono kommunikaatio johdon ja tyontekijoi-
den vililla aiheuttivat tyytyméattomyytté tydntekijoissé (Rothschild ym. 2021). Liséksi joidenkin tyontekijoi-
den ty6tunteja vahennettiin, jolla oli vaikutuksia tuloihin ja se lisasi tyontekijoiden taloudellisia huolia
(Huska ym. 2021). COVID-19-pandemia toi mukanaan myds uudenlaisia tydtehtavia, joilla pyrittiin ehkai-
semaan ja rajaamaan tartuntoja. Tyon siséllossa saattoi tapahtua nopeita muutoksia ja tyd saattoi yhtakkié
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edellyttdd COVID-19-infektioon sairastuneiden asiakkaiden hoitoa (Huska ym. 2021). Tyontekijét ovat ker-
toneet siivoavansa tehostetusti tydssaan (Rotschild ym. 2021; Sheerin ym. 2022), joka on vienyt tydaikaa
muilta toiltd (Sheerin ym. 2022). Irlannissa toteutetussa laadullisessa tutkimuksessa havaittiin, ettd tydssa
tapahtuneet muutokset saattoivat johtaa tyontekijoiden lisddntyneeseen tydtaakkaan ja ilman palkkaa tehté-
viin ylimaaréisiin tyotunteihin (Sheerin ym. 2022). Nopeat muutokset yhdistettyna liialliseen tydtaakkaan
ovat johtaneet irtisanoutumisiin, joka on heikentényt entuudestaan huonoa tyévoimatilannetta (Sheerin ym.
2022).

Ty6hon liittyvét ohjeistukset olivat usein puutteellisia

Kehitysvammaisten henkildiden parissa tyoskentelevét hoitajat ovat kertoneet myés COVID-19-ohjeistusten
olleen puutteellisia, ristiriitaisia ja epéselvid (Desroches ym. 2022). Yhdysvalloissa hoitajat joutuivat itse
kehittamaan omia ohjeistuksia ja tulkitsemaan olemassa olevia ohjeita, jonka koettiin olevan pelottavaa ja
suuren vastuun sisaltavad (Desroches ym. 2022). Myds Australiassa hallinnon puutteelliset ohjeistukset joh-
tivat siihen, ettd palvelujen tyontekijat kehittivat omia ohjeistuksia pandemian alkaessa (Huska ym. 2021).
Tyontekijat ympéari maailman jakoivat tietoa toisilleen ja asiakkaille COVID-19-viruksesta ja siltd suojautu-
misesta (Rothschild ym. 2021; Huska ym. 2021; Desroches ym. 2021). Kansainvalisesti on havaittu, etta eri
maiden virallisissa COVID-19-pandemiaan liittyvissa ohjeistuksissa on unohdettu vammaisten henkildiden
erityistarpeet (Huska ym. 2021; Desroches ym. 2022).

Vammaispalvelujen asiakkaiden tilanne

Yhdysvalloissa kehitysvammaisille henkil@ille toteutetun kyselyn mukaan mielenterveys heikentyi mo-
nella vastaajalla ja niillg, joilla vammaispalvelujen saanti oli keskeytynyt, mielenterveyden haasteet olivat
yleisempia (Rosencrans ym. 2021). My6s monen hoitajan mukaan kehitysvammaisten asiakkaiden mielen-
terveys heikentyi l&heisista eristdytymisen sekd péivittéisten rutiinien, kuten tyo- ja pdivaohjelman keskey-
tymisen seurauksena (Descroches ym. 2022). Verkon vélitykselld osallistuminen pdaivatoimintoihin ei ole
kaikille saavutettavaa ja osa vammaisista henkiloistd on jaanyt toiminnan ulkopuolelle (Flynn ym. 2022).
My®ds painvastaisia tuloksia on raportoitu vammaisten ihmisten hyvinvointiin liittyen. Esimerkiksi Harsrud
ja Bakken (2022) havaitsivat Norjassa toteutetussa tutkimuksessaan, etta kehitysvammaiset henkil6t kokivat
vahemman stressid ja heidén hyvinvointinsa koheni pandemian aikana vastoin tyontekijoiden oletuksia.

Tyontekijat ovat kuvanneet tutkimuksissa tydon muutosta, joka on tapahtunut asiakkaan kanssa tapahtu-
vassa vuorovaikutuksessa. Vuorovaikutuksen on kuvailtu karsineen ja muuttuneen haastavaksi sosiaalisen
eristdytymisen ja turvavélien pitdmisen seurauksena (Bandini ym. 2021; Rothschild ym. 2021). Tartuntaan
liittyvisté peloista huolimatta tydntekijat ovat olleet valmiita tukemaan asiakkaita, jotka olivat saaneet CO-
VID-19-infektion (Embregts ym. 2021). Temaattisella analyysilla toteutettu laadullinen tutkimus toi esille,
ettd myos tyontekijat kokivat huolia kehitysvammaisten ihmisten kokemasta ikdvasta omia vanhempiaan
kohtaan tai kehitysvammaisten henkildiden omasta pelosta koskien laheisten sairastumista COVID-19-in-
fektioon. (Embregts ym. 2021).
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Aineisto ja menetelmat

Tarkoitus ja tavoitteet

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos toteutti séhkoisen kyselyn vammaispalvelujen tydntekijoille kevaalla 2022.
Kyselyn tarkoitus oli selvittdd vammaispalvelujen asiakasrajapinnassa tydskentelevien henkildiden nékokul-
maa koronaepidemian aiheuttamaan tilanteeseen heidéan tyénsa, tydympariston, tyoskentelytapojen ja asiak-
kaiden kannalta. Selvityksen tuloksia hyddynnetddn hankkeen loppuraportin toimintamallien muodostuk-
sessa.

Téssa tyopaperissa kyselyyn vastanneihin henkil@ihin viitataan vammaispalvelujen tyontekijoind. Vas-
taajat tyoskentelivat useissa eri palveluissa, ja oman kokemuksensa mukaan maérittelivat itsensa asiakasra-
japinnan tydntekijaksi ja taten kyselyn kohderyhméksi. Useissa kuvioissa ja tekstin eri kohdissa on nostettu
esille tuloksia vastaajajoukon yleisimpien palvelujen mukaisesti. Palveluiden mukaisessa jaossa on paallek-
kaisyytta, silla vastaajilla oli mahdollisuus valita useampi palvelu, jonka parissa he tydskentelivat. Vastauk-
sista ei voinut paatelld paaasiallista palvelua, jonka parissa vastaaja tydskenteli eniten. Selvityksell& pyrittiin
saamaan vastaukset seuraaviin kysymyksiin:

Mitka tekijat ovat auttaneet jaksamaan ty0ssa? Mitka tekijat ovat eniten vieneet voimavaroja?
Mill& tavoin koronaepidemian koetaan vaikuttaneen omaan ty6hon, tydpaikkaan ja tydyhteiséon?
Ovatko tydntekijat havainneet merkittavia muutoksia vammaisten ihmisten arjessa?

Minkalaisia uusia kaytantdja on otettu kayttoon tydpaikalla?

Millaista yhteistydn muotoja vammaispalveluihin on muodostunut, ja mika niissa on ollut parasta?

a s wnE

Aineistonkeruu

Kyselyn linkkid ja sen tiedotetta jaettiin séhkopostitse ja sosiaalisen median valitykselld potentiaalisille vas-
taajille. Kyselyé levitettiin myds ammattiliittojen valitykselld. Ammattiliitot, joita pyydettiin jakamaan link-
kid, olivat Heta ry, JHL ry, Kuntoutusohjaajat ry, SuPer ry., Talentia ry, sekd Tehy ry. Liséksi tietoa kyselysta
jaettiin Soste ry:n uutiskirjeessa seka THL:n Vammaispalvelujen kasikirjassa. Edella mainittujen liséksi tie-
don jakajina toimivat seuraavat jarjestétoimijat: Kehitysvammaliitto ry:n verkosto, Ndkdvammaisten liitto
ry., Samisoster ry ja Vammaisfoorumi ry. Palveluntuottajia, jotka jakoivat tietoa kyselysté olivat: Aspa-saa-
tio, Eteld-Karjalan sosiaali- ja terveyspiiri, Eteld-Savon hyvinvointialue, Eteld-Savon sosiaali- ja terveyspal-
velujen kuntayhtymad, Kehitysvammaisten palvelusaatio, Keski-Uudenmaan sote, Paijat-Hameen hyvinvoin-
tiyhtyma, Vaalijalan kuntayhtymé seka Validia. Kaupunkeja, jotka jakoivat tietoa kyselystd, olivat Espoo,
Helsinki, Oulu, Tampere, Turku ja Vantaa. Kyselyyn osallistuneita oli yhteensé 708 henkil6a.

Kyselyssé hyddynnettiin aiemmissa tutkimuksissa ja selvityksissé hyddynnettyja kyselylomakkeita. Osa
kysymyksista on perdisin professori M. Balle Hansenin johtaman tutkimusryhman "Coping with COVID-19
in Nordic Municipal Eldercare” pohjoismaiden vanhuspalveluille toteutetusta kyselysta (Rauhala ym. 2021).
Liséksi hyddynnettiin Sosiaalibarometrikyselyn kysymyksia (Eronen ym. 2020). Kysymysten kayttdon saa-
tiin lupa mainitulta tahoilta.

Menetelmat

Vammaispalvelujen tydntekijoiden kyselyn kvantitatiiviset kysymykset analysoitiin kuvailevin menetelmin,
kuten prosenttiosuuksin ja lukumaérin. Kvalitatiiviset avoimet kysymykset analysoitiin temaattisella analyy-
silla.
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Tulokset

Vastaajien taustatiedot

Kyselyyn vastanneiden henkildiden taustatiedot 16ytyvat taulukosta 1. Suurin osa vastaajista oli naisia (88
%). Léhes puolet (47 %) ilmoittivat koulutustasokseen toisen asteen. Korkeakoulututkinto oli reilulla kol-
masosalla (36 %). Yleisimmat tehtdvanimikkeet olivat ohjaaja, l&hihoitaja sek& henkildkohtainen avustaja.
Vastaajista yli puolet (63 %) tydskenteli julkisella sektorilla. Lahes viidesosa (18 %) tydskenteli yksityisesséa
yrityksessd. Vastaajista 10 prosenttia tydskenteli yksittdisen henkilon alaisuudessa henkilokohtaisen avun
tyonantajamallilla ja 7 prosenttia kertoi palvelusektorikseen sdation. Noin 2 prosenttia tydskenteli jarjestossa.
Yli puolet (52 %) tyoskenteli asumispalveluissa,

Lahes kolmasosa (37 %) vastaajista tyoskenteli useamman kuin yhden palvelun parissa. Vastaajista alle
5 prosenttia kertoi tyoskennelleensé péaasiassa etand koronaepidemian aikana ja puolestaan 89 prosenttia
(n=627) kertoi olleensa p&aasiassa lahitydssa. Molemmin tavoin saman verran tydskennelleitd oli 7 prosenttia
vastaajista. Yksi vastaaja kertoi, ettei ole ollut t6iss& koronaepidemian aikana, jonka takia tdmé vastaaja ra-
jattiin ulkopuolelle tulosten tarkastelusta.

Asiantuntijapalveluissa tydskentelevat henkil6t (n=74) ilmoittivat useita erilaisia tehtdvanimikkeitd. VVas-
taajissa oli esimerkiksi ohjaajia, sosiaalitydntekijoita ja -ohjaajia, asiantuntijan roolissa tydskentelevié seka
lahihoitajia. Kuntoutuspalveluissa tydskentelevat henkildt (n=79) ilmoittivat yleisimmin tehtdvanimikkeik-
seen esimerkiksi ohjaajan tai lahihoitajan. Kuntoutuspalveluissa tydskentelevistd vastaajista 6 henkil6a il-
moitti tehtdvanimikkeekseen fysioterapeutin, kuntoutusohjaajan tai toimintaterapeutin. Muita vastaajien il-
moittamia palveluita tai tehtdvid, joissa he tydskentelivéat (n=61), olivat esimerkiksi kotihoito, koulunkdyn-
tiavustaja, tukihenkilétoiminta, vapaaehtoistyd, paihde- ja mielenterveystyo, ikdantyneiden palvelut ja integ-
roitu esiopetus. Yhteensa 16 vastaajaa joko oli jattanyt vastaamatta palveluita koskevaan kysymykseen tai
tyoskenteli taysin jossain muussa palvelussa, kuin asumispalvelujen, ty6- ja paivatoiminnan, henkilokohtai-
sen avun, sosiaalityon ja -ohjauksen, tydhon valmennuksen ja/tai tuetun tyon, kuntoutuspalvelujen ja/tai asi-
antuntijapalvelujen parissa. Namé vastaajat rajautuivat ulkopuolelle niisté tuloksista, joissa osuuksia tarkas-
teltiin tiettyjen palvelujen mukaisesti.
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Taulukko 1. Kyselyyn vastanneiden kuvailevat tiedot (n=707)

Taustamuuttujat
Ika

Sukupuoli

Nainen

Mies

Muu/en halua kertoa

Koulutustaso

Perus- tai kansakoulu
Opistotutkinto

Toinen aste

Alempi korkeakoulututkinto

Ylempi AMK-tutkinto

Ylempi korkeakoulututkinto
Tyonimike

Ohjaaja

Palveluohjaaja

Erikoisohjaaja

Henkilokohtainen avustaja
Sosiaalityontekija tai sosiaaliohjaaja
Sosionomi

Lahihoitaja

Sairaanhoitaja
Asiantuntijatehtavat
Fysioterapeutti, kuntoutusohjaaja tai toimintaterapeutti
Vastaava ohjaaja tai johtava ohjaaja
Johto- tai esihenkildasemassa

Joku muu

Palvelu, jonka parissa tyoskentelee
Asumispalvelut

Tyo6- ja paivatoiminta
Henkilokohtainen apu

Sosiaalityo tai -ohjaus
Tyohonvalmennus tai tuettu tyo
Kuntoutuspalvelut
Asiantuntijapalvelut

Joku muu palvelu

THL - Tydpaperi 9/2023
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%

46,8 ka. (11,1 kh.)

621
71
15

12
111
330
183

31

39

268

105
43
23

141
24
15
10
12
38
16

370
215
172
110
57
79
74
61

87,8
10,0
2,1

1,7
15,7
47,0
25,8
44
55

37,9
1,0
0,8

14,8
6,1
3,2

19,9
3,4
2,1
1,4
1,7
5,4
2,3

52,3
30,4
243
15,6

8,1
11,2
10,5

8,6

Vammaispalvelujen tyontekijoiden kokemuksia
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Tulokset

Vammaispalvelujen tyontekijoiden voimavaroja eniten kuluttaneet tekijat

Vammaispalvelujen tydntekijoita pyydettiin kertomaan kolme ty6hon liittyvad tekijaa, jotka ovat eniten vie-
neet voimavaroja COVID-19-epidemian aikana. Kysymykseen tuli yhteensd 85 vastausta. Eniten voimava-
roja kuluttaneissa tekijoissa nousivat esiin seuraavat seikat: Henkinen kuormitus, tydpaikkaan ja tyon teke-
misen tapoihin liittyvat tekijat, ohjeistusten ja vastuiden epaselvyys ja sekavuus, rajoitukset, yhteiskunta seké
asiakkaisiin liittyvat tekijat.

Vammaispalvelujen tyontekijat nimesivat tydympdariston muutoksen voimavaroja vieneeksi tekijaksi.
TyOympdriston muutokseen kuuluvat: Ty6ilmapiiri, ohjeistukset, epdvarmuus ja joustamisen tarve, tydmaa-
rén lisdéntyminen, siirto toiseen tydyksikkdon, pelko seké rajoitukset ja rokotteet. Tydympariston muutosten
teemassa on eniten mainintoja ja (ks. Taulukko 2.) taten se on laajin teema voimavaroja eniten kuluttaneissa
tekijoissa. Tyoilmapiiriin kuuluvat vammaispalvelujen tydntekijoiden nimedmat huono johtaminen, huono
tyoilmapiiri, sisdanpdin lampenevyys, painostus, esinenkilon lasndolon puute, epatasa-arvoisuus henkildston
kesken, huono palkitseminen, tydn yksitoikkoisuus, arvostuksen puute, yksindisyys ja ilman tukea jaanti,
median uutisointi, kiire seké yhteisollisyyden heikentyminen. Ohjeistuksiin vammaispalvelujen tyontekijat
nimesivat: Ohjeistusten ja vastuiden epdselvyyden ja sekavuuden, jatkuvan ohjeiden muuttumisen, tytkave-
reiden piittaamattomuuden ohjeista, ristiriitaiset ohjeet ja ristiriitaiset tulkinnat ohjeista, huonot ohjeistukset
tydnantajalta, ohjeistuksen ja tiedon puutteen, ohjeistuksen tulemisen eri suunnista, ohjeistuksiin liittyvét
uudet toimintatavat sekd ohjeistuksiin liittyen riittdméattdman varautumisen ja varautumissuunnittelun.

”Huonoa johtamista ylemmiltd esimiehilté, jotka piiloituivat etityohon.”

”Ettei tyonantaja ole piitannut tai edes ollut tietoinen néista korona-asioista, ei kunnon ohjeis-
tusta.”

Epédvarmuuteen ja joustamisen tarpeeseen vammaispalvelujen tyontekijat nimesivat epdvarmuuden tydssa ja
tyostd, taloudellisen epdvarmuuden, epéselvyyden tydn toteutustavoissa, epatietoisuuden, jatkuvan joustami-
sen tarpeen, sopeutumisen jatkuviin muutoksiin seké suunniteltujen tyévuorojen muutokset. Tyomaaran li-
saantymiseen vammaispalvelujen tyodntekijat nimesivat ylimaardisen tyon, ylityot, tydmaaran lisadntymisen,
tyén kuormittavuuden lisddntymisen, ylikuormituksen, siivouksen tehostamisen, hygieniasta huolehtimisen
sekd tietotekniset sovellukset, jotka veivét runsaasti tydaikaa. Vammaispalvelujen tydntekijat nimesivét
myds siirron toiseen tydyksikkdon vieneen voimavaroja ja siihen kuuluivat siirto asumispalveluihin, siirto
toiseen tydyksikkdon, heittely tyOpisteesta toiseen seka siirtoon liittyvan tyon kuvan ja sisalléon muutoksen.
Vammaispalvelujen tydntekijat nimesivat pelon vieneen tydssé voimavaroja ja siihen kuuluivat tyomatkat
julkisilla, avokonttorissa tydskentely, tyontekijoihin kohdistunut omaisten kritiikki, pelko omasta terveydesta
ja sairastumisesta, sekd huolien kuunteleminen. Rajoituksiin ja rokotteisiin kuuluviksi vammaispalvelujen
tyontekijat nimesivat rajoitukset seké rokotevastaisuuden, koronapassin, painostuksen rokotteen ottamiseen
seké sen, ettei rokotuksia saatu tarvetta vastaavasti.

”Epétietoisuus, kuka tekee mitdkin ja missdkin vai tekeeko ollenkaan. Milloin ollaan tdissa ja
milloin ollaan pois toistd.”

”Lisddntynyt tyomaara (tuplavuorot, vapaa péivid peruttu/siirretty)”

”...On raskasta opetella uudet tyotehtivit, sopeutua uuteen tyoyhteisoon ja tyoskentelytapoi-
hin. Liséksi epdvarmuus siita kauanko siirto kestéa seka se ettei ensimmaisessa siirrossa saanut
itse vaikuttaa siirtopaikkaan milldén lailla.”

Vammaispalvelujen tydntekijat nimesivat voimavaroja vieneiksi tydn kuormittajiksi stressin, vasymyksen ja
huolet, henkildstopulan, rokotevelvoitteen, etityon, lahityon sekd yksin tydskentelyn, poissaolot tyosté ja
sairaudet suojaimista. Tyon kuormittajat -teema on toiseksi laajin teema voimavaroja eniten kuluttaneissa
tekijoissa. Stressiin, vasymykseen ja huoliin kuuluivat: Stressi ja vdsymys tydyhteisossa, syyllistaminen, riit-
tdmattdmyyden tunne, henkinen paine, huoli sairastumisesta ja terveydestd, tyon tasapainotuksen puute, jat-
kuvan halytysvalmiuden, raskaan tydn seka tyon kuormittavuuden.
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”Ty6hon kulkeminen bussilla...aina on maskittomia mukana...liittyy sairastumisen pelko ja
mahdollinen edelleen tartuttaminen...”

”Vapaa-ajalla ei juuri mahdollista palautua.”
”Jatkuva eettinen taakka riittimattdmyyden tunteesta johtuen.”

Vammaispalvelujen tydntekijat nimesivat henkildstopulan ty6ta kuormittaneeksi tekijaksi ja siihen kuuluivat
henkilstopula ja sijaisten saatavuus. Rokotevelvoitteeseen kuuluivat: Rokotevelvollisuus, seké rokottama-
ton tyontekija poissa toista. Etatyohon, 1ahityohon seka yksin tydskentelyyn kuuluivat: Etatyd, etdtyon ergo-
nomia, etatydhon opettelu, lahityd, tydkaverin puute, seké yksin tyéskentely. Poissaoloihin tyosta kuuluivat:
Sairauspoissaolot tydyhteistss, sijaisten jatkuva perehdytys, sijaisten vaihtuvuus, tydaikojen vaihtelu, turhat
poissaolot, karanteeni oireettomana, altistumiset sekd koronaan sairastuminen. Viimeisend nimettynd on oma
sairaus suojaimista.

”Maskien kayttd koko tyopdivéin ajan, myds péivittdisilld kdvelylenkeilld, oli helle tai sadesda.
Seurauksina paansarkya, tajunnantilan laskua, vaikeuksia hengittdmisessd, vasymysta, nendn
vuotamista, poskiontelotulehduksia, iho-ongelmia.”

Vammaispalvelujen tydntekijat nimesivat henkildsuojaimiin kuuluviksi voimavaroja eniten kuluttaneiksi te-
Kijoiksi maskit, suojavarusteet ja riittimattdmét suojavarusteet. Henkildsuojaimet -teema on toiseksi suppein
teema voimavaroja eniten kuluttaneissa tekijoissa. Maskeihin kuuluvat kuuluvat maskit sek& maskin kanssa
vaikeus. My0s suojavarusteet ja riittdmattomat suojavarusteet mjainittiin voimavaroja eniten kuluttaneiksi
tekijoiksi ja suojavarusteisiin kuuluvat: Suojainten kéyttd, suojaus, suojavarusteet seka huonot suojavarus-
teet.

Aineistosta nousi esiin vammaispalvelujen tyontekijéiden nimedmind myos asiakkaisiin liittyvia tekijoita,
jotka kuluttivat vammaispalvelujen tyontekijoiden voimavaroja. Naitd olivat: Normaalin toiminnan loppu-
minen, asiakkaiden ja omaisten reagointi, sairastumiset ja karanteenit, huoli mahdollisen tartunnan aiheutta-
misesta sek& kasvanut palvelujen tarve ja terveydenhuollon palvelujen ruuhkautuminen. Asiakkaisiin liittyvat
tekijat -teema (ks. Taulukko 2.) on suppein teema voimavaroja eniten kuluttaneissa tekijéissa. Vammaispal-
velujen tydntekijat nimesivat asiakkaisiin liittyvéksi tekijaksi normaalin toiminnan loppumisen voimavaroja
eniten kuluttaneeksi tekijéksi ja siihen kuuluvat: Elaman kaventuminen, asiakkaiden eristdytyneisyys, asuk-
kaiden itsemadraamisoikeus, normaalin toiminnan loppuminen, paivatoimintojen keskeytys seka asiakkaat
kotona myds péivat. Asiakkaiden ja omaisten reagointiin kuuluvat: Asiakkaiden ahdistus, asiakkaiden oireilu,
asiakkaiden turhautuminen, asiakkaiden haastava kéytos lisdantyi, asiakkaiden kunto heikentynyt, asiakkai-
den taantuminen, asiakkaan uhmaaminen seka asiakkaiden ja omaisten haté ja pelko.

” Asiakkaiden itsemddrdmisoikeuden poistuminen liitkkumisessa.”
” Asiakkaiden jatkuva kotona olo (ty6-ja harrasteiden tauko 2 v).”
”Omaisten huoli ja sen purkautuminen ohjaajia kohtaan.”

Vammaispalvelujen tyontekijat nimesivét asiakkaisiin liittyvaksi tekijéksi asiakkaiden sairastumiset, ka-
ranteenit ja menehtymiset voimavaroja eniten kuluttaneeksi tekijaksi ja tdhan kuuluvat: Oireseurannat, asi-
akkaiden karanteenit, asiakkaiden sairastuminen koronaan, asiakkaiden menehtyminen koronaan, asiakkai-
den ymmartdméattdmyyden koronasta, eristyshoidon jarjestamisen haasteet sekd huoneeseen palvelu. Huoli
mahdollisen tartunnan aiheuttamisesta on yksi voimavaroja eniten kuluttanut tekija, ja tdahédn kuuluvat huoli
mahdollisen tartunnan aiheuttamisesta ja huoli asiakkaista. Kasvanut palvelujen tarve ja terveydenhuollon
palvelujen ruuhkautuminen koettiin myds voimavaroja eniten kuluttaneeksi tekijaksi ja tdhan kuuluvat: Ter-
veydenhuollon palveluiden ruuhkautuminen, kasvanut palvelun tarve, palveluvaje ja ladkérivaje.

”Karanteenit asukkaille vaikea toteuttaa.”
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Taulukko 2. Voimavaroja eniten kuluttaneet tekijat

Koodien jakautuminen teemoihin

Teema Maininto- Alateema Koodien mai- Koodien maara

jen maara nintojen alateemassa
teemassa maara alatee-
massa

Tyoympariston 381 | Tyoilmapiiri 123 18
muutos

Ohjeistukset 107 16

Epdvarmuus ja joustamisen tarve 43 7

Tyomaaran lisddntyminen 32 8

Siirto toiseen tyoyksikkoon 29 5

Pelko 25 3

Rajoitukset ja rokotteet 22 5
Tyon kuormittajat 195 = Stressi, vasymys, huolet 61 10

Rokotevelvoite 38 3

Etatyo, lahityo, yksin tyoskentely 30 7

Poissaolot tyosta 28 1

Henkilostépula 25 2

Sairaus suojaimista 13 1
Henkilosuojaimet 178 = Maskit 145 2

Suojavarusteet 20 3

Riittamattomat suojavarusteet 13 2
Asiakkaisiin liitty- 113 ' Normaalin toiminnan loppuminen 41 6
vat

Asiakkaiden ja omaisten reagointi 25 8

Sairastumiset, karanteenit 20

Huoli mahdollisen tartunnan aiheutta- 18

misesta

Kasvanut palvelujen tarve, terveyden- 9 3

huollon palvelujen ruuhkautuminen
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Vammaispalvelujen tyontekijoiden tyossajaksamista auttaneet tekijat

Vammaispalvelujen tyontekijoiden tydssdjaksamista edesauttaneita tekijoitd selvitettiin kysymykselld ”Ar-
vioi, mitka tekijit ovat auttaneet sinua jaksamaan tyossisi”, ja kysymyksen alakohtina oli valmiita vaihtoeh-
toja, joiden kohdalla vastaaja pystyi valita ”kylld” tai ”ei”. Suurin osa vastaajista kertoi voimavaroiksi ldhei-
set (91 %) ja tyokaverit (81 %) sek& tyon merkityksen (75 %) sekd harrastukset (71 %). My6s rokotukset (69
%) nousivat esille tarke&nd voimavaraldhteend koronaepidemian aikana. Muut voimavaralahteet nakyvat ku-
viossa 1.

[Gheiset | 0]
tyOkaverit I 31
tyon merkitys I /5
harrastukset T 7]
rokotukset I | 6O
terveydenhuollon toimivuus I 45
hoitoon pddsyn varmuus IS 43
suojavarusteet IEEEEEEEEEEEEEEEESSS———— 38
selkedt ohjeistukset GG 33
etatyd mEEE———— 15
muu, mikd? m— 13

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

Kuvio 1. Vastaajien tyossa jaksamista edesauttavia tekijoita (%, n = 707).

Asenne ja elamanpiiri tyossajaksamista auttaneina tekijoina

Vammaispalvelujen tyontekijat nimesivat voimavaroja kartoittavassa kysymyksessa tekijoitd, joiden he ko-
kivat auttaneen jaksamaan ty0sséd. Vastauksia tassé kysymyksessa on 86 kappaletta, joka oli huomattavasti
vahemman kuin muissa avoimissa kysymyksissa. Tydssajaksamista auttaneissa tekijoissa nousivat esille seu-
raavat tekijat: Hyvinvointi, tydyhteiso, tydntekemisen tavat, asiakkaat, rajoitukset seké tydpaikan vaihto. Hy-
vinvointiin kuuluvat omasta hyvinvoinnista huolehtiminen, hyva kunto, asenne ja eldménpiiri. Tydyhteis6én
kuuluvat esihenkild, tydyhteison tuki, tyonohjaus ja hyva tydsuhde seka asiakkaat. Tyéntekemisen tapoihin
kuuluvat tydskentelytavat ja uudet toimintatavat. Rajoituksiin kuuluvat rajoitukset, tiedotus, suojainten
kaytto ja ohjeiden mukainen toiminta. TyOpaikan vaihtoon kuuluu tySpaikan vaihto tydssdjaksamista edes-
auttavana tekijana.

Vammaispalvelujen tydntekijoitd ovat auttaneet jaksamaan tydssaan itseen liittyvat tekijat, jotka voidaan
jakaa asenteeseen ja elamanpiiriin. Asenne kattaa asenteen, omasta hyvinvoinnista huolehtimisen, hyvan
kunnon, oman ty6n arvostuksen, huumorin, toivon, uskon seka sen, etteivat vammaispalvelujen tyontekijat
néhneet olevan vaihtoehtoja jaksamiselle. Elaménpiiri kattaa elamanpiirin, ystavét ja henkilokohtaiset sosi-
aaliset kontaktit, elamankokemuksen seka asiakkaat. (ks. Taulukko 3.)

”Positiivinen eldménasenne.”
”Oma perhe ja etenkin lapset.”

Vammaispalvelujen tydntekijoita ovat auttaneet jaksamaan tyfssaan hyvé tyosuhde ja tydyhteiso, tiedotus,
ohjeet, suojaimet ja rajoitukset sekd asiakkaat. Hyva tyésuhde ja tydyhteiso kattaa hyvan tydsuhteen, tyéyh-
teisén tuen, tydnohjauksen, tydskentelytavan, osa-aikaisen tyon, etatyén, oman tyén organisoinnin, esihen-
kilon, uudet toimintatavat, rahan seka tydpaikan vaihdon. Tydsséjaksamista auttaneiden tekijéiden joukossa
mainittiin myds tydpaikan vaihto, joka edesauttoi tydssajaksamista. Mikéli tydssé jaksaminen oli ollut huo-
nompaa aiemmassa tyopaikassa se voi muuttua uudessa tyopaikassa paremmaksi.

”Ty6hon kuuluva tydnohjaus!”
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Vammaispalvelujen tydntekijoita ovat auttaneet jaksamaan tydssadan myds tiedotus, ohjeet, suojainten kayttd
ja rajoitukset. Rajoitukset, niista tiedotus ja yleinen tiedostus, suojainten ké&ytt6 ja ohjeiden mukainen toi-
minta kasitettiin tydssa jaksamista tukevina seikkoina. Osa vammaispalvelujen tyontekijoista nimesi asiak-
kaiden auttaneen jaksamaan ty6ssa. Asiakkailta saatu positiivinen palaute ja onnistumisen kokemukset olivat
voimavaroja raskaassakin tygssa.

”Thanat avustettavat.”

Taulukko 3. Tyossa jaksamista auttaneet tekijat

Teema Mainintojen Alateema Koodien mainin- Koodien maara
maara tee- tojen maara ala- alateemassa
massa teemassa

Mina itse 61 | Asenne 35

Elamanpiiri 26 4

Tyopaikka 32 | Hyva ty6suhde ja tydyhteiso 15 11

Tiedotus, ohjeet, suojaimet ja rajoitukset 9 4
Asiakkaat 8 1

Kolme tarkeinta tekijaa, jotka auttaisivat jaksamaan alalla mahdollisim-
man pitkaan

Vammaispalvelujen tyontekijoilta kysyttiin kolmea tarkeintd tekijaa alalla jatkamiselle. Kolmen tarkeimmén
joukossa ovat seuraavat tekijat: Tyohyvinvointi, johtaminen, organisaation resurssit, ammatin arvostus ja
asiakkaat. Kysymykseen tuli yhteensd 557 vastausta. Ty6hyvinvoinnin teemassa on eniten mainintoja ja sii-
hen kuuluvat: mahdollisuus vaikuttaa omaan ty6hon ja tyén hallinta; tydhyvinvoinnin nostaminen, oma ter-
veys ja tydssdjaksaminen; oman osaamisen kehittdminen, koulutus- ja etenemismahdollisuus, tyon mielek-
kyys; riittdva lepo, tyodstd palautuminen, sopiva tydméaara sekd tyoyhteiso ja palaute tydstd. Tydhyvinvoinnin
teemassa mahdollisuus vaikuttaa omaan ty6hon ja tyon hallinta kattavat edella mainittujen liséksi tyon jous-
tavuuden, etatydn mahdollisuuden, liukumat, joustavan ty6ajan, tyévuoroergonomian, tydaikojen ja vuorojen
oman suunnittelun, tydntekijan kannalta paremmat tydvuorot, kuormittavuuden vahentymisen seka riittavéat
tauot. Tydhyvinvoinnin nostaminen, oma terveys ja tydssdjaksaminen Kkattavat edelld mainittujen liséksi
myds rokotusvelvoitteen poistumisen. Oman osaamisen kehittdminen, koulutus- ja etenemismahdollisuus,
seka tydn mielekkyys kattavat edella mainittujen lisaksi tyén monipuolisuuden, tyon kehittdmisen, tyon vaih-
televuuden, toiminnan kehittdmisen, innostuneisuuden, oman osaamisen hyddyntamisen, koulutusta vastaa-
van tyénkuvan, tydmatkakulujen pienentymisen seké toimivan asiakastietojarjestelmén. Riittava lepo, tydsta
palautuminen ja sopiva tydmaara kattavat edella mainittujen lisdksi vapaa-ajan, lomat, toiden ja vapaa-ajan
tasapainon, saanndllisyyden tydssa, osa-aikaisen tyon, seka lyhyemmat tydpdivat. Tyoyhteiso ja palaute
tyosté kattaa edellda mainittujen lisaksi tyokaverit ja tyoyhteison tuen. (ks. Taulukko 4.)

”Nykyisin tydhyvinvointiin ei panosteta tydyhteisdssa. Koronapandemian vuoksi jo ennalta va-
haiset tydsuhde-edut on peruutettu.”

”Hyva toiden ja vapaa-ajan tasapaino.”

Johtamisen teemassa on toiseksi eniten mainintoja ja siihen kuuluvat: Ty6olosuhteiden parantaminen, tyo-
turvallisuus, ty6terveyshuolto, tyénohjaus; tydyhteiso, tyontekijoiden pysyvyys, vuoropuhelu, tydilmapiiri;
hyvé johtaminen, ammatillisesti pateva esihenkil® seka liukumat, etatyén mahdollisuus, tyévuorosuunnittelu,
perehdytys, tyotehtavien selkeys. Tyoolosuhteiden parantamiseen, tydturvallisuuteen, tydterveyshuoltoon ja
tyonohjaukseen kuuluu edelld mainittujen lisaksi tydntekijan oikeuksien toteutuminen. Ty6yhteisoon, tyon-
tekijoiden pysyvyyteen, vuoropuheluun ja ty6ilmapiiriin kuuluvat edelld mainittujen liséksi tasa-arvoinen
tyOyhteiso, tyoyhteiso, lahiesihenkild, tydntekijoiden kuunteleminen, toimiva yhteistyd seké& hyvé/parempi
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tyoilmapiiri. Hyvaén johtamiseen ja ammatillisesti patevaan esihenkildon kuuluvat edelld mainittujen lisaksi
hyva esimies seké inhimillisyys johtamiseen. Liukumiin, etadtyén mahdollisuuteen, tydvuorosuunnitteluun,
perehdytykseen seké tydtehtdvien selkeyteen kuuluvat edelld mainittujen lisaksi joustava ty6aika ja tyévuo-
rosuunnittelu. (ks. Taulukko 4.)

”Tyodnohjaus, ettd olisi joku, jonka kanssa puhua tyosta.”

”Johtaminen tdmén pdivan tasolle: kyykyttdminen ja kyttddminen historiaan, tilalle kunnioi-
tusta ja inhimillisyytta.”

Organisaation resurssien teemassa oli vain hieman véhemman mainintoja kuin johtamisen teemassa. Tahan
teemaan kuuluvat: Resurssien lisdys; palkkaus, tulotason ja tuntimaérén nosto; riittdva maaré patevaa henki-
16st64; henkilostomitoitus ja asiakasméarien kohtuullisuus sekd tukitoimintojen poistuminen ohjaajilta. Re-
surssien lisdys tarkoittaa resurssien lisdysté organisaatiossa. Palkkaukseen, tulotason ja tuntiméarén nostoon
kuuluu edelld mainittujen liséksi arvostuksen kuvastaminen palkan maérélla ja oikeudenmukainen palkkaus.
Vammaispalvelujen tyontekijat ajattelivat, ettd palkan mééra kuvastaa heidan saamaansa arvostusta. Riitta-
vaan madraan patevad henkilostéa kuuluu edellda mainitun liséksi lisdéd pétevia suomen kielen taitoisia tyon-
tekijoitd, lisad patevia sijaisia seka patevéat kollegat. Henkildstomitoitukseen ja asiakasméaérien kohtuullisuu-
teen kuuluvat vain nama kaksi tekijaa, jotka auttaisivat jaksamaan alalla mahdollisimman pitk&an. Tukitoi-
mintojen poistuminen ohjaajilta tarkoittaa sité, etté alalla jaksamista mahdollisimman pitk&an auttaisi se, etta
ohjaajien ty0sta poistuisivat siivous, pyykinpesu, ruuanlaitto ja muut omaan tyéhon kuulumattomat tyét.

”Ehka epdolennainen mutta EHJA AUTO, sarkyi tydaikana eiké palkka riita sen korjaamiseen
eli ajan epékuntoisella autolla, auto pakollinen. Parempi palkka.”

”Ohjaajilta poistettaisiin siivoaminen, pyykinpesu...”

Toiseksi vahiten mainintoja on ammatin arvostuksen teemassa ja siihen kuuluvat: Arvostuksen lisédminen;
Tyontekijoiden ja ammattitaidon kunnioittaminen; Ihmisléheinen tyd sek& merkityksellinen tyd. Vahiten
mainintoja on asiakkaiden teemassa ja siihen kuuluvat: Asiakkaat tyon tukijana; Asiakaslahtdisyys; Ihmisar-
von kunnioittaminen; Palvelujen saatavuuden parantuminen seka asiakasvékivallan vaheneminen.

”Firma, joka hoitaisi asiat niin kuin kuuluu, arvostaisi tyéntekijoitaan...”

”Asiakkaat on aina voimavara jaksaa.”
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Taulukko 4. Kolme tarkeinta tekijaa alalla jatkamiselle

Koodien jakautuminen teemoihin

Teema

Tyohyvinvointi

Johtaminen

Organisaation resurs-

sit

Ammatin arvostus

Asiakkaat
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Maininto-

jen maara

teemassa
467

199

197

54

20

Alateema

Mahdollisuus vaikuttaa omaan
tyohon, tyon hallinta
Tyohyvinvoinnin nostaminen,
oma terveys ja tyossajaksaminen
Oman osaamisen kehittaminen,
koulutus- ja etenemismahdolli-
suus, tyon mielekkyys

Riittava lepo, tyosta palautumi-
nen, sopiva tydmaara
Tyoyhteiso ja palaute tydsta
Tyoolosuhteiden parantaminen,
tyoturvallisuus, tyoterveys-
huolto, tyénohjaus

Tyoyhteisd, tyontekijoiden pysy-
vyys, vuoropuhelu, tyilmapiiri
Hyva johtaminen, ammatillisesti
pateva esihenkilo

Liukumat, etatyén mahdollisuus,
tyovuorosuunnittelu, perehdy-
tys, tyotehtavien selkeys
Resurssien lisdys

Palkkaus, tulotason ja tuntimaa-
ran nosto

Riittava maara patevaa henkilos-
toa

Henkilostomitoitus ja asiakas-
maarien kohtuullisuus
Tukitoimintojen poistuminen oh-
jaajilta

Arvostuksen lisddminen
Tyontekijoiden ja ammattitaidon
kunnioittaminen

Ihmislaheinen tyo
Merkityksellinen tyo

Asiakkaat tyon tukijana
Asiakaslahtoisyys

Ihmisarvon kunnioitus
Palvelujen saatavuuden parantu-
minen

Asiakasvdkivallan vaheneminen

22

Koodien mai- Koodien maara
nintojen maidra  alateemassa
alateemassa

127 9
114 3
112 13
86 9
28
63
51 7
51 4
34 4
70 1
63 4
40 4
17 2
7 2
37 1
11 2
1
1
10 1
1
1
1
2 1
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Vammaispalvelujen tyontekijoille paljon huolia aiheuttaneet tekijat

Kyselyssi selvitettiin vammaispalvelujen tyontekijoiden kokemia huolia kysymykselld ’Oletko ollut huolis-
sasi koronaepidemian aikana seuraavista asioista?”, joissa olivat valmiiksi muotoillut alakysymykset. Vas-
tausvaihtoehtoina olivat a) en ollenkaan, b) vahin seki c) paljon. Kuviossa 2 on esitetty c¢) ”paljon” -vastaus-
vaihtoehdon valinneiden osuudet eri palvelujen mukaisesti tarkasteltuna. Tekstiin Kirjoitettu asiantuntijapal-
veluiden tyontekijoita koskevat (n=74) osuudet, jotka eivét ole kuvioissa mukana.

Tyontekijoiden kuormitus oli aihettanut paljon huolia 86 prosentille asumispalvelujen parissa tydsken-
televistd. Muiden palvelujen parissa tydskentelevien vastaajien osuudet olivat seuraavanlaiset: tyo- ja paiva-
toiminta, tuettu tyo tai tydhon valmennuksen osalta paljon huolissaan oli 80 prosenttia, sosiaalityon ja -oh-
jauksen tyontekijoista 66 prosenttia, henkilokohtaisen avun 51 prosenttia ja kuntoutuspalvelujen tyonteki-
jOistd 71 prosenttia. Asiantuntijapalveluissa tydskentelevista vastaajista 66 prosenttia oli ollut paljon huolis-
saan tyontekijoiden kuormituksesta.

Tyodntekijoiden riittavyys oli aiheuttanut paljon huolia erityisesti asumispalveluissa tydskenteleville
vastaajille (68 %). Huolet korostuivat myos muissa palveluissa; tyo- ja péivatoiminnan, tuetun tyon ja/tai
tyohon valmennuksen parissa tydskentelevista yli puolet (58 %) kertoivat olleensa paljon huolissaan tyonte-
kijoiden riittavyydesta. Sosiaalitydn ja -ohjauksen parissa tydskentelevilla osuus oli 46 prosenttia. Henkilo-
kohtaisen avun parissa tydskentelevista vastaava osuus oli 37 prosenttia ja kuntoutuspalvelujen tyontekijoi-
den osalta 54 prosenttia. Asiantuntijapalvelujen tyontekijoista yhteensa 53 prosenttia oli kokenut paljon huo-
lia tyontekijoiden riittdvyydestéa.

Viruksen leviaminen oli aiheuttanut paljon huolia ty6- ja pdivatoiminnan, tuetun tydn ja/tai tyéhon val-
mennuksen parissa tydskentelevista 49 prosentille ja asumispalvelujen parissa tydskentelevista 45 prosen-
tille. Henkilokohtaisen avun osalta osuus oli 42 prosenttia, sosiaalityon ja -ohjauksen parissa tydskentelevilld
37 prosenttia ja kuntoutuspalvelujen osalta 34 prosenttia. Asiantuntijapalveluiden parissa tyoskentelevisté
paljon huolia oli kokenut 27 prosenttia.

Tyodpaikalle tulleiden yleisten COVID-19 ohjeistusten noudattamisesta paljon huolia oli neljasosalla
sekd asumispalvelujen (26 %) ettd tyo- ja paivatoiminnan, tuetun tydn ja/tai tydhon valmennuksen parissa
tytskentelevien vastaajien (25 %) mukaan. Vastaavasti paljon huolia koki viidesosa sosiaalityon ja -ohjauk-
sen (20 %) seka henkilokohtaisen avun (20 %) parissa tydskentelevista vastaajista. Kuntoutuspalveluiden
parissa tyoskentelevista 17 prosenttia ja asiantuntijapalveluiden tyéntekijoista 15 prosenttia kertoi heilla ol-
leen paljon huolia ohjeistusten noudattamiseen liittyen.

Omasta osaamisesta siirtyessa muihin tehtaviin ty6- ja paivatoiminnan, tuetun tyén ja/tai tyéhon val-
mennuksen parissa tydskentelevistd vastaajista huolia oli kokenut paljon noin viidesosa (22 %). Kuntoutus-
palvelujen parissa tydskentelevat vastaajista 18 prosenttia kertoi heilld olleen ndité huolia. Sosiaalityon ja -
ohjauksen parissa tydskentelevistd osuus oli 14 prosenttia, asumispalveluissa tyoskentelevistd 12 prosenttia,
asiantuntijapalveluissa tydskentelevistd 12 prosenttia ja henkildkohtaisen avun parissa tyoskentelevisté vas-
taajista 11 prosenttia kertoi heilld olleen paljon kyseisié huolia.

Suojavarusteiden saaminen tydntekijoille oli huolestuttanut paljon noin neljasosaa vastaajista kaikissa
palveluluokissa (20-26 %). Suojavarusteiden jakamisesta ja kdyton ohjeistuksesta paljon huolia oli
melko saman verran eri palveluissa tydskentelevillda (20-25 %). Asiakkaille suojavarusteiden saamisesta
paljon huolia oli kokenut alle viidesosa eri kaikissa vastaajaryhmissa (11-18 %).
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86
ITETE] . 80
Tyontekijéiden kuormitus 66

Tyontekijéiden riittavyys

Viruksen leviamisesta tyopaikallasi

Tyo6paikkaasi tulleiden yleisten COVID-19 ohjeistusten
noudattamisesta

Omasta osaamisesta tyOssasi tai siirtyessasi toisiin tehtaviin 14

0 20 40 60 80 100
%
B Asumispalvelujen parissa tyoskentelevat vastaajat (N=370)

B Ty6- ja paivatoiminnan, tuetun tyon ja/tai tydhon valmennuksen parissa tyoskentelevat vastaajat (N=226)
B Sosiaalityon ja/tai -ohjauksen parissa tydskentelevat vastaajat (N=110)
B Henkilokohtaisen avun palvelun parissa tyoskentelevat vastaajat (N=172)

Kuntoutuspalvelujen parissa tyoskentelevat vastaajat (N=79)

Kuvio 2. Esitettyna niiden eri palveluissa tyoskentelevien vastaajien osuudet, jotka ilmoittivat
heilla olleen paljon huolia kunkin kysymyksen kohdalla. Asumispalveluissa tyoskentelevat vas-
taajat olivat ilmoittaneet tyoskentelevansa ryhmamuotoisessa tai tuetussa asumisessa tai asu-
mispalveluiden parissa.

Vammaispalvelujen tyontekijoiden kokemat haasteet ja huolet

Vastaajien kokemia ongelmia selvitettiin kysymykselld ”Oletko kokenut seuraavat asiat ongelmaksi tyopai-
kallasi?”. Kysymykseen oli mahdollista vastata a) tdysin eri mieltd, b) jokseenkin eri mieltd, c) ei samaa eiké
eri mieltd, d) jokseenkin samaa mielta seka e) tdysin samaa mieltd. Kuviossa 3 on esitetty niiden vastaajien
osuudet, jotka ovat vastanneet olevansa joko jokseenkin tai tdysin samaa mielta kyseisen vaittdméan osalta.

Kokemuksia tiedonkulussa esiintyneistd haasteista oli eniten asumispalvelujen parissa tydskentelevien
vastaajien joukossa (73 %) seké kuntoutuspalvelujen parissa tydskentelevilla (67 %) seka tyd- ja paivatoi-
minnan, tuetun tyon ja/tai tyéhon valmennuksen parissa tydskentelevilla (66 %). Sosiaalityon ja -ohjauksen
parissa tydskentelevistd 59 prosenttia ja henkiltkohtaisen avun parissa tydskentelevista 57 prosenttia koki
tiedonkulun haasteita. Asiantuntijapalveluiden tyontekijoiden osalta osuus oli 53 prosenttia.

Useimmat ty0- ja péivatoiminnan, tuetun tyon ja/tai tyéhon valmennuksen parissa tydskentelevista (73
%) ja asumispalveluissa tydskentelevistd (71 %) kertoi olleensa huolissaan omasta tai laheisten tervey-
desté mahdollisen koronatartunnan kulkeutuessa vastaajan mukana kotiin. Vastaavaa huolta esiintyi henki-
lokohtaisen avun parissa tyoskentelevistd 67 prosentilla, kuntoutuspalvelujen parissa tyoskentelevistd 62 pro-
sentilla, asiantuntijapalveluissa tydskentelevistd 60 prosentilla seké sosiaalitydn ja -ohjauksen parissa tyds-
kentelevistd 59 prosentilla. Huomattavaa osaa vastaajista huolestutti paljon myds asiakkaan tartuttaminen.
Asumispalveluissa tydskentelevistd (67 %), henkilékohtaisen avun parissa tydskentelevistéa (66 %) seka tyo-
ja paivatoiminnan, tuetun asumisen ja/tai tydhon valmennuksen parissa tydskentelevistd (65 %) kertoi ole-
vansa paljon huolissaan koronan mahdollisesta tartuttamisesta asiakkaille. Sosiaalityon ja -ohjauksen (58
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%), asiantuntijapalvelujen (54 %) sek& kuntoutuspalvelujen parissa tydskentelevét (52 %) kertoivat kysei-
sestd huolesta hieman muita harvemmin.

Ty0- ja péivatoiminnan, tuetun tyon ja/tai tydhon valmennuksen parissa tydskentelevistd 62 prosenttia
kertoi olleensa vahintdén jokseenkin samaa mieltd siité, ettd tarpeellisia tydtehtévia oli vaikea saada hoi-
dettua, koska tydntekijoiden on pitanyt ja&da kotiin terveysriskin, eli esimerkiksi karanteenien ja altistumis-
ten vuoksi. Vastaava osuus oli asumispalvelujen tyontekijoiden osalta 61 prosenttia, kuntoutuspalvelujen
tyontekijoiden osalta 61 prosenttia, sosiaalitydn ja -ohjauksen palveluissa seka asiantuntijapalveluissa tyds-
kentelevien vastaajien osalta 47 prosenttia ja henkil6kohtaisen avun tyontekijoiden osalta 42 prosenttia.

Kuormittuneisuutta tyorutiineissa koronaepidemian seurauksena tehtyjen muutosten vuoksi olivat
kokeneet etenkin tyo- ja pdivatoiminnan, tuetun tydn ja/tai tydhon valmennuksen parissa tydskentelevat (68
%), kuntoutuspalvelujen parissa tydskentelevét (62 %) seké asumispalvelujen parissa tydskentelevét vastaa-
jat (61 %). Sosiaalitydn ja -ohjauksen parissa tydskentelevista osuus oli 51 prosenttia, asiantuntijapalvelujen
parissa tydskentelevistd puolet (50 %) ja henkil6kohtaisen avun parissa tydskentelevien joukossa osuus oli
46 prosenttia.

Tyontekijoiden suuri vaihtuvuus oli ongelma tarvittavien rutiinien kdyttéonotossa ja yllapidossa
tartuntojen ehkdisemiseksi ja tartuntatilanteessa toimimiseksi erityisesti ty6- ja pdivatoiminnan, tuetun tyon
tai tyohon valmennuksen parissa tydskentelevien vastaajien mukaan, joista l&hes puolet ilmoitti kokeneensa
kyseisid ongelmia (47 %). Asumispalveluissa tydskentelevistd ndin koki 43 prosenttia ja kuntoutuspalve-
luissa tydskentelevista vastaajista 39 prosenttia. Asiantuntijapalveluiden parissa tydskentelevista 35 prosent-
tia, sosiaalityon ja -ohjauksen parissa tydskentelevistd kolmasosa (33 %) ja henkil6kohtaisen avun parissa
tyoskentelevistd hieman alle kolmasosa (31 %) ilmoitti olevansa samaa mielta rutiinien kdyttéonoton ja yl-
lapidon ongelmista.

Kuntoutuspalveluissa, sosiaalitydn ja/tai -ohjauksen, henkilokohtaisen avun palvelun parissa tyoskente-
levien (32—38 %) joukossa oli l&hes yht4 yleisia kokemukset siitd, etté 1ahiesihenkild on ollut etdéllé arjesta
tai johtamisessa olleen ongelmia. Asiantuntijapalvelujen parissa tydskentelevien vastaajien osuus oli 43
prosenttia ja asumispalvelujen parissa tydskentelevien joukossa osuus oli 42 prosenttia. Tyo- ja paivatoimin-
nan, tuetun tyon ja/tai tyohon valmennuksen parissa tyoskentelevisté vastaajista l&hes puolet (49 %) kertoivat
naista esihenkil6tydssa havaituista haasteista.

Tyodnohjausta oli saatu riittavasti tarvittaessa melko tasaisesti eri palveluryhmiin kuuluvien vastaaja-
ryhmissa (32—-39 %). Huomattavasti suurempi osa ilmoitti, ettei tydnohjausta ollut saatu riittavéasti tarvitta-
essa, eli oli valinnut vastausvaihtoehdoksi joko ”jokseenkin eri mieltd” tai “tdysin eri mieltd”. Riittdméatto-
masti tyonohjausta saaneita eri palvelujen mukaan oli seuraavanlaisesti; kuntoutuspalvelujen tydntekijoista
54 prosenttia, sosiaalitydn ja/tai -ohjauksen tydntekijoista 47 prosenttia, asumispalvelujen tydntekijoista seka
ty6- ja paivatoiminnan, tyéhon valmennuksen ja tuetun tyon tyontekijoista 47 prosenttia, asiantuntijapalve-
lujen tydntekijoistd 45 prosenttia ja henkilokohtaisen avun parissa tydskentelevista 42 prosenttia.

Tyo6paikalla puutteellista osaamista tartuntojen ehkaisemisessa ja toimimisessa tartuntatilanteessa
melko tasaisesti eri palvelujen vélilla. Sosiaalitydn ja -ohjauksen (24 %), asiantuntijapalvelujen (27 %), kun-
toutuspalvelujen (29 %), asumispalveluissa (29 %) ja tyo- ja pédivatoiminnan, tuetun ty6n ja/tai tyéhon val-
mennuksen (31 %) tydntekijoistd osuus oli alle kolmasosan vastaajista. Henkilokohtaisen avun tyontekijat
(36 %) kertoivat muita hieman useammin naista kokemuksista.

Tydymparistossa on ollut vaikeaa muuttaa tydtapoja ja omaksua tarvittavia rutiineja (esim. tehos-
tettu hygieeninen toimintatapa, maskien kaytto) erityisesti asumispalvelujen (38 %), ty6- ja pédivatoiminnan,
tuetun tyon ja/tai tydhon valmennuksen (37 %) seké henkilokohtaisen avun (35 %) parissa tydskentelevien
vastaajien mielestd. Kuntoutuspalvelujen tyontekijoistd ndin kertoi 32 prosenttia, asiantuntijapalvelujen
osalta 30 prosenttia ja sosiaalitydn ja -ohjauksen tyontekijoista néin kertoi 29 prosenttia.

Kolmasosa (33 %) kuntoutuspalvelujen parissa tydskentelevista vastaajista kertoi jadneensa pois toista
koronatilanteen vuoksi. Henkilokohtaisen avun (26 %) seké ty6- ja pdivatoiminnan, tuetun tyon ja/tai tyo-
hon valmennuksen (24 %) parissa tydskentelevistd noin neljésosa kertoi jaéneensa pois toistd. Sosiaalitydn
ja-ohjauksen (21 %) seka asumispalvelujen tydntekijoiden (18 %) ja asiantuntijapalveluissa tydskentelevien
vastaajien (18 %) osalta osuus oli noin viidesosa.
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Tiedonkulussa on esiintynyt haasteita esim. sen hitauden
tai ristiriitaisuuden vuoksi

Olen ollut huolissani omasta tai laheisteni terveydesta,
koska saatan kuljettaa koronatartunnan kotiin

Olen ollut huolissani, ettd voin tartuttaa koronan
asiakkaille

Tarpeellisia tyotehtdvia on vaikea saada hoidettua, koska
tyontekijoiden on pitanyt jaada kotiin terveysriskin (esim.
karanteenit ja altistumiset) vuoksi
Olen ollut kuormittunut tyorutiineissa koronaepidemian

takia tehtyjen muutosten vuoksi (esim. tydn organisointi
uudelleen)

Tyontekijéiden suuri vaihtuvuus oli/on ongelma
tarvittavien rutiinien kayttéonotossa ja yllapidossa

tartuntojen ehkaisemiseksi ja tartuntatilanteessa...

Lahiesihenkilo ollut etdalld arjesta / johtamisessa on ollut
haasteita

Olen saanut tyonohjausta riittavasti sita tarvitessani
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B Asumispalvelujen parissa tyoskentelevat vastaajat (N=370)

10

20

30

v

40 50 60 70 80 90 100
%

B Ty6- ja paivatoiminnan, tuetun ty6n ja/tai tydhoén valmennuksen parissa tydskentelevat vastaajat (N=226)

W Sosiaalitydn ja/tai -ohjauksen parissa tydskentelevat vastaajat (N=110)

B Henkilokohtaisen avun palvelun parissa tyoskentelevat vastaajat (N=172)

m Kuntoutuspalvelujen parissa tyoskentelevat vastaajat (N=79)

Kuvio 3. Vastaajien kokemukset tyopaikalla ilmenneista haasteista tai asioista. Osuudet niista
vastaajista, jotka ovat valinneet vaihtoehdon ”’jokseenkin” tai ”taysin samaa mielta” kyseisen

vaittaman osalta.
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Tulokset

Asiakkaiden arjen haasteet ja muutokset tyontekijoiden nakokulmasta

Kyselyssé selvitettiin tyontekijoiden havaintoja vammaisten ihmisten eldméssa tapahtuneista muutoksista ja
ilmidistd kysymykselld ” Oletko huomannut niitd seuraavia asioita asiakkailla tai avustettavilla koronaepi-
demian aikana?”, jonka alakohdassa lueteltiin eri véittdmid (Kuvio 4.). Kunkin alakohdan osalta vastaaja sai
valita vastausvaihtoehdoksi a) paljon, b) jonkin verran, c) véhén ja d) ei ollenkaan sekd e) en osaa sanoa/ei
oleellinen. Kuviossa 4 on esitetty kunkin palveluryhmaén kuuluvien vastaajien osuudet, jotka olivat valinneet
paljon” -vastausvaihtoehdon. Kuviossa on suositeltavaa huomioida x-akselin vélimatka, joka on 50 prosent-
tia.

Lahes kaikkien tarkasteltujen palveluiden tydntekijat kokivat melkein yhta usein (43-45 %), ettd asiak-
kaiden yksindisyys oli lisdantynyt paljon (kuvio 3). Asiantuntijapalveluissa tydskentelevistd jopa 53 pro-
senttia oli sitd mieltd, ettd asiakkaiden yksindisyys on lisdantynyt paljon koronaepidemian aikana. Henkil6-
kohtaisista avustajista ndin kertoi 38 prosenttia.

Lahes puolet (46 %) tyo- ja pdivatoiminnan, tuetun tyon ja/tai tyéhon valmennuksen tydntekijoisté koki,
ettd suojavarusteiden ja/tai hygieniaohjeiden noudattaminen on aiheuttanut haasteita asiakkailla tai
avustettavilla. Vastaava osuus asumispalvelujen parissa tyéskentelevista oli 40 prosenttia, kuntoutuspalve-
lujen parissa tydskentelevista 33 prosenttia ja asiantuntijapalvelujen parissa tydskentelevista 32 prosenttia.
Henkilokohtaisen avun tyontekijoista noin neljannes (26 %) ja sosiaalityon ja -ohjauksen tyontekijoista reilu
viidesosa (22 %) kertoi néita haasteita olleen paljon.

Noin kolmasosa seké asumispalvelujen (31 %) etté ty6- ja paivatoiminnan, tuetun tyon ja tyéhon valmen-
nuksen parissa tydskentelevista (32 %) kertoi, ettd asiakkaat ovat kokeneet paljon haastavia tilanteita.
Vastaava osuus kuntoutuspalvelujen osalta oli 29 prosenttia, sosiaalitydn ja -ohjauksen osalta 27 prosenttia,
asiantuntijapalveluissa 24 prosenttia seké henkiltkohtaisen avun osalta 21 prosenttia. Asiakkaiden tartun-
nan pelko rajoitti tyota melko harvoin eri palveluryhmissé (13-16 %).
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Asiakkaiden tai avustettavien yksinadisyys lisdantynyt

Suojavarusteiden ja/tai hygieniaohjeiden noudattaminen
on aiheuttanut haasteita

Asiakkaat ovat kokeneet haastavia tilanteita 27

B Asumispalvelujen parissa tyoskentelevat vastaajat %\I=370) 10 20 30 40 50

0,
B Ty6- ja paivatoiminnan, tuetun tyodn ja/tai tyohon valmennuksen parissa tyoskenteleviat vastaajat (N=226) %

W Sosiaalityon ja/tai -ohjauksen parissa tydskentelevét vastaajat (N=110)
B Henkilokohtaisen avun palvelun parissa tyoskentelevat vastaajat (N=172)

Kuntoutuspalvelujen parissa tyoskentelevat vastaajat (n=79)

Kuvio 4. Niiden vastaajien osuus, jotka olivat valinneet kysymyksen ”Oletko huomannut naita
seuraavia asioita asiakkailla tai avustettavilla koronaepidemian aikana?” vastausvaihtoeh-
doksi ”paljon” kysymyksen kohdalla.

Asiakkaiden arjen muutokset

Vammaispalvelujen tyontekijoilta kysyttiin heidan ndkemyksiddn asiakkaiden arkeen liittyvistd muutoksista
kysymykselld ”Arvioi, ovatko koronaepidemia ja siihen liittyvit rajoitustoimet vaikuttaneet tyossési kohtaa-
miesi asiakkaittesi tai avustettaviesi arkielamaan” (Kuvio 5). Kysymyksen alakohdissa tuli valita kunkin
kohdalla vastausvaihtoehdoksi a) lisadntynyt, b) véhentynyt, c) ei vaikutusta tai d) en osaa sanoa.

Mielenterveyteen liittyvien ongelmien lisdéntymisesté kertoivat yleisimmin sosiaality6n ja -ohjauksen
(76 %) seka tyo- ja padivatoiminnan, tuetun tyon ja/tai tyéhon valmennuksen (74 %) parissa tydskentelevat
vastaajat. My0s asiantuntijapalveluiden tyontekijoista 70 prosenttia koki, ettd mielenterveyteen liittyvét on-
gelmat olivat lisdéntyneet. Yli puolet asumispalvelujen parissa tydskentelevistéd (67 %) seka kuntoutuspalve-
lujen (66 %) seka henkildkohtaisen avun (58 %) parissa tyoskentelevistd vastaajista kertoi myos kyseisten
ongelmien lisd&ntyneen.

Asiakkaiden tai avustettavien asiointiin liittyvien ongelmien lisd&ntyminen oli yleisinté sosiaalityon ja -
ohjaamisen parissa tyoskentelevien vastaajien mukaan (67 %). Asiantuntijapalveluiden tyontekijoista 62 pro-
senttia, asumispalvelujen tydntekijoistd 59 prosenttia ja ty6- ja péivatoiminnan, tuetun tyon ja/tai tyohon
valmennuksen tyontekijoista 57 prosenttia kertoi asiointiin liittyvien ongelmien lisd&ntymisesta. Lisaksi kun-
toutuspalvelujen tydntekijoista 56 prosenttia ja henkilkohtaisen avun tydntekijoista 52 prosenttia kertoi asi-
oimisen ongelmien lisdantymisesta.

Sosiaalityon ja -ohjauksen tydntekijoistd 70 prosenttia kertoi asiakkaiden arjen sujumisen ja kotona
parjaamisen ongelmien lisddntymisestd. Muissa palveluissa tyéskentelevat kertoivat ndistd ongelmista hie-
man harvemmin; asiantuntijapalvelujen tydntekijoista ndin kertoi 61 prosenttia, ty6- ja paivatoiminnan, tue-
tun tyon ja/tai tydhon valmennuksen tyontekijoistd 58 prosenttia, kuntoutuspalvelujen tydntekijdistd 53 pro-
senttia, asumispalvelujen tydntekijoistd 50 prosenttia ja henkilokohtaisen avun tyontekijoista 49 prosenttia
kertoi ongelmien lisddntymisesta.
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Séhkaisten viestisovellusten ja sosiaalisen median kaytto liséntyi erityisesti sosiaalitydn ja -ohjauksen
tyontekijoiden (66 %) ja asiantuntijapalvelujen tydntekijoiden (65 %) mukaan. Kuntoutuspalvelujen parissa
tyoskentelevistd 55 prosenttia, ty6- ja paivatoiminnan, tuetun tyon ja/tai tyéhon valmennuksen tydntekijoista
49 prosenttia, henkildkohtaisen avun tyontekijoista 47 prosenttia ja asumispalvelujen tyéntekijoista 39 pro-
senttia kertoi séhkoisten viestisovellusten ja sosiaalisen median kéyton lisddntymisesté asiakkailla.

Vammaispalvelujen tydntekijat kertoivat myos asiakkaitensa pitkastymisesté ja sosiaalisten kontaktien
vahenemisestd. Suurin osa (82-89 %) eri palvelujen parissa tyoskentelevistd vastaajista oli havainnut asiak-
kaiden tai avustettavien pitkastymisen lisddntyneen. Henkildokohtaisen avun (72 %) parissa tydskentelevat
kertoivat muita hieman harvemmin pitkastymisen lisadntymisestéd. Asiakkaiden sosiaalisten kontaktien va-
henemisestd koronaepidemian aikana kertoi suurin osa kaikissa vastaajaryhmissé (71-79 %).
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B Ty6- ja paivatoiminnan, tuetun tyon ja/tai tyohon valmennuksen parissa tyoskentelevat vastaajat (N=226)
B Sosiaalityon ja/tai -ohjauksen parissa tyoskentelevat vastaajat (N=110)

B Henkilokohtaisen avun palvelun parissa tyoskentelevat vastaajat (N=172)

Kuntoutuspalvelujen parissa tyoskentelevat vastaajat (n=79)

Kuvio 5. Vastaajien kuvaamat muutokset asiakkaiden tai avustettavien arjessa. Kuviossa on
osuudet niista vastaajista, jotka olivat valinneet vastausvaihtoehdon ”lisaantynyt”.

Syrjaytymisen riskitekijat

Vammaispalvelujen tyontekijoilta kysyttiin avoimella kysymyksell& ”Oletko kohdannut ty6ssdsi henkilité,
jotka ovat koronaepidemian takia erityisessa syrjaytymisriskissa tai eivat ole hakeutuneet sosiaalipalvelujen
piiriin ilmeisesté tarpeesta huolimatta?”. Kysymyksessa oli vastauksia 150 kappaletta.

Vammaispalvelujen tyontekijat nimesivét syrjdytymisen ilmenemismuotoja, syrjayttavid mekanismeja,
erityisessa syrjaytymisriskissa olevia henkildryhmia, seké syrjaytymisriskia lisddvia tekijoitd. Yksinaisyys ja
syrjdytyminen oli runsaimmin mainittu syrjaytymisen ilmenemismuoto ja tdmé sisaltdd myds syrjaytymisen
seurauksia. Ilmenemismuodot on jaettu sosiaaliseen, psyykkiseen ja fyysiseen ilmenemistapaan. Vammais-
palvelujen tyontekijat nimesivat toiseksi suurimmaksi teemaksi syrjaytymisriskissa ihmisten eristaytyneisyy-
den, eristdytymisen ja yksin asumisen. Kolmanneksi eniten mainittiin erilaiset ihmisryhmat, jotka ovat
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vammaispalvelujen tyontekijoiden mielestéd syrjaytymisriskissa tai eivat ole hakeutuneet sosiaalipalvelujen
piiriin ilmeisestd tarpeesta huolimatta. Mygs sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujarjestelma syrjayttavana
tekijdnd mainittiin vastauksissa ja se kattaa muun muassa palvelujen ja intervallijaksojen kayttdmattomyy-
den. (ks. Taulukko 5.).

Yksindisyys ja syrjaytyminen ilmenevat vammaispalvelujen tyontekijoiden vastauksissa kolmella —sosi-
aalisella, psyykkiselld ja fyysisella ulottuvuudella. Sosiaalisessa ulottuvuudessa ihmisten yksindisyys ja tur-
vattomuus on eniten vastauksissa mainittu. Toiseksi eniten mainittiin digisyrjdytyminen, digipainostus ja
kdyhyys. Kolmanneksi eniten mainittiin sosiaalinen kontaktittomuus. Liséksi sosiaalisessa yksindisyydessé
ja syrjaytymisessa mainittiin asiakkaiden tekemisen puute, arjessa parjaamattomyys, perheiden jaksaminen,
paihdeongelma, syrjaytyminen, ihmisten ymmartdmattomyys seké riippuvuus muista ihmisista. Psyykkisessa
ulottuvuudessa mielenterveysongelmat oli eniten mainittu tekijé syrjaytymisen riskin ja toiseksi eniten mai-
nittiin ahdistuksen olevan riskitekija. Kolmanneksi eniten riskitekijéksi nimettiin kotoa I&htemisen vaikeudet.
Psyykkiseen ulottuvuuteen tyontekijat nimesivat myds masennuksen, itsetuhoisuuden, passiivisuuden, mie-
lialan laskemisen, paniikkihdirion, vuorokausirytmin sekoamisen sek& perustarpeiden laiminlyénnin. Fyysi-
seen ulottuvuuteen vammaispalvelujen tydntekijat nimesivat vain laihtumisen.

”Pankkitunnusten puuttuminen, netin puute, osaamisen puute.”

Ihmisten eristaytyneisyyteen, eristaytymiseen ja yksin asumiseen liittyy syrjaytymiseen kuuluvia riskite-
Kijoitd. Ihmisten eristaytyneisyys, eristdytyminen ja yksin asuminen oli vammaispalvelujen tydntekijoiden
eniten nimedma riskitekija syrjaytymiselle. Toiseksi eniten riskitekijaksi mainittiin sosiaalisten taitojen va-
haisyys seké kontaktien haasteet riskitekijana syrjaytymiselle. Heikentynyt kunto, taantuminen ja toiminta-
kyvyn lasku oli kolmanneksi eniten nimetty riskitekija. Myds koronapelko mainittiin syrjaytymisen riskite-
kijand. Vammaispalvelujen tyontekijét olivat saaneet tietoa asiakkailta ja yhteydenottojen kautta syrjayty-
misriskissa olevista henkildista tai henkildistd, jotka eivét olleet hakeutuneet sosiaalipalvelujen piiriin ilmei-
sesta tarpeesta huolimatta. Mainituin ikdaryhma oli ikaantyvat ja ikaantyneet, ikddntyvan kanssa asuvat seké
ikaantyneet omaishoitajat. Toiseksi eniten vastauksissa mainittiin yksin asuvat nuoret. Kehitys-, puhe-, ja
nédkdvammaiset henkil6t, vaikeasti kehitysvammaiset henkil6t, sekd tukiasunnoissa asuvat etta eristdmisen
kohteeksi joutuneet asiakkaat korostuivat vastauksissa. Myos muistisairaat sekd ulkomaalaistaustaiset per-
heet tulivat esille vammaispalvelujen tydntekijoiden vastauksissa syrjéytymisriskissé olevina henkilding, tai
henkilding, jotka eivat olleet hakeutuneet sosiaalipalvelujen piiriin tarpeesta huolimatta.

”Yksindiset muistisairaat thmiset.”

Aineistossa syrjaytymisriskissa tai palvelujen ulottumattomissa oleviin henkil6ihin liittyy yhteiskunnan
sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujarjestelmé ja sen haasteet. Palveluissa esiintyy kayttamattomyytta, eika
intervallijaksoja ole haluttu kayttaa. Kokonaisvaltaisesti aineistosta valittyy vammaispalveluihin liittyva tyy-
dyttymaton palvelutarve. Tyontekijat ovat kertoneet asiakkaan ammattiavun puutteesta seké péivatoiminto-
jen keskeytyksesta. Syrjaytymisriskiin ja palvelujen ulottumattomissa olemiseen liittyvat terveydenhuoltoon
kuuluvat palvelujen kayttamattémyys, hoitoon paasyn ongelmat mielenterveyspalveluissa, seka terveyden-
huollon resurssien keskittyminen COVID-19-virustaudin hoitoon. Seka sosiaali- etta terveydenhuoltoon liit-
tyvat syrjaytymisriskié ja palvelujen ulottumattomissa olemista koskevia seikkoja ovat palvelujen supistu-
minen ja palvelujen siirtyminen digitaalisiksi. Sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen supistuminen ja nii-
den siirtyminen digitaalisiksi koettiin syrjaytymisen ja palvelujen ulkopuolle jadmisen riskia lis&aviksi. Li-
séksi aineistossa on yksi maininta, etté sosiaalihuollon huoli-ilmoitukseen ei ole reagoitu.

THL - TyOpaperi 9/2023 30 Vammaispalvelujen tyontekijoiden kokemuksia
COVID-19-epidemian ajatla



Tulokset

Taulukko 5. Syrjaytymisriskin ilmeneminen

Koodien jakautuminen teemoihin

Maininto-

Teema
jen
maara
teemassa
Yksindisyys ja syrjayty- 113
minen
Ihmisten eristaytynei- 48
syys
Erilaiset ihmisryhmat 40
Palvelujarjestelma syr- 25

jayttavana tekijana
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Alateema

Sosiaaliset ilmenemistavat: Mm.
yksindisyys ja digisyrjaytyminen
Psyykkiset ilmenemistavat: Mm.
Mielenterveysongelmat ja ahdistus
Fyysinen ilmenemistapa: Laihtu-
minen

Eristaytyminen, yksin asuvat

Sosiaalisten taitojen vahaisyys
Heikentynyt kunto, taantuminen
Koronapelko

Ikddntyneet ja ikddntyneen kanssa
asuvat

Kehitys-, puhe-, ja ndkévammaiset
Nuoret

Muistisairaat
Ulkomaalaistaustaiset perheet
Palvelujen ja intervallijaksojen
kayttamattomyys

Palvelujen supistuminen, koronan
hoitoon keskittyminen, hoitoon
paasy hankalaa

Ilman apua ja tukea jaanti
Paivatoimintojen keskeytys
Sosiaalipaivystyksen kautta tullut
tieto

Ei reagoida huoli-ilmoituksiin

31

Koodien maininto-

Koodien

jen maara alatee- maarad ala-

massa teemassa
81 13
31 11
1 1
33 3
7 2
3
3 1
23 3
12 6
3 1
1 1
1 1
9 2
6 3
1
1
1
1 1
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COVID-19 epidemian aikaiset uudet toimintatavat

Kyselylla selvitettiin erilaisten véittdmien avulla tydntekijoiden ndkemyksid uusien toimintatapojen merki-
tyksestd, digitaalisten tydtapojen hyddyntdmisestd sekd tyohyvinvoinnin ja tydyhteiséon panostamisesta tyo-
paikalla epidemian aikana. Kysymyksen “Missd maéarin olet samaa mielt4 seuraavista véittdmistd: Ko-
ronaepidemian aikana olemme tydpaikallani...” alakohtina olivat kuviossa 6 nékyvét viitteet. Kysymyksen
vastausvaihtoehdot olivat a) taysin eri mieltd, b) jokseenkin eri mielt, c) en samaa enka eri mieltd, d) jok-
seenkin samaa mieltd ja e) tdysin samaa mielta.

COVID-19-epidemian aikaisista toimenpiteista tydpaikalla nousivat esille etenkin omista kokemuksista
oppiminen ja oppien hyddyntaminen tydssa (kuvio 6), jonka osuudet vaihtelivat padasiassa 66—69 prosen-
tin valillg vastaajien mukaan lukuun ottamatta henkilokohtaisen avun tyontekijoiden vastauksia, joista 57
prosenttia kertoi olevansa samaa mieltd. Asiantuntijapalveluissa tydskentelevilld osuus oli 73 prosenttia. Mo-
nissa palveluryhmissé yli puolet ilmoittivat hyodyntaneensé tydssaan oppeja muiden kokemuksista (52-58
%). Kuntoutuspalveluissa tydskentelevista 67 prosenttia ja asiantuntijapalveluissa tydskentelevista 66 pro-
senttia vastaajista kertoi hyddyntédneenséd muiden kokemuksista saatuja oppeja. Henkildkohtaisen avun pal-
velun parissa tydskentelevistd ndin ilmoitti 44 prosenttia vastaajista.

Erityisesti asiantuntijapalvelujen (73 %), kuntoutuspalvelujen (66 %) seké ty6- ja paivatoiminnan, tuetun
tyon ja ty6hon valmennuksen (61 %) seka sosiaalityon ja -ohjauksen (58 %) tyontekijat kertoivat saaneensa
uusia ideoita tyonsa hoitamiseksi. Vastaava osuus oli asumispalvelujen osalta 46 prosenttia ja henkilokoh-
taisen avun tyontekijoiden osalta 44 prosenttia.

Noin puolet ty6- ja paivatoiminnan, tuetun tyon ja/tai tydhon valmennuksen (51 %), asiantuntijapalvelu-
jen (49 %) seka asumispalvelujen (48 %) parissa tydskentelevista kertoi, ettd koronatartuntoja oli ehkaisty
kartuttamalla tyontekijoiden osaamista. Muissa palveluryhmissé osuudet vaihtelivat 41 ja 43 prosentin
valilla. Tyontekijoista alle puolet (34-44 %) kertoivat, ettd tyOpaikalla oli panostettu tydyhteison toimi-
vuuteen ja ty6hyvinvointiin. Asiantuntijapalveluiden osalta osuus oli 37 prosenttia.

Tydpaikalla oli panostettu monialaiseen tiedon hankintaan ja jakamiseen erityisesti kuntoutuspalve-
lujen (44 %) ja ty6- ja pdivatoiminnan, tuetun tyon ja tydhon valmennuksen (44 %) tyontekijoiden, asiantun-
tijapalvelujen (43 %) seké sosiaalityon ja -ohjauksen (40 %) parissa tydskentelevien vastaajien mukaan. Asu-
mispalveluiden parissa tydskentelevista 37 prosenttia ja henkil6kohtaisen avun parissa tydskentelevista vas-
taajista 33 prosenttia kertoi monialaisen tiedon hankintaan ja jakamiseen panostamisesta.
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Kuntoutuspalvelujen parissa tyoskentelevat vastaajat (N=79)

Kuvio 6. Tyontekijoiden kokemukset tyopaikalla kaytossa olleista koronaepidemian aikaisista
toimenpiteista. Kuviossa ne vastaajat, jotka valinneet vastausvaihtoehdoista ”jokseenkin sa-
maa mieltd” tai "taysin samaa mielta”.

Vammaispalvelujen tyontekijoiltd kysyttiin avoimella kysymykselld ”Millaisia uusia toimintatapoja ja kei-
noja olet ottanut kdyttdon tyopaikallasi palvelujen toteutuksessa ja asiakastydssd koronaepidemian aikana?”.
Avokysymykseen tuli yhteensa 511 vastausta ja monet nimesivét useita erilaisia toimintatapoja yhdessa vas-
tauksessa. Kuitenkin osa vastaajista kertoi, etteivét he ole ottaneet uusia merkittévia toimintatapoja tai -kei-
noja kayttoon koronaepidemian aikana (ks. Taulukko 6.). Vammaispalvelujen tyontekijat nimesivat uusiksi
toimintatavoiksi COVID-19 ennaltaehkéisyn, etdtoiminnan, sen, ettei ole uusia toimintatapoja, sekd aiemmin
maintsemattomia uusia tydskentelytapoja. COVID-19 ennaltachkdisyn teema on eniten mainintoja kerannyt
uusi tydpaikan toimintatapa ja tdmad sisaltdd suojautumisen, hygienian, ty6tavat, fyysisyyden, sekd ohjeistuk-
sen. Toiseksi suurimmaksi teemaksi vammaispalvelujen tydntekijat nimesivét etdtoiminnan, joka jakautuu
etdkokouksiin ja etatydskentelyyn, muihin etitydn tapoihin, asiakkaiden etépalveluihin, osaamisen jakami-
seen kollegojen kanssa etand, sekd asiakkaiden etdohjaukseen. Kolmanneksi eniten mainittiin se, ettei uusia
toimintatapoja tyopaikalla ollut. VVahiten mainintoja on aiemmin mainitsemattomissa uusissa tydskentelyta-
voissa.

Uutena toimintatapana COVID-19 ennaltaehkaisy jakautui suojautumiseen, hygieniaan, ty6tapoihin, fyy-
sisyyteen, seké ohjeistukseen. Suojautuminen kattaa: Maskit, suusuojan, Kirurgisen maskin, FFP2, visiirin,
suojavalineet, suojautumisen, suojaimet, suojauksen, suojavaatteet, suojalasit, suojahanskat, suojakasineet,
suojavarustuksen, suojatakin sekd COVID-19 rokotteet. Hygienia kattaa: Késihygienian, késien pesun,
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kasidesin, kasihygienian tehostamisen, hygienian, hygieniatason nostamisen, hygienia asioista muistuttami-
sen, hygienian lisédmisen, hygieniaan panostamisen, hygienia-asioiden kontrollin, hygieniasta huolehtimi-
sen, siivouksen tehostamisen sekd kosketuspintojen desinfioinnin. Tyo6tavat kattavat: Esimerkkiruokailun
poisjaannin, yhteissaunojen loppumisen, ohjeiden neuvomisen asiakkaille, tilojen jakamisen, asiakasryhmien
hajautuksen/eristdmisen toisistaan, asiakkaiden liikkumisen vahentdmisen solujen vélilla, henkildston yksin
syonnin ja henkiloston syonti erilladn, henkil6ston porrastetut tauot, asiakkaiden porrastetun toiminnan, por-
rastetetun ja hajautetun ruokailun, ruuan tarjoilun ja annostelun asiakkaille, ruuan jakamisen asukashuonei-
siin, asiakkaille poytiin tarjoilun, asiakasryhmien koon supistamisen/rajaamisen/pienentdmisen seka julki-
silla paikoilla liikkumisen vahentaminen, joka on usein tarkoittanut sitd, ettd ohjaajat ovat k&yneet asiakkaan
puolesta kaupassa ja asioilla. Fyysisyys kattaa: Turvavalit ja etdisyyden pidon, tilakohtaiset henkiltrajoituk-
set, vierailukiellon, vierailujen vahentamisen, vieraiden tulon Kieltdmisen, vierailurajoitukset, pienessakin
oireessa kotiin ja&nnin, oireisena ei tavata, tyontekija ei tule sairaana toihin, sekd tyontekijan omien mene-
misten rajoittamisen. Ohjeistus kattaa: Yleiset ohjeistukset ja yksikkokohtaiset ohjeistukset, ohjeet pyykki-
huollosta, ohjeistuksen korkeasta pesulamp@tilasta, joka vuorossa tapahtuvan ohjeiden kertauksen/péivityk-
sen /tarkastamisen, sekd COVID-19-kansion olemisen tyopaikalla. VVastaajat nostivat esille myds asiakkaiden
opastamisen hygieniakaytantdjen noudattamisessa.

”Lahikontaktien minimointi, suojavarusteiden kaytto, hyva kisihygienia.”

” Asumisyksikon asukkaiden ohjaaminen, ohjeistaminen ja toiminnan valvominen esim suojau-
tumisessa, hygieniassa ja kokoontumisrajoituksissa sekd ulkopuolisten menojen karsimisessa”

Uutena toimintatapana etatoiminta jakautui etdkokouksiin ja etatydskentelyyn, muihin etatydn tapoihin
(esim. kuvakommunikaatio, sahkoposti, puhelut), asiakkaiden etapalveluihin (esim. tulkkaus, neuvonta, kah-
vit, pdivatoiminta, vastaanotto, kotikdynnit), osaamisen jakamiseen kollegojen kanssa etdnd, seka asiakkai-
den etdohjaukseen. Etdkokoukset ja etatydskentely kattaa: Etdyhteydet, etdkokoukset/palaverit, etdyhteyk-
sien hyddyntamisen, etdvalineiden hankkimisen, uudet etajarjestelmat, etdkontaktit kollegoihin ja yhteistyo-
kumppaneihin, etdkoulutuksen, etdkéavelypalaverit, etdtapaamiset kollegojen ja yhteistydkumppaneiden
kanssa, hybriditydskentelyn, henkiloston digiosaamisen kehittdmisen sekd sosiaalisen median hyddynnyksen
yhtend tiedonjako kanavana. Esimerkiksi tyontekijoiden valiset palaverit pidettiin usein etdnd, jonka monet
mainitsivat uutena toimintapana. Vammaispalveluissa tydskenneltiin etdna, jos tydtehtavien luonne sen mah-
dollisti. Vammaispalvelujen tyontekijat kokivat positiivisena etatydskentelyn helppouden ja sen kautta syn-
tyneen ajan séastamisen seké liikkumisen ja autoilun vahenemisen.

”Eténd jarjestettiavit kokoukset lisddntyneet ja ovat ldhes ainoa kokoontumistapa.”

”Suljettu keskusteluryhmad perustettiin koronaan liittyvén uuden infon ja ajantasaisen tiedon
jakamiseksi, joka nopeasti kaikilla saatavilla.”

Muut etatyon tavat -teema kattaa: Puhelinkontaktin asiakkaisiin ja kollegoihin, video/kuvapuhelut, séh-
kopostit, kuvakommunikaation kéyton esimerkiksi Teamsissa tai videopuhelussa seké tekstiviestit asiak-
kaille. Suurin osa tdmén alateeman maininnoista koski puhelinkontaktia. T&m4 on erityisen tarkeéa siksikin,
ettd puhelinkontakti ja tekstiviestit mahdollistivat kontaktoinnin sellaiseen asiakkaaseen, jolla ei valttamatta
ollut kaytdssaén alylaitteita tai osaamista niiden kdyttamiseen. Toisaalta taas joidenkin asiakkaiden kohdalla
kaytettiin kuvakommunikaatiota sujuvasti etayhteyksien vélityksella. Asiakkaiden etdpalvelut kattavat: Eté-
vastaanotot ja etaterapiat (esim. l1&akari, hoitaja, fysioterapeutti), etdnd jarjestetyn péiva- ja tydtoiminnan,
etatoimintatuokiot ja muun viriketoiminnan etédnd, etdkahvit, etdryhmat, etdtapaamiset tyontekijoiden kanssa,
etatulkkauksen, etdneuvonnan, etdnd tapahtuneet kotikaynnit seka sosiaalisen median hyddynnyksen asia-
kastydssa. Analyysissa téhan muihin etatydntapoihin on siséllytetty virtuaaliset tapaamiset, virtuaalinen tyos-
kentely asiakkaan kanssa ja tietotekniikalla sekd sahkdisesti toteutetut asiakastapaamiset.

”Ryhmétoiminnoissa toiminta onnistuu etdnd. Mahdollistaa vammaisten jasenten osallistumi-
sen, eikd tarvitse miettida kuljetuspalvelujen toimivuutta tai riiittdvyyttd. Ryhmiin on voinut
osallistua ympéri Suomen.”
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Osaamisen jakaminen kollegojen kanssa etdna kattaa: Vertaisoppimisen, vertaistuen, tiedon jakamisen,
osaamisen ja ideoiden jakamisen kollegoiden kanssa, yhteistyon muiden yksikoiden ja naiden yksikdiden
ryhmien kanssa, lisdéntyneen yhteydenpidon muihin yksikaihin, sekd entisiin k&ytantoihin verrattuna uudet
viestimiskeinot. Osa tydntekijoistd kertoi muiden yksikoiden kanssa tehdysta yhteistyostd, joka mahdollisti
vertaistuen ja oppimisen kokemuksien jaon kautta. Merkillepantavaa on, ettd tiedon jakamisen pontimena
toimi ylemmaélta taholta tulleiden ohjeiden riittdméattdmyys. Asiakkaiden etdohjaus kattaa asiakkaiden oh-
jauksen etdnd, kuten asiakkaiden ohjauksen etayhteyksin, Teamsissa tapahtuneet ohjaustunnit, sekd asiakkai-
den etdohjauksen puhelimella (puhelut/videopuhelut). Huomioitava seikka on, ettd vastauksen mukaan etdné
hoidetaan asiat, jotka pystytddn hoitamaan ja paljon on jaényt asioita tekematta.

”Teams- alustan kautta osaamisen ja ideoiden jakamista arkeen.”

”Pitdnyt enemman yhteytté toisiin yksikoihin, etti tietoja voitaisi jakaa, kun ylemmélta taholta
ei ole riittdvaa ohjeistusta tullut.”

Ei uusia toimintatapoja -teema kattaa vastaukset, tydntekijat kertoivat, etteivat olleet tydpaikallaan ha-
vainneet mitdén uusia toimintatapoja, ei ollut tapahtunut muutoksia verrattuna aiempiin tyoskentelytapoihin,
tai he eivét osanneet sanoa uusista toimintatavoista mitddn. Vammaispalvelujen tyontekijét kertoivat myds,
ettei COVID-19 suojautumisohjeita ollut, tai tydnantaja ei osannut ohjeistaa heita. Joidenkin tyontekijoiden
mielesta he eivét olleet saaneet riittavasti tydnohjausta ja osin tahan liittyen tydn tekemiseen oli tullut epa-
varmuutta. Uusien toimintatapojen puute ja tydntekijan mitddnsanomattomuus uusista tydtavoista herattéé
kysymyksen koko COVID-19-epidemian ndkymisesta tydpaikalla. Joidenkin vastausten perusteella tyonte-
kijoilla ei ole ollut riittdvia vaikutusmahdollisuuksia tydssaan, jotta uusia toimintatapoja olisi voinut kehittaa
tai ottaa kayttodn. Tama on voinut liittya johdon asenteisiin tai esimerkiksi jatkuvaan Kiireeseen tyodssa. Eta-
palvelujen kehittdminen on saattanut tyssatd myos asiakaskunnan digitaitojen puutteeseen.

”Vanhat kiytossd. Ei ole mitidén uusia toimivia 16ytynyt.”
”Digitapaamisia ei saanut jirjestdd eikd ulkona tapahtuvia.”

”Kaikki ohjeet tulee ylhailti pdin. Omia ratkaisuja ei juuri saa tehdé/toteuttaa. Koronan myoti
tyontekijoiden oma arvostelukyky ja kyky hoitaa tilanteet on laitettu unholaan.”

”Kaikenlainen toiminnan kehittiminen on ollut lidhes mahdotonta. Voimavarat ovat menneet
kaikilta valttimattomien rutiinien hoitamiseen.”

Aiemmin mainitsemattomat uudet tydskentelytavat kattavat: Ulkona tapahtuvien toimintojen lisadntymi-
sen, tyonjaon selkeytymisen ja toisaalta tyon yksipuolistumisen, toimintaympdriston ja toimintojen raken-
teellisen uudistuksen, kommunikaation asiakkaiden kanssa kuvilla ja aakkostaululla, asiakkaiden mielenter-
veyden huomioinnin tydskentelytavoissa seka liikkuvan pdivatoiminnan tai sen puutteen. Ulkona tapahtuneet
toiminnot, ulkoilu ja lilkkuminen lis&éntyivét, sekd ulkotiloja osattiin hyddyntéa eri tavalla kuin aiemmin,
toimintoja siirrettiin ulos ja luontoretkeilyé liséttiin epidemian aikana. (ks. Taulukko 6.).

”Ulkona tapahtuvaa toimintaa lisétty”

”Joitain tapaamisia ollut ulkona esim. kévellessd juteltu kuulumisia, kun tavallisesti kdyddén
asukkaiden asunnoilla.”

Vammaispalvelujen tydntekijat mainitsivat, ettd epidemian seurauksena tyonjako selkeytyi tyopaikalla ja
ty6ta tehtiin tietyssa paikassa tiettyjen asiakkaiden kanssa, seké ty6n koettiin helpottuneen tyontekijan vas-
tatessa vain yhdesté osasta kiinteistod. Tyon jaon selkeytymiseen liittyi tyon yksipuolistuminen. Korona-ajan
jarjestaytyneempi ja suunnitelmallisempi toiminta tartuntojen ehkéisemiseksi oli selkeyttanyt tyonjakoa
tyontekijoiden valilla. Tyonjaolla tarkoitettiin sitd, ettd tyontekija tydskenteli vain méaaréattyjen asiakkaiden
kanssa ja ndin ollen valtteli kontakteja muiden kanssa, jolloin tartunnanjéljitysty® helpottui.

”Tyoskentely rauhoitettu yhteen siipeen koko talon sijaan. Ty helpottunut, kun on vain yhdesti
siivestd vastuussa.”
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Vammaispalvelujen tyontekijoiden vastauksissa epidemia vaikuttaa luoneen mahdollisuusikkunan toi-
mintaympaériston ja toimintojen rakenteelliseen uudistukseen, omien suojaus- ja hygieniakdytantéjen kehi-
tykseen, sek& uusien tapojen omaksumiseen ja séantdjen noudatukseen tarkasti. Asiakkaiden arjen rauhoit-
tumisesta koettiin myds olleen hy6tyd sen tuoman vapaa-ajan lisdantymisen myotd. Téhan uusien toiminta-
tapojen omaksumiseen sisaltyy lisdaéntynyt asiakkaiden ja ohjaajien tietotekniikan kaytto. Liséksi asiakkaiden
arkeen tulivat vahvemmin mukaan digitaaliset laitteet ja niiden rooli korostui vapaa-ajan toiminnoissa. Ai-
neistossa mainittiin myds henkilokunnan kehittdneen kotitreeneja asiakkaille, jonka avulla liikuntaa oli on-
nistuttu lisdédméaan asiakkaiden parissa. (ks. Taulukko 6.).

” Asiakkaat osallistuneet enemmaén oman eldménsé suunnitteluun, kun eivét ole kdyneet tyo- ja
paivatoiminnoissa ja aikaa on jadnyt enemméan mm. vapaa-aikaan.”

Ty0paikalla maskeja kéytettaessa asiakkaiden huomiointi oli erilaista suun ollessa piilossa maskin takana.
Asiakkaiden kanssa alettiin kommunikoimaan kuvilla ja aakkostaululla. Epidemian aikana vammaispalvelu-
jen tyontekijat alkoivat huomioimaan asiakkaiden mielenterveyden tydskentelytavoissaan. Tydntekijoiden
mukaan yksikdssa saatettiin hoitaa masennusta ja epidemian aikana asiakkaita oli vaikea motivoida asunnosta
ulos. Positiivisena seikkana tyontekijat mainitsivat, ettd ujoimmat asiakkaat hyotyivat pienemmista ryhmisté.
Liikkuva paivatoiminta tai se puute tuli myds esille uusissa toimintatavoissa. Tyontekijat mainitsivat uudeksi
toimintatavaksi liikkuvan paivatoiminnan. Kuitenkin erés vastaaja toi esille, ettei heidan yksikdssaan ollut
liikkuvaa péivatoimintaa vaan tyontekijat ovat pakotetusti joutuneet ottamaan vastuun asiakkaiden peruspal-
veluista, koska péivé- ja ty6toiminnat sulkeutuivat eivétkd jalkautuneet auttamaan asumispalveluihin.
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Taulukko 6. Uudet toimintatavat tyopaikalla

Koodien jakautuminen teemoihin

Teema Maininto- Alateema Koodien mai- Koodien

jen nintojen maara ala-
maara maard alatee- teemassa
teemassa massa
COVID-19 ennaltaeh- 770 = Suojautuminen 274 16
kaisy
Hygienia 222 12
Tyotavat 157 18
Fyysisyys %4 10
Ohjeistus 23 6
Etdatoiminta 245  Etdkokoukset, etatydskentely 85 13
Muut etatyon tavat (esim. kuvakommu- 71 7

nikaatio, sahkoposti, puhelut)

Asiakkaiden etapalvelut (esim. tulkkaus, 50 13
neuvonta, kahvit, paivatoiminta, vas-

taanotto, kotikaynnit)

Osaamisen jakaminen kollegojen kanssa 20 5

etana

Asiakkaiden etdohjaus 19 1
Ei uusia toimintatapoja 36 = Eimitaan, ei osaa sanoa 31 5

Ei suojautumisohjeita 2 2

Ei saatu riittévasti tydnohjausta 2 1

Epavarmuus tullut tyéhon 1 1
Uudet tyoskentelytavat 30 Ulkona tapahtuvat toiminnot lisddnty- 9 2

neet

Tyonjaon selkeytyminen, tyo yksipuolis- 8 3

tunut

Toimintaympadriston ja toimintojen ra- 4 4

kenteellinen uudistus

Kommunikaatio kuvilla ja aakkostau- 4 1

lulla

Asiakkaiden mielenterveyden huomi- 3 3

ointi tydskentelytavoissa

Liikkuva paivatoiminta tai sen puute 2 2
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Yhteistyo eri toimijoiden kanssa

Vammaispalvelujen tyontekijoilta kysyttiin, onko tydpaikalla kdynnistetty koronaepidemian aikana uusia yh-
teistyon toimintamuotoja (esim. kolmannen sektorin ja/tai julkisen tahon toimijan kesken) ja jos on niin
minké tahon kanssa ja missd asioissa. "Kylla” vastauksia oli yhteensd 12 prosenttia kaikista vastaajista
(n=707). Avovastauksia tuli yhteensa 85 kappaletta, joissa kuvailtiin uusia yhteistyon toimintamuotoja, joita
oli kdynnistetty koronaepidemian aikana (ks. Taulukko 7.). Yli puolet (58 %) vastaajista ilmoitti, ettei uusia
yhteistyon toimintamuotoja ole kdynnistetty koronaepidemian aikana. Vastaajista 30 prosenttia valitsi vas-
tausvaihtoehdon “en osaa sanoa” kysymyksen kohdalla. Vammaispalvelujen tyontekijat nimesivat lukuisia
uusia yhteistyon toimintamuotoja ja yhteistybkumppaneita. Vastaukset kattavat etayhteistydn, kaupun-
gin/kunnan/julkisen toimijan, kolmannen sektorin, terveyskeskuksen, yksityissektorin sek& muun yhteistyon.

Etéyhteistydn toimintamuotoja aineistossa ovat: Etikokoukset, etdyhteydet ja etdkoulutukset, muun
etdyhteistyon, etdtoiminnan, etdpéivatoiminnan, etdyhteydenotot asiakkaisiin sekd etéladkérin. Etakokouk-
set, etdyhteydet ja etdkoulutukset kattavat myds etatiimit. Muu etéyhteistyd, etatoiminta, seké etapéaivéatoi-
minta kattaa etapéivatoiminnan, etaviriketoiminnan, etdjumpan, nettikahvilan, etdyhteistyén muiden yksikoi-
den ja yhteistydkumppanien kanssa seké tiedon kulun erilaisilla ohjelmilla. Etdyhteyksiad on kéaytetty myos
yksittdisten asiakkaiden tapaamiseen, jolloin asiakasta on tavattu eténd. Liséksi asiakkaat ovat kéyttaneet
laékaripalveluja etana.

”Kaikki yhteisty6, joka ennen hoitui ldhitapaamisina, on joko kokonaan lopetettu tai hoidettu
etdyhteydelld”

Uusia yhteistydn toimintamuotoja oli kdynnistetty kaupungin, kunnan, Kelan, maakunnan, sairaanhoito-
piirin ja kuntayhtymén kanssa. Yhteistyd kaupungin/kunnan kanssa sisaltdd: Etdjumpan, paivatoiminnan,
vammaispalveluista maskien ja visiirien jakamisen, tyontekijoiden siirtymisen paivatoiminnoista asumispal-
veluihin, paivatoiminnan jalkautumisen ryhmakoteihin, paivatoiminnan jérjestamisen yksikoissa seké asia-
kastyon tapahtumat. Kaupungin/kunnan kanssa tehtava yhteistyd kattaa my0s yhteistyon terveyskeskuksen
kanssa. Y hteistyon muotoja olivat rokotus-, testi- ja koronaneuvontayhteisty® seka terveyskeskuksen etésai-
raanhoitaja.

”Kaupunki ja kuntayhtymé kdynnistivét yhteisté etitydtoimintaa vammaisty9ssi.”
”Sijaintikunta on tarjonnut erinomaiset paikalle tuotavat testaus ja rokotuspalvelut.”

Vammaispalvelujen tydntekijat kertoivat uusista yhteistydémuodoista myés kolmannen sektorin kanssa.
Kolmanteen sektoriin tdssa kuuluvat seurakunta ja muu kolmas sektori. Seurakunnan kanssa erilaisia yhteis-
tyon muotoja olivat etdtoiminta, etdpdivatoiminta sekd etdkirkko. Muun kolmannen sektorin kanssa tehtévé
yhteisty0 oli nettikahvilaa, etaviriketoimintaa, kolmannen sektorin ja asiakkaiden valista yhteisty6té, tiedon-
vaihtoa, sekd ammatillista tukihenkildpalvelua.

”Esim. seurakunta/etdyhteys omaan pappiin.”

”Kolmas sektori: digitaalisesti jérjestettiin asukkaille viriketoimintaa, kun kokoontumisrajoi-
tukset olivat paalla.”

Uusia yhteistyon toimintamuotoja oli kdynnistetty myds yksityisen sektorin kanssa, kuten terapiayhteis-
ty®, avustajien kanssa yhteistyd, omaisyhteisty®, yksitysten toimijoiden kanssa yhteisty6 ja palvelujen osto
seké oppilaitosyhteistyd. Ndiden edelld mainittujen kumppaiden lisaksi yhteisty6ta tehtiin myds muiden toi-
mijoiden kanssa, kuten hanketoiminnan puitteissa, pedagogisena yhteistydna seka keskittyen vuorovaikutuk-
seen ja itseilmaisuun.

”Yksityisen sekd kaupungin toimijoiden kesken.”

”Oppilaitosten kanssa sijaispulan vuoksi.”

THL - TyOpaperi 9/2023 38 Vammaispalvelujen tyontekijoiden kokemuksia
COVID-19-epidemian ajatla



Tulokset

Taulukko 7. Uudet yhteistyon muodot

Koodien jakautuminen teemoihin

Teema Maininto-
jen
maara
teemassa

Etdyhteistyo 46

Kaupunki/kunta/julki- 30

nen toimija

Kolmas sektori 14

Yksityissektori 9

Muu yhteistyo 4

THL - Tydpaperi 9/2023

Alateema

Etédkokoukset, etdyhteydet ja eta-
koulutukset

Muu etdyhteisty0, etatoiminta,
etapaivatoiminta

Etdyhteydenotot asiakkaisiin
Etaladkari

Yhteistyo kaupungin/kunnan
kanssa, etdjumppa, paivatoiminta,
suojaimet

Yhteistyo kuntayhtyman, valtion ja
maakunnan kanssa

Rokotus,- testi,- ja neuvontayh-
teisty terveyskeskuksen kanssa
Etasairaanhoitaja terveyskeskuk-
sesta

Seurakunta

Muu kolmas sektori

Yksityiset organisaatiot, omaiset,
avustajat

Yksityisilta palvelujen osto, terapia
Oppilaitosyhteistyo
Hanketoiminta

Pedagoginen yhteistyo

39

Koodien maininto- Koodien
jen maara alatee- maara ala-
massa teemassa
29 6
13 9
2 2
2
16 7
5 4
8 4
1 1
4 3
3 2
2 1
3 1
1 1
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Olematon ja paras yhteistyo

Kyselylla selvitettiin vammaispalvelujen tydntekijoiltd, mika tyopaikalla on ollut parasta eri toimijoiden (vi-
ranomaiset, jarjestot, seurakunnat, muut yhteisot) kanssa tehdyssé yhteistydssd, ja heitd pyydettiin kuvaa-
maan myos asia ja toimijat. Kysymykseen tuli vastauksia yhteensa 285 kappaletta. Tassa kysymyksenasette-
lussa ei huomioitu seuraavia tekijoita: Tyopaikalla ei ole yhteistyotd, tydpaikalla ei ole mitéén parasta tai
hyvéad, yhteistyd on olematonta, véhéista tai yhteistydssa ei ole parhaita asioita tai yhteistydssa ei ole tapah-
tunut muutosta aiempaan tai kyselyyn vastannut vammaispalvelujen tyontekijé ei osannut sanoa mitéén tyo-
paikan parhaista seikoista tai yhteistyosta.

Olemattomassa yhteistydssa (ks. Taulukko 8.) vammaispalvelun tyontekijat eivat olleet havainneet min-
kaanlaista yhteistyota tyopaikallaan. Téssa tyontekijat myos arvioivat osin koko COVID-19-epidemian aikaa
ja sen vaikutusta ty6hon. Vastauksissa korostuvat seuraavat seikat: Yhteistyoté ei ole ollut, ei yhteistyota
kenenké&én kanssa, ei toimivaa yhteisty6td, yhteisty6t loppuneet epidemian myota, ei yhteistydtd kolmannen
sektorin eikd jarjestdjen kanssa, ei yhteistytd seurakunnan kanssa seka yhteistyd jarjestdjen kanssa loppunut.
Koko epidemian aikana ei mydskaan ollut tapahtunut yhteistyssé tai tyossé mitadn parasta tai hyvaa.

”Ei ole ollut eri toimijoita.”
”Ei ole mitddn yhteistyotd kenenkéédn kanssa.”
”Emme saaneet apua mistdédn. Tuli kielto, ettei taloon saa tulla ulkopuolisia ihmisid.”

Véhdisessa yhteisty0ssa esiintyivat COVID-19-epidemian eri vaiheet ja vahdisen yhteistyon maarad arvi-
ointiin kokonaisuudessaan. Epidemian vaiheista tyontekijat mainitsivat yhteisty6ta koskevissa vastauksis-
saan seuraavasti: Ennen epidemiaa yhteisty6ta oli lilkunnassa ja seurakunnan kanssa, ennen epidemiaa oli
jotain yhteisty6ta, ei ollut toimivaa yhteisty6td epidemian alussa, yhteisty6ta tehtiin viela epidemian alussa,
epidemian alussa taksien kanssa yhteistyo ei toiminut, kevaalla 2022 kerhot ja seurakuntien toiminnot avau-
tuivat sekd yhteistyd on palautunut rajoitusten jalkeen. Vahdistd yhteistydn maaréa arvioitaessa esiin vas-
tauksissa nousivat seuraavat seikat: Ei ole ollut tapahtumia, yhteisty6ta tehty todella vahén, yhteistyo julkisen
terveydenhuollon kanssa ollut ala-arvoista, yhteisty6 terveyskeskuksen kanssa heikentynyt molempien tyo-
voimapulan vuoksi, yhteistydtd vain yhden ihmisen kanssa, yhteistyd on vahentynyt ja yhteisty6t loppuneet
yhté lukuun ottamatta.

”Yhteisty6td on tehty todella vidhin. Aika itsekseen olemme yksikossé olleet...”

”Koronan takia on pdinvastoin vihennetty yhteistyoté eri toimijoiden kanssa: ei hartauksia, ei
joulujuhla, ei kuoroesityksid.”

Joillain tydpaikoilla yhteistydhon ei ole tullut muutosta tai yhteisty6 on ollut véhaista. Joissain vammais-
palvelujen tyontekijoiden vastauksissa kuvastui se, ettd yhteistydssa ei ole tapahtunut muutosta aiempaan,
yhteistydssa ei ole tapahtunut parannuksia, eikd viranomaisyhteistydssa ole ollut muutosta aiempaan, silla se
on tapahtunut jo ennen epidemiaa etané.

Vammaispalvelun tyontekijat nimesivat eri toimijoiden kanssa tehdyssé yhteistyssa etatoiminnan ja eté-
kokoukset yhdeksi parhaaksi seikaksi. Etdyhteydet ovat parantuneet, etayhteistyo ja digisiirtyma on koettu
helpoksi, aikaa ja matkustamista saastavaksi, seka sahkoinen asiointi on epidemian aikana lisdantynyt. Tyo-
paikoilla on ollut erilaisia etatapahtumia, etdkokouksia seké etdpalveluita. Etdyhteyksien paranemisen ja su-
juvan digisiirtyman myo6té epidemian aikana etdyhteistyd on lisaéntynyt, sahkdinen asiointi on edistynyt ja
lisddntynyt, matkustaminen on jaényt pois tai vahentynyt, etdkokoukset on koettu nopeiksi seka palvelut ovat
helposti saatavilla etdyhteyksilld. Etdnd on pidetty pdivatoiminnan etdpajoja, on jarjestetty virtuaalista péi-
vatoimintaa, ettapahtumia, seké asiakkaat ovat myds itse kayttaneet etayhteyksia. Etand on toteutettu vam-
maistyon virtuaalisia palveluita, nettikahvila ja etdmusiikkipiiri.

”Etéyhteydet toimii paremmin.”

Yhteistydn ulottuvuuksissa yhteisty6tahojen kanssa on pidetty etdkokouksia, etdkoulutuksia ja on tehty
hallintorajat ylittdvad monitoimijaista etdyhteistyotd ja etakehittdmisyhteisty6td. Vammaispalvelujen tydnte-
kijat kehuivat sektori/hallintorajat ylittdvaa yhteistyotd. Tata yhteistydta tehtiin sekd lasnatapahtuvana etta
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etdnd. Sektorirajat ylittdvéksi yhteistydksi aineistossa kuvattiin esimerkiksi aikuissosiaalityon, perhepalvelu-
jen seka terveydenhuollon vélinen yhteistyd. Tdma yhteistydbmuoto miellettiin vastauksissa verkostoitumi-
sen, verkostotyon ja verkostomaisen tydskentelytavan esiintymisend. Parhaana yhteistyond pidettiin verkos-
tojen luomista. Etayhteistyon koettiin lisdantyneen ja se koettiin helpoksi tavaksi toimia. Y hteistydpalaverien
koettiin helpottuneen etdyhteyksien avulla. Tassa yhteistydssa oli mukana laajasti toimijoita julkiselta, yksi-
tyiseltd ja kolmannelta sektorilta.

”Moniammatillisuus ja yhteisen tilannekuvan rakentaminen. Monet palveluprosessit ovat lii-
kahtaneet paljon eteenpéin. Yhteisty6td tehddén makro, meso ja mikrotasolla.”

Mainittavaa aineistossa on yhteisty6 kunnan ja kaupungin kanssa. Y hteisty6té tehtiin esimerkiksi seuraa-
vien toimijoiden kanssa: Asumisyksikot, tydtoiminta, soterekry, keskussairaala, kuntayhtyma ja sen eri yk-
sikot, kuntoutusohjaajat, eri palveluntuottajat, asumispalvelut, oppilaitokset, kotipalvelu, kotisairaanhoito,
kunta/kaupunki, maakunta, vakituinen henkilstd, TE-toimisto, sosiaalitoimi ja sosiaalityontekijd, omaishoi-
tajien verkosto, koulutusverkosto, hatakeskus, avustajakeskus, yritykset seké yksityinen kotihoito. Yhteis-
tyota tehtiin merkittavasti myds kunnan ja kaupungin sosiaalitoimen kanssa. Vastauksissa kehuttiin hyvaa
yhteydenpitoa ty6toiminnan kanssa, seka kiitettdvaé yhteistyota sekd neuvojen ja tsemppauksen saamista
avustajakeskukselta. Sosiaalityontekijan kanssa tehty yhteistyd koettiin parhaaksi siksi, ettd hanen kauttaan
asiakkaat pystyivat tekemaan merkityksellisia asioita.

” Asiakkaat saavat avustajatunteja, jotta voivat tehda heille merkityksellisié asioita eli tyd sosi-
aalityontekijan kanssa.”

Huomiota herattaa se, etté tdssa verkostomaisessa tydskentelytavassa tietoa liikkui moneen suuntaan mo-
nelta taholta ja tydskentelyssa huomioitiin makro-, meso-, ja mikrotaso. Téss& monitoimijaisessa monipuo-
lisessa etdyhteistydssa rakennettiin moniammatillisesti yhteista tilannekuvaa. Moniammatillisuus ja moniam-
matillinen tydskentelytapa kuului tahan sektorirajat ylittdvaan yhteistyohon kiintedsti mukaan. Téallaisessa
tydskentelytavassa tapahtui laajempaa yhteiskehittamisté, palveluprosessien kehittamistd, molemminpuolista
hyvaa viestintaa seka koulutusyhteisty6ta. Parhaiksi tavoiksi toimia nimettiin verkostojen luominen ja yhtei-
set kotikdynnit ja tapaamiset yli hallintorajojen. Yhteisty6ta tehtiin tarvittaessa ja sen koettiin liséantyneen.
Sujuva yhteistyd toteutui myos etéyhteyksilla ja sitd tapahtui paljon eri toimijoiden kanssa. Yhteistyota il-
meni myds avuntarjoamisessa sekd avunsaamisessa. Y hteistydn viranomaisten kanssa koettiin helpottuneen

” Aikuissosiaalityd, perhepalvelut ja terveydenhuollon yhteistyo.”

Yhteistyon tuloksista hyotyivét sekd asiakkaat ettd vammaispalvelujen tyontekijat. Suoraa asiakashyotya
yhteistyosta oli se, ettd asiakkaan asioissa sovittiin ketterésti tyonjaosta, palkkaty® mahdollistettiin asiak-
kaille, vapaaehtoiset jarjestivat musiikkitapahtumia pihalla, asiakkaiden l&heisten kanssa tehtiin yhteistyotéa
ja kolmas sektori jarjesti muun muassa musiikkitapahtumia. Joissain tyopaikoilla oli leiritoimintaa, toimiva
kuntoutusyhteistyd sekd yhteydenpitoa tyotoiminnan kanssa. Tydpaikoilla ohjaajat vetivat erilaisia toimin-
toja, kuten hankkeita ja kirjastokerhoa ja liikunnanohjaaja veti liikuntatuokioita yksikdssa. Asiakkailla oli
myos esimerkiksi diskoja. Tallaista yhteisty6ta voi kuvata tahtotilalla toimia asiakkaiden parhaaksi.

” Asukkaillemme jarjestettiin disko, jossa oli vain yksikkémme asukkaita.”

Jotkut vammaispalvelujen tydntekijat kokivat yhteistyon COVID-19 epidemian aikana lisdéntyneen,
etdyhteistyon olevan sujuvaa ja muutenkin asioiden sujuvan. Positiivisia puolia olivat myds uusiin tyonteki-
joihin tutustuminen, yhteinen ymmarrys asioista ja tyén jakaminen. Vammaispalvelujen tyontekijat kokivat
yhteistyén muuttuneen eténé tapahtuvaksi, tyopdivien olevan monipuolisempia yhteistyon tuloksena ja yh-
teistyon olevan tarvittaessa tapahtuvaa. Apua tarvitessa tehtiin yhteisty6td avuntarjoamisessa. Vertaistuelli-
seen ja voimaantumiseen viittaa se, ettd vammaispalvelujen tyontekijét jakoivat kokemuksiaan palvelujen
uudelleen jérjestamisesta. (ks. Taulukko 8.)

”Tahtotila toimia poikkeusaikanakin asiakkaiden parhaaksi.”

Vammaispalvelujen tydntekijoiden vastauksissa seurakunta yhteistyékumppanina nousi selkeésti esille.
Seurakunnan rooli hyvénd yhteistydkumppanina korostui ja seurakunnan toteuttamat etdtoiminta ja
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lasnatoiminta. Etatoimintana seurakunta oli jarjestanyt erilaisia etdtapahtumia, kuten etdkahveja. Seurakun-
nan pappi oli myos etédnd tavattavissa ja seurakunnan kanssa pidettiin muutoinkin etdnd yhteyttd. Seurakunta
jarjesti myos etapéivatoimintaa ja vammaistyon etdtapahtumia. Parhaaksi nimettiin myds se, ettd seurakun-
nalta saatiin askartelutarvikkeita. Seurakuntien toiminnasta parhaana aineistossa mainittiin seurakuntien
tyontekijoiden videotervehdykset, Teams kanatarhalla vierailusta, seurakunnan aamunavaukset, viriketoi-
minta, seké eténa tapahtuvat hartaudet, kirkot ja jumalanpalvelukset. Lasn&toimintana tapahtuvaa seurakun-
nan yhteistyotd kuvattiin seurakunnan jalkautumisella yksikkéon, seurakunnan tilaisuuksien jatkumisella,
paivatoimintana ja hartauksina.

”Seurakunta on aktiivinen meille piin tilanteesta huolimatta.”

”Kehitysvammaisten oma pappi kertoi sdhkopostitse seurakunnan kuulumisia. Kaikki etékoh-
taamiset olivat vaivattomasti l10ydettavissa.”

Vammaispalvelujen tydntekijat nostivat esille erillisend ja tdrke&nd yhteistyokumppanina terveydenhuol-
lon. Terveydenhuollon kanssa tehty yhteistyd painottui COVID-19 testaus-, jaljitys- ja rokotusyhteistyohdn.
Terveyskeskuksen kanssa oli tehty rokotusyhteisty6td ja asukkaat olivat saaneet COVID-19 rokotuksensa
kotona. Vammaispalvelujen tydntekijat kokivat saaneensa rokotukset joustavasti terveydenhuollosta, jolloin
rokotukset on saatu tyopisteessd. Rokottamisessa paikan paalla auttoi se, ettd paikkakunnalla on toiminut
rokotusmobiiliyksikkd. Tama paikan paalla rokottaminen on voinut vaikuttaa siihen, ettd COVID-19 roko-
tuskattavuus on ollut tyopaikoilla korkea. Joillain tydpaikoilla sairaalasta on tultu tarvittaessa ottamaan asi-
akkaan testit kotona. Erityista kiitosta vammaispalvelujen tyontekijoiden vastauksissa saivat myds muut ter-
veydenhuollon palvelut, kuten liikkuvat, mobiilit palvelut. Mobiilit, liikkuvat palvelut kattavat aineistossa
COVID-19-testauksen ja rokottamisen seka liikkuvan sairaalan. Mobiilit, liikkuvat palvelut tulivat asuinyk-
sikoihin paikan péélle testaamaan ja rokottamaan asiakkaat. Testien ottoa ja rokottamista asiakkaiden kotona
toteuttivat kotisairaanhoito, terveyskeskus ja sairaala. Liikkuvien palvelujen kanssa yhteistyon koettiin ole-
van joustavaa ja helppoa. Positiivisena koetttiin se, ettd asiakkaiden ja tyontekijoiden testaus ja tulokset on
saatu nopeasti. Tartunnanjaljityksen kanssa vammaispalvelujen tydntekijat kertoivat tehneensa hyvaa yhteis-
tyota. (Ks. Taulukko 8.)

”...terveyskeskusten liikkuvat koronatestaajat ovat olleet suureksi hyodyksi. Myos rokotusmo-
biiliyksikko on ollut hyddyksi kun asukkaita on rokotettu.”

”Liikkuvat palvelut (esim liikkuva sairaala ja ndytteenotto) ovat toimineet joustavasti ja yhteis-
tyo on ollut helppoa.”

”...kotisairaanhoitoon, josta meilld kivivit ottamassa testejd asukkailta.”

Kunnan ja kaupungin terveydenhuollon yhteistytkumppaneista mainittiin lukuisia yksikdita ja toimijoita,
joita olivat epidemiologinen laitos, tartuntatautiyksikko, tartunnanjaljitys, terveyskeskus, perusterveyden-
huolto, kotisairaala (terveyskeskuksen toimintamuoto), kotisairaanhoito, laboratoriopalvelut, koronapuhe-
lin/koronaneuvonta, infonumerot ja apulinjat seké ndiden toimijoiden yksittéiset tyontekijat. YKksittaisia tyon-
tekijoitd ja heiddn toimiaan ovat olleet: Terveyskeskuksen etdsairaanhoitaja, omalaékérin viestinta, kunto-
hoitajat, fysioterapeutit, toimintaterapeutti, hoitoalan tyontekija, psykiatrin konsultaatio, tartuntatautiladkérin
ohjeistus sek& hygieniahoitajalta neuvojen saaminen. Tartuntatautiyksikosta sai apua oikea-aikaisesti seka
hyvad yhteisty6ta tartunnanjaljityksen kanssa. Yhteistyon esim. kunnan/kaupungin kanssa koettiin parantu-
neen.

”joillain paikkakunnilla on ollut hyvé yhteys tartuntatautiyksikkdon ja sieltd on saanut paljon
apual!”

”Hygieniahoitaja on ollut aina saatavilla ja hdneltd on saanut tietoja pulmatilanteissa.”

Vammaispalvelujen tydntekijat nimesivat yhdeksi parhaaksi yhteistydn tavaksi tiedotuksen, ohjeistuksen
janeuvonnan. Positiivisina koettiin tiedotus seké tiedonkulun toimivuus ja tehostuminen. Viranomaistiedotus
ja opastus, kuten viranomaistiedotteiden seuraaminen ja noudatus sekd viranomaisten hyva tiedotus koettiin
auttavan merkittavasti tyota. Liséksi hyva viestintd, koronainfotilaisuudet ja kirjepostilla tiedotus mainittiin
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myo6s hyvind tapoina jakaa tietoa. Néiden lisaksi etand tapahtuva tiedotus mainittiin erikseen parhaana yh-
teistyon tapana, silla etadyhteyksin tiedotusta oli lisatty ja koko sotekentélld koettiin tiedon kulkevan eténd
paremmin.

Vammaispalvelujen tyontekijat mainitsivat parhaaksi yhteistyon tavaksi konkreettisen ohjeistuksen ja
neuvonnan, kuten sairaanhoitopiirin selkeén ohjeistuksen, videot, hygieniahoitajalta neuvojen saamisen, hy-
gieniaohjevideot sekd jaetut koosteet. Vammaispalvelujen tydntekijat mainitsivat, ettd ammattiliitolta ja
tyonantajaliitolta sai selkeAmpdad ohjeistusta kuin viranomaisilta. He my6s kokivat saaneensa neuvoja ja apua
kaikkiin kysymyksiin. Terveyskeskuksen koronaneuvonnasta oli saatu suurta apua. Tydpaikalla oli saatu
konkreettista kdyttdopastusta suojainten kayttoon. Tydntekijoilla oli myods kaytdssaan infonumeroita, apulin-
joja ja koronapuhelin, joihin pystyi soittamaan neuvoa tarvitessaan.

”Videot ja jaetut koosteet kaikille sopivissa tilanteissa”

Uudet toimintavat mainittiin myos parhaaksi yhteistyoksi. Siind korostuivat toisilta toimintatapojen op-
piminen, ty6- ja paivatoiminnan jalkautuminen yksikéihin, COVID-19 riskien kartoituksen tyopaikalla, uu-
siin ty6tapoihin tustumisen, avustajien maskin kayttd, COVID-19 tilapaispalvelut ja tdysin uudet palvelut, ja
se, ettd yksikossé on tyontekijoitd muista toiminnoista, seké lahiesihenkilon tekemat paatokset. Sahkoisista
uusista toimintatavoista vammaispalvelujen tyéntekijat mainitsivat kehittamistyon etdyhteyksien kautta seka
tiedonsiirtojarjestelmén eri palvelujen valilla. Konkreettisia yhteistyéhon perustuvia uusia toimintatapoja
ovat asiakkaiden kanssa ulkoilu, eri toimijoiden kauppa-apu epidemian alussa sek& ruuan kotiin kuljetus yh-
teisty0ssé yritysten kanssa. COVID-19-epidemian my6té asiakkaiden hygieniaosaamisen koettiin vahvistu-
neen ja asiakkaat olivat saaneet kohdata uusia ihmisia (uusia tydntekijoitd) seké oppia uusia toimintatapoja,
jolloin heidan aiempi osaamisensa on vahvistunut uusien lisaksi.

”Tyo- ja paivatoiminnan tyontekijoita jalkautui asumisen yksikéihin, niin antamaan apua asuk-
kaiden hoivassa, kuin tekeméan omaa tyotansé asukkaittemme osallistamiseksi ja toimintaky-
vyn yllépitdmiseksi.”

”Yritykset puolestaan ovat ldhteneet hyvin kehittdméén erilaisia auttamispalveluja, kuten esim.
ruuan kotiin kuljetus.”

Vammaispalvelujen tydntekijat mainitsivat aineistossa parhaana yhteistyénd myos jérjestdjen kanssa teh-
dyn yhteistyon (ks. Taulukko 8.). Tama yhteisty6 jakautui lasnatoimintaan, etdtoimintaan ja jarjestdjen anta-
maan tukeen. L&sn&toimintana jarjestot olivat jarjestaneet erilaista toimintaa, kuten ulkotoimintaa, harrastuk-
sia, kerhotoimintaa, avustajatoimintoja, viriketoimintaa (sirkus ja disko) seka kaverikoiratoimintaa. Etétoi-
mintaa, etdtapahtumia ja etdkonsertteja olivat jarjesténeet erilaiset jarjestot, kuten esimerkiksi omaisjérjestd
ja kansalaisopisto oli vetanyt etaharrastusryhmaa. Jarjestojen tekeméaé koronaneuvontaa kiiteltiin. Erityisesti
vastauksissa Kiiteltiin jarjestdjen nopeaa reagointia seka sité, etta jarjestot ovat tukeneet COVID-19 epide-
mian aikana tyontekijoité ja antaneet kiitosta.

”Vapaaehtoiset ovat tuoneet esim. musiikkia yksikoén pihalle kun sisille ei paédse. Ideat ovat
tulleet vapaachtoisilta, ei yksikosti.”

Vammaispalvelujen tyéntekijat nostivat parhaiksi asioiksi myds tydkaverit ja tuen seké tydilmapiiria ja
tyontekoa auttaneita tekijoitd, joiden he kokivat vaikuttaneen tyon tekemiseen. Nama tekijat on jaettu ver-
taistukeen ja hyviin puoliin seké tyékavereiden hyveisiin. Vertaistukeen ja hyviin puoliin kuuluvat tyokaverit
ja heidén tarjoamansa vertaistuki kokemuksille, yksittainen kannustava hoitoalan tydntekija, tyéterveyshuol-
lon tarjoama tuki epidemian aikana seka itsendisyyden lisdantyminen tydssa. Tyokavereiden hyveisiin kuu-
luvat pyyteetdn auttaminen, luottamus toiseen, joustavuuden ja ymmarryksen lisddntyminen seka karsivalli-

syys.

”Olemme kaikki ns. samassa veneessé eli vertaistuki vaikeassa ja muuttuneessa tilanteessa.”

”Luottamus toiseen.”
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Yhteenveto

Kysely tuotti arvokasta tietoa tydntekijoiden tydsté ja heidan tydskentelyoloistaan COVID-19-epidemian ai-
kana. Kyselyyn vastasi laaja joukko eri vammaispalvelujen tyontekijoita ja asiantuntijoita. Taman johdosta
saatiin laaja ndkokulma vammaispalvelujen tilanteesta palveluittain. Suuri osa vastaajista tyoskenteli asu-
mispalveluissa ja/tai ty6- ja paivatoiminnan, tuetun tyon ja/tai tydhon valmennuksen parissa. Enemmistod
vastaajista tydskenteli julkisella sektorilla ja oli ollut l1ahity6ssé koronaepidemian aikana. Téssé julkaisussa
tarkastellut teemat muodostavat osan vammaispalvelujen tyontekijoiden kokemuksista, jotka kulminoituivat
neljaan eri osa-alueeseen; voimavaroihin tydssa, COVID-19-epidemian aikaisiin haasteisiin seka tydssa ettd
asiakkaiden arjessa, uusiin toimintatapoihin ja yhteistyéhon.

Voimavarat ja alalla jatkamiseen vaikuttavat tekijat

Vammaispalvelujen tyontekijoilla oli monia tydhon liittyvid voimavaralahteitd, kuten oman tyén merkityk-
selliseksi kokeminen, tydkaverit, tydyhteison tuki, oman tyén organisointi ja ammattitaito. Pienempi osa
tyontekijoista ilmoitti selkeét ohjeistukset sekd mahdollisuuksien mukaan tehtdvén etatyon voimavaroiksi.
Lisaksi organisaation resurssit liittyivat voimavaroihin; esimerkiksi tyontekijoiden maéra, asiakkaille kuulu-
vat palvelut toteutuvat (esim. fysioterapia), siivous, ruuanlaitto seka asiakasméaéarien kohtuullisuus. Tydhy-
vinvointiin liittyvi& voimavaroja olivat lisaksi esimerkiksi koulutusmahdollisuus ja oman osaamisen kehitta-
minen. Tydn mielekkyys ja monipuolisuus olivat myos voimavaroja tydssé jaksamiselle. Oleellisesti voima-
varoihin liittyi myds hyvé johtaminen, esimerkiksi ammatillisesti patevé esihenkild, vuoropuhelu ja tyonte-
kijoiden kuunteleminen. Moni koki tarkeimmiksi voimavaral&hteiksi my0ds esimerkiksi l&heiset, harrastukset,
rokotukset ja terveydenhuollon toimivuuden.

Vammaispalveluiden tydntekijoiden mukaan tarkeimpid alalla jatkamiseen vaikuttavia tekijoitd olivat
monet eri tydhyvinvointiin liittyvéat tekijat, joihin toivottiin parannusta. Naita tekijoita olivat esimerkiksi
mahdollisuus vaikuttaa omaan ty6hon ja kehittdd omaa osaamista. Toinen tarkeé seikka, jonka kerrottiin tu-
kevan alalla jatkamista, oli johtaminen. Johtamiseen liittyen tyontekijét toivoivat hyvéa johtamista tyopai-
koilla. Moni toivoi resurssien lisdystd, ja resursseilla tarkoitettiin henkildstén maaraa ja palkkauksen paran-
tamista.

Tyoympariston muutokset

Vammaispalvelujen tyontekijat kokivat tydympéristonsa muuttuneen COVID-19-epidemian aikana. Epide-
mian aikana tydntekijat kokivat paljon huolia tydntekijoiden kokemasta kuormituksesta, tyontekijoiden riit-
tavyydestd ja COVID-19-viruksen leviamisesta tyopaikalla. Yksi merkittdva voimavaroja kuluttanut tekija
oli vammaispalveluiden henkildstopula, jonka kerrottiin johtuneen esimerkiksi tyontekijoiden sairastumisista
ja karanteeneista. Moni pelkasi koronatartuntaa ja sen levittdmista l&heisille ja asiakkaille. Sijaisten jatkuva
perehdytys vei paljon tySaikaa ja kuormitti tyontekijoita.

Selkeat ohjeistukset eivat nousseet esille merkittavana tydssa jaksamista edesauttavana tekijand. Tama
VoI johtua siitd, ettd ohjeistusten epéselvyys ja niiden jatkuvat muutokset nousivat esille monessa avoimessa
vastauksessa. Ohjeistusten epéselvyys ja muutokset koettiin voimavaroja heikentaviksi tekijoiksi seké vai-
keuttivat osan mukaan tydskentelyd altistumis- ja tartuntatapauksissa. Osa tyéntekijoistd kuvasi johtamisessa
olleen haasteita ja esihenkilon olleen etdélld arjesta. Osa koki tydilmapiirin huonoksi, johon vaikuttivat esi-
merkiksi monitulkintaiset ohjeistukset tyontekijoille. Ohjeistusten ollessa puutteellisia, erilaiset tulkintaristi-
riidat (esim. suojainten pukemisesta, tehostetusta siivouksesta, karanteeneista ja turvavaleistd) yleistyivat.

Vammaispalvelujen tyontekijoita siirtyi uusien tehtévien pariin palvelujen keskeytysten (esim. péivatoi-
minta) seurauksena. Osa tyontekijoista kuvasi huolia omasta osaamisestaan muihin tehtéviin siirryttdessa.
Liséksi monet tydntekijat kuvasivat kuormittuneisuutta tyérutiineissa koronaepidemian seurauksena tehtyjen
muutosten takia. Tyorutiinien muutoksia olivat esimerkiksi erilaiset hygieniatoimenpiteet, kuten tehostettu
siivous. Muita muutoksia olivat ty6- ja pdivatoiminnan toteutuksen siirtyminen asumisyksikkdihin. Osalle
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toimeenkuvaan tuli etdnd joillekin asiakkaille jarjestettavé toiminta, joka on voinut tuoda omat haasteensa
ty6hon riippuen tyontekijan omista digitaidoista ja mahdollisuuksista kehittaé etatoimintaa. Suojainten kayttd
nousi esille yhtend suurimpana voimavaroja vieneend tekijand. Erityisesti alkuvaiheen suojavarusteiden
hankkimisen haasteet, jonka jalkeen haasteeksi nousivat niiden huono laatu ja niiden kerrottiin hankaloitta-
neen asiakkaan kanssa kédytavaa vuorovaikutusta.

Asiakkaiden tilanne tyontekijoiden nakokulmasta

Tyontekijat olivat havainneet asiakkaiden asiointiin, arjen sujumiseen ja kotona pérjadmiseen sekd mielen-
terveyteen liittyvien ongelmien lisédntyneen COVID-19-epidemian aikana. Asiakkaiden sahkdisten viestiso-
vellusten ja sosiaalisen median kayton lisddntyminen nousivat myds esille tyéntekijoiden vastauksista.

Erilaiset asiakkaisiin liittyvat tekijat, kuten eldman kaventuminen etenkin epidemiatilanteen alkuvai-
heessa veivat tyontekijoiden voimavaroja. Osa tydntekijoistd kertoi asiakkaita hyddyttdneesta yhteistyosta
epidemian aikana, kun taas joidenkin vastauksissa nousi esille yhteistyon puute, joka ilmeni asiakkaiden arjen
kaventumisena. Osa tyontekijoista kertoi joillain asiakkailla olleen vaikeuksia ymmart&a ja noudattaa CO-
VID-19-epidemian rajoitustoimenpiteitd sekd suojavarusteiden kayton ja hygienian yllapitoon liittyvia oh-
jeistuksia. Tyontekijat toivat esille asiakkaiden vélisen eriarvoistumisen. Tdmad ilmeni risking syrjaytya yh-
teiskunnasta jadmalla palvelujen ja ammattilaisten ulottumattomiin. Tydntekijéiden nakdkulmasta muun mu-
assa yksindisyys, eristdytyminen ja kotoa lahtemisen haasteet lisasivat riskié syrjaytymiselle.

Uudet toimintatavat

Tyontekijat olivat oppineet omista ja muiden kokemuksista ja hyddyntaneet néita oppeja tydssaan. Henkil6-
kohtaisen avun parissa tytskentelevét vastaajat ilmoittivat harvemmin, ettd he olivat oppineet omista tai mui-
den kokemuksista ja hyddyntaneet oppeja tydssadn verrattuna muiden palvelujen parissa tydskenteleviin vas-
taajiin.

Monet tyontekijat olivat saaneet uusia ideoita tyonsa hoitamiseksi. Osa tyontekijoista kertoi etatydsken-
telystd etdkokouksien ja -koulutusten muodossa. Asiakkaiden ja omaisten kontaktointi saattoi toteutua puhe-
luiden seka videopuheluiden muodossa. Asiakkaiden hoidon toteutumisessa hyddynnettiin etdvastaanottoja.
Avoimissa vastauksissa nousi esille uusia ideoita, joita olivat muun muassa eténd tai hybriding toteutettava
paivatoiminta, ulkona tapahtuva toiminta tai asiakastapaamiset. Liséksi asiakkaiden ohjauksessa hyddynnet-
tiin video- ja kuvamateriaalia.

Tartuntojen ehkéisemiseksi seka tyontekijoiden ettd asiakkaiden ruokailuja porrastettiin. Tyontekijét soi-
vat erill&én toisistaan. Osa kertoi myds, ettd asukkaille vietiin ruoka omaan huoneeseen, jolloin yhteisié ruo-
kailuhetkia ja ruuan laittoa ei ollut ollenkaan. Tyontekijat kertoivat, ettd koronatartuntoja oli ehkaisty kar-
toittamalla tydntekijoiden osaamista. Yhtend tarkedna toimintatapana oli hygieniakdytanttjen tehostaminen,
kuten suojavarusteiden kéytto, pintojen puhdistus ja turvavalien pitdminen. Tartuntojen ehkéisemiseksi tyon-
tekijat tydskentelivét tiettyjen asiakkaiden kanssa ja osalla oli yksikoissa rajatut tyéskentelyalueet.

Ty06paikoilla oli jonkin verran panostettu tydyhteison toimivuuteen ja tydhyvinvointiin. Tyontekijat ku-
vasivat, ettd esimerkiksi tyonjako oli selkeytynyt. Joillain tydntekijoilla rajalliset vaikutusmahdollisuudet
tyossé vaikeuttivat uusien toimintatapojen kayttoonottoa. Tyonantaja ei valttdméatta mahdollistanut etané jar-
jestettdvad toimintaa tai uusien toimintatapojen kéyttéonottoa.
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Yhteistyo

Avoimista vastauksista nousi esille tyontekijoiden kuvaamana lisdantynyt yhteistyd yksikoiden valilla. Yh-
teistydn tekeminen ilmeni kokemusten ja toimintatapojen jakamisena yhteisten kanavien (esim. Teams) va-
lityksella.

Asiakastyohon liittyvan yhteistyon tekeminen oli yleisintd seurakunnan kanssa. Seurakunnat olivat tar-
jonneet etdtoimintaa (esim. hartaushetket ja videotervehdykset) asiakkaille ja mahdollisuuksien mukaan
myds kasvokkain tapahtuvaa toimintaa. Muita yhteistydkumppaneita olivat kaupungit, kunnat ja niiden ter-
veyskeskukset, kolmas sektori seké yksityiset toimijat. Toimintaa my0ds kehitettiin yhteistydssa moniuloit-
teisella ja -toimijaisella tydskentelytavalla eri kumppaneiden kanssa. Onnistunut yhteisty6 helpotti konkreet-
tisen tyon tekemistd. Hyviksi yhteistyon tekemisen muodoiksi muutama tydntekija nosti esiin etaterveyden-
huollon ja liikkuvat terveydenhuollon palvelut.

COVID-19-epidemian aikana uusien yhteistydkumppanuuksien muodostaminen esimerkiksi kolmannen
sektorin tai julkisen tahon toimijan kanssa ilmeni vain noin reilun kymmenesosan vastaajien perusteella.
Kysyessa yhteistyon parhaista puolista suuri osa kysymykseen vastanneista ei kokenut yhteistydssa olleen
parhaita puolia tai yhteisty6ta ei ollut ollenkaan muiden toimijoiden kanssa tai se oli vahentynyt COVID-19-
epidemian seurauksena. Aineistossa on viitteita siitd, etta alueiden valilla on ollut melko suuriakin eroja ja
vaihtelua yhteistydn muodoissa ja maarassa.
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Pohdinta

Kyselyll& pyrittiin selvittdmé&an vammaispalvelujen tyontekijdiden COVID-19-epidemian aikaisia kokemuk-
sia. Kyselyyn vastasi laaja joukko eri vammaispalveluissa tydskentelevia henkildité ja vastauksista saatiin
kattava kuva heiddn kokemuksistaan. Tyontekijoiden antamista vastauksista saatiin suuntaa voimavaroista ja
niitd vieneista tekijoistd, COVID-19-epidemian vaikutuksista omaan ty6hon, tydpaikkaan ja ty0yhteisoon.
Lisaksi tyontekijat kuvasivat uusia kaytantojé, joita oli otettu kayttoon tyopaikalla seké yhteistyon tekemisté
tyopaikalla. Tydntekijét kertoivat myds havainnoistaan muutoksista, joita on tapahtunut vammaisten ihmis-
ten arjessa epidemian aikana.

COVID-19-epidemian aikana vammaispalveluissa on tapahtunut tydympariston muutoksia, jotka ovat
voineet vaikuttaa tydntekijoiden kokemaan kuormitukseen. Tyontekijat kuvasivat esimerkiksi tydnkuvan ja
tydvuorojen nopeista muutoksista seké jatkuvasta joustamisesta tydssd. Romakkaniemi ym. (2022) ovatkin
kuvanneet tutkimuksessaan sosiaalityontekijoiden erilaisia rooleja, joita he omaksuivat COVID-19-epide-
mian alkuvaiheessa. Rooleissa korostuivat joustavuus ja uudenlaiset vaatimukset, joihin tyontekijd joutui
yllattden vastaamaan epidemian kaynnistyessa ja pitkittyessa (Romakkaniemi ym. 2022). Tyontekijoiden ko-
kema kuormitus huolestutti useita vastaajia ja avoimissa vastauksissa kuvautui monien vastaajien kokema
vasymys, stressi ja huolet. Myos kansainvélisissd tutkimuksissa on kuvattu vammaispalvelujen tyontekijoi-
den kokeneen psyykkistd kuormittuneisuutta COVID-19-pandemian aikana (Lunsky ym. 2020; McMahon
ym. 2020; O'Caoimh ym. 2020; Barguilla ym. 2020; Embregts ym. 2021; Sheerin ym. 2022). Aiemman tut-
kimuksen perusteella on havaittu, ettd tyéntekijat, jotka kertoivat esimerkiksi tydperdisen stressin lisaanty-
misestd ja henkilokohtaisista peloista liittyen COVID-19-viruksen levittdmiseen muille raportoivat myds
suuremmasta ahdingosta (Lunsky ym. 2020). Kyselyn aineistosta nousi myos esille tyontekijoiden kokemat
huolet COVID-19-taudin tartuttamiseen liittyen.

Tyontekijoilla oli paljon huolia tyontekijoiden riittavyydestd, joka nousi esille sekéa maarallisista etta laa-
dullisista vastauksista. Sosiaalialan ja erityisesti vammaispalvelujen henkiloston riittdmattomyys nékyi jo
ennen COVID-19-epidemiaa esimerkiksi sosiaalityontekijoiden ja henkilokohtaisten avustajien tyévoimapu-
lana (Tanhua ym. 2022). Monet vastaajista kertoivat myds vaikeuksista hoitaa tarpeellisia tyotehtavia henki-
16ston sairaspoissaolojen ja karanteenien takia.

Tyontekijat kertoivat vammaispalvelujen asiakkaiden tilanteiden hankaloitumisesta, kuten esimerkiksi
mielenterveyden ongelmien, yksindisyyden ja asioinnin ja arjen sujumisen ongelmien lisddntymisestad. Namé
haasteet ovat nousseet esiin myds eri selvityksissa, joissa on tutkittu vammaisten ja toimintarajoitteisten hen-
kildiden COVID-19-epidemian aikaisia kokemuksia Suomessa (esim. Sainio ym. 2021, Nurmi-Koikkalainen
ym. 2021c). Myos kansainvalisesti on havaittu, ettd vammaisten ihmisten mielenterveys heikentyi COVID-
19-pandemian seurauksena (Rosencrans ym. 2021; Desroches ym. 2022).

Ty0ssa jaksamista tukivat tydntekijan suhtautuminen tyépaikkansa muutoksiin ja COVID-19-epidemiaan
seké tyOpaikalla olevat ja henkilokohtaiset sosiaaliset suhteet. Tydntekijat kuvasivat esimerkiksi oman suh-
tautumisen tilanteeseen, huumorin ja oman tydn arvostuksen auttaneen jaksamaan, joka on tunnistettu myoés
Sheerin ym. (2022) tutkimuksessa, jossa tutkittiin tydntekijoiden korona-ajan hyvinvointiin vaikuttavia teki-
joita. Jaksamiseen liittyivat my6s monet tyhon liittyvat tekijat. Tyontekijat kuvasivat avoimissa vastauksissa
my®onteiseksi koetun tydsuhteen ja tydyhteison auttaneen jaksamaan tydssa. Tama tulos oli linjassa aiempien
tutkimusten kanssa, joissa havaittiin, ettd vammaisten ihmisten parissa tydskentelevien henkildiden hyvin-
vointia on yllapitdnyt muun muassa organisaation ja esihenkilon tarjoama tuki sekd tyokavereilta saatu ver-
taistuki (Sheerin ym. 2022; Grasmo ym. 2022). Osalla vastaajista tiedotus ja ohjeistukset nousivat myds te-
kijoing, jotka olivat auttaneet tydssa jaksamista. Avoimissa vastauksissa nousi kuitenkin esille ohjeistuksiin
liittyvét ristiriitaisuudet, niiden jatkuvat muutokset ja epaselvyydet. Ohjeistuksiin liittyvat haasteet ovat nous-
seet esille myos kansainvalisessa kontekstissa (Desroches ym. 2022).

Tulosten mukaan tekijat, joilla voidaan tukea tyontekijoiden tydssa jatkamista mahdollisimman pitkaéan
ovat esimerkiksi ty6hyvinvointiin liittyvét tekijat, kuten vaikutusmahdollisuudet omassa tydss, tyén hallinta
sekd toiden ja vapaa-ajan tasapaino. Tyontekijoiden mukaan jatkamista tyossd edesauttaisivat riittavat
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resurssit, kuten henkildston riittavyys ja riittava palkkaus. Oman tydnkuvan ja koulutuksen mukaiset tyéteh-
tavét edesauttaisivat tydssa viihtymisté pidempaan.

Aineistosta nousi esille uusista toimintatavoista muun muassa tyontekijoiden ja yksikoiden valinen tiedon
jakaminen toisilleen, joka on myds havaittu esimerkiksi Huskan ym. (2021) tutkimuksessa. Alueiden sisélla
tietoa jaettiin yksikoiden ja toimijoiden valilla. Lisaksi suurimman osan vastausten perusteella tartuntoja oli
pyritty ehkdisemaén useilla eri toimintatavoilla. Useimpien vastaajien tyopaikoilla oli otettu kayttoon erilai-
sia etatyoskentelytapoja niin tyontekijoiden vélisessdé kommunikaatiossa kuin myos asiakaskohtaamisissa.
Vastakohtaisesti aineistossa oli edustettuna myds vastaajia tydpaikoilta, joissa ei ollut otettu uusia tydsken-
telytapoja, kuten etatyoskentelyd, kayttoon.

Monet vastaajat kertoivat yhteistyon olemattomuudesta, sen vahaisyydesta tai heikosta laadusta. Niiden
vastaajien, jotka kertoivat positiivisia kokemuksia tehdysté yhteistydstd, kertoivat etdtoiminnan ja -tapaamis-
ten luomista mahdollisuuksista yhteistyon toteutumiseksi. Yhteisty6td, jolla oli tdrked merkitys erityisesti
asiakkaiden kannalta, tehtiin seurakunnan, terveydenhuollon ja jarjestdjen kanssa. Tyontekijat tekivat myos
keskendén yhteistyoté tarjoamalla toisilleen vertaistukea, tietoa ja neuvoja.

Kyselyaineiston heikkoutena voidaan pitéa sen yleistettavyyttd, silla lumipallo-otannalla toteutettuna ky-
selyn vastaajajoukon edustavuutta on haastava arvioida. Selvitys toteutettiin hyvaa tieteellista kaytantoa nou-
dattaen (TENK 2012). Eettisesti selvitystd pohdittaessa voi olla mahdollista, etteivét kaikki halukkaat ole
pystyneet vastaamaan kyselyyn. Kyselyn ulkopuolelle on saattanut jaada tyontekijoitd, jotka eivét esimer-
kiksi kuulu ammattiliittoon tai eivat kdyta internettid, sosiaalista mediaa tai digitaalisia laitteita vapaa-ajal-
laan tai tydssaan. Useat vastaajat tydskentelivat useiden eri palvelujen parissa, joka on huomioitava palvelu-
kohtaisessa tarkastelussa. Tulokset antavat siis suuntaa sille, minké&lainen tilanne vammaispalveluissa on ol-
lut COVID-19-epidemian aikana ja miten se on vaikuttanut tyontekijoiden tyohon ja jaksamiseen. Jatkotut-
kimuksissa voisi olla hyvé tehdd tiukempi rajaus sen suhteen, missa palveluissa tyontekija tydskentelee paa-
asiallisesti. Vammaispalvelujen tydntekijoiden ja laajemmin sosiaalialan ammattilaisten tyohyvinvointia ja
tydssajaksamista tulisi tutkia lisad, koska télla hetkella olemassa on vain rajallisesti tutkimustietoa heidan
tyéhyvinvoinnistaan.
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Pohdinta

Johtopaatokset

Kyselylla haluttiin tuoda esille vammaispalvelujen asiakasrajapinnassa tydskentelevien inmisten aani. Nama
tyontekijét tuovat tarkead tietoa tyotilanteestaan, joka koskettaa vammaisia henkil6ita. Organisaation toimin-
nan suunnittelu ja poikkeusaikainen toiminta tulisi olla tyontekijat ja asiakkaat huomioivaa ja samalla tulisi
pystyé varautumaan tuleviin poikkeustilanteisiin esimerkiksi monitoimijaista yhteisty6ta hyodyntéen. Vam-
maiset henkilot ovat yksi paljon palveluita tarvitseva ryhmd, joiden tilanteen turvaaminen vaatii erityis-
huomiota. Kyselyn vastaajat toivat lisaa tietoa myds eri palveluiden parissa olevien asiakkaiden tilanteesta.
Tyonantajalla on térkeé rooli tydpaikalla tapahtuvan yhteistydn, uusien toimintatapojen kayttéonoton mah-
dollistajana ja tyokalujen tarjoajana. Resurssien kohdentaminen tyéhyvinvoinnin ja ty6olosuhteiden paran-
tamiseen olisivat yksi keino lisdté alalla viihtymistd ja lisatd sen houkuttelevuutta tyopaikkana.

Aineisto antaa suuntaavasti tarkeaa tietoa vammaispalvelujen parissa tydskentelevien ihmisten tydoloista,
kokemuksista ja opeista. Vaikka COVID-19-epidemia toi mukanaan paljon ikavid kokemuksia, on palve-
luissa opittu kokemuksista ja jaettu tietoa parhaista kdytanngista ja ohjeista tyontekijoiden ja yksikdidenkin
kesken. Kyselysta saatuja tietoja tulee hyddyntéd, kun suunnitellaan poikkeustilanteisiin varautumista vam-
maispalveluissa asiakasndktkulmaa unohtamatta. Kyselyn aineisto toimi osakseen perustana Tulevaisuutta
luomassa -hankkeen toimintamalleille, joilla pyritddn parantamaan vammaisten ihmisten toimintamahdolli-
suuksia ja selviytymistéd poikkeusoloissa. Toimintamallit ovat tarkoitettu kunta- ja hyvinvointialuetason poik-
keus- ja kriisitilanteiden hoitoon. Kyselyn tuloksia voidaan hyddyntédd myds vammaispalvelujen tyontekijoi-
den ty6hyvinvoinnin parantamisessa seké tyohyvinvoinnin jatkotutkimuksessa.
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Tyopaperi Vammaispalvelujen tyontekijoiden kokemuksista COVID-19-epidemian ajalta
kertoo vammaispalvelujen tyontekijoille suunnatusta kyselysta, jolla selvitettiin heidan
kokemuksiaan tyosta COVID-19-epidemian aikana. Kyselyn tavoitteena oli selvittaa, milla
tavoin tyontekijat ovat kokeneet epidemian vaikuttaneen omaan tyohon, jaksamiseen ja asi-
akkaiden tilanteeseen. Kiinnostuksen kohteena olivat myds tyontekijoiden kayttamat uudet
toimintatavat ja eri tahojen valinen yhteistyd. Kysely toteutettiin kevaalla vuonna 2022.

Tyopaperissa kuvataan tyontekijoiden huolia ja voimavaroja kuluttaneita tekijoita, asiak-
kaiden arjen muutoksia tyontekijoiden nakokulmasta, tyontekijoiden tyossajaksamista
auttaneita tekijoita seka uusia tyopaikalla toteutettuja toimintatapoja. Tyopaperin kautta
valittyy kuva vammaispalvelujen tydntekijoiden tyosta, ajatuksista ja tuntemuksista epide-
mian aikana. Kysely toteutettiin osana laajempaa Euroopan sosiaalirahaston rahoittamaa ja
sosiaali- ja terveysministerion myontamaa Tulevaisuutta luomassa -hanketta.
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