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Lukijalle

Tehyn jdsenistd ldhes 15 prosenttia tyoskentelee yksityissektorilla. Tamén
sektorin osuus on kasvanut viime vuosina ja sen odotetaan lisddvin osuuttaan
sosiaali- ja terveyspalvelujen tarjoajana myds ldhivuosina. Samalla yksityissek-
torin tehyldisten madran odotetaan kasvavan.

Tehy on aiemmin vuonna 2001 selvittdnyt yksityissektorin tyontekijoiden tyo-
oloja. Tehyn yksityissektorin ammattiosastoille laadittiin opas vuonna 2002.
Yksityissektorin jasenten nakemyksid on kartoitettu myds Tehyn jarjestotutki-
muksissa. Tdmin selvityksen tavoitteena on kuvata yksityisen sosiaali- ja terve-
ydenhuollon toimintaymparistda ja selvittdd kyselyn avulla jasenten asemaan,
tyooloihin ja tydtyytyvaisyyteen liittyvid asioita sekd millaisena he kokevat
Tehyn toiminnan ammattijarjestond. Tarkoituksena oli tunnistaa ja [6ytda hyvia
kaytantoja yksityissektorin edunvalvonnan parantamiseksi.

Alustavan raportin ja kyselyn kdytannon toteutuksen suoritti Antti Aarnio.
Jasenille suunnatun kyselyn tyéryhmaéén kuuluivat Antti Aarnio, Juha Niittyld
ja Marja-Liisa Lehtinen. Oman asiantuntemuksensa tyéhon on antanut myos
Riitta Vuorinen. Selvityksen tdydensi ja viimeisteli lopulliseen muotoon Tiina
Sipilé.

Tama selvitys on tarkoitettu erityisesti Tehyn ammattiosastojen ja luottamus-
miesten kayttoon. Kiitos kaikille kyselyyn vastanneille Tehyn yksityissektorin
jasenille. Toitte esiin arvokkaan nakemyksenne, jonka my6td voimme kehittaa
Tehyn yksityissektorin toimintaa.

Helsingissa helmikuussa 2007

Antti Aarnio Tiina Sipild
ekonomisti Asiamies, TtM
Tehy ry, nyk. STTK Tehy ry






Tiivistelma

Yksityissektorin edunvalvonta kiikarissa

Tehyn jédsenistd ldhes 15 prosenttia tyoskentelee yksityissektorilla. Tdmén
sektorin osuus on kasvanut viime vuosina ja sen odotetaan lisddvan osuuttaan
sosiaali- ja terveyspalvelujen tarjoajana myos ldhivuosina. Samalla yksityissek-
torin tehyldisten mdiran odotetaan kasvavan.

Selvityksen tarkoituksena oli kuvata yksityissektorin sosiaali- ja terveyspalvelu-
alan tilaa ja tulevaisuuden nakymia seka selvittda Tehyn keinoja yksityissektorin
edunvalvonnan kehittimiseksi. Aineisto kerdttiin yksityissektorin jésenille
suunnatulla kyselylla marraskuussa 2005 (n=1761, vastausprosentti 41).

Kyselyssa tuli esiin, ettd yksityissektorin jasenet tuntevat tydehtosopimuksensa
melko hyvin. Eniten vastaajat olivat kohdanneet ongelmia tytaikakysymyksissa,
myos tehtavasiirrot puhututtivat. Léhes neljannes yksityissektorin tyontekijoistd
koki tyopaikkansa uhatuksi méardaikaisten tyosuhteiden ja toimintaympéris-
tossd tapahtuneiden muutosten vuoksi.

Jasenten tyoviihtyvyyden kannalta tarkeitd asioita ovat hyva tyilmapiiri, hyva
johtaminen ja riittdvd henkilokuntamiéra. Hoitohenkilokunnan ty6olosuh-
teisiin ja tydmotivaatioon tulee kiinnittdd entistd enemman huomiota, koska
yksityissektori joutuu tulevaisuudessa kilpailemaan osaavista tyontekijoista.

Térkeimpdnad tiedotuskanavana yksityissektorin jdsenet pitivdat Tehy-lehted ja
nettisivuja. Jasenet haluaisivat kuitenkin enemman yksityissektorin asioita esille.
Valtaosa vastaajista oli kiinnostuneita Tehyn jérjestamistd verkostotilaisuuksis-
ta, joissa voisi vaihtaa kokemuksia muiden yksityissektorilla tyoskentelevien
kanssa.

Yleensd vastaajat, jotka olivat ottaneet yhteyttd Tehyn toimihenkil6ihin, ko-
kivat saaneensa apua. Yllittdvan suuri joukko jdsenisté ei ollut ongelmissaan
ottanut yhteyttd luottamusmieheen tai Tehyn organisaatioon, vaan ratkaissut
ongelmansa itse. Kyselyn jilkeen Tehy on uusinut jasenille suunnatun puhelin-
palvelujdrjestelménsa (2/2006), mikd on parantanut ja helpottanut tehyldisten
yhteydenottoa jérjeston toimihenkil6ihin. Noin 40 prosenttia puhelinsoitoista
tulee yksityissektorin jasenilta.

Selvityksessd esille tulevia toimia Tehyn yksityissektorin edunvalvonnan pa-
rantamiseksi olivat muun muassa riittdvien resurssien ohjaaminen Tehyn yk-
sityissektorin toimintaan, jasenten ansiokehityksen parantaminen, itsendisten
ammatinharjoittajien tukeminen ja tiedotustoiminnan kehittdminen. Tehyn on



pyrittava lisdédmaan yksityissektorin koulutetun hoitohenkilokunnan jarjestay-
tymistd ja jarjestettdava esimerkiksi konserni- ja sopimusalakohtaisia alueellisia
jasen- ja koulutustilaisuuksia. Yksityissektorin ammattiostojen rakennetta on
kehitettavd toimijoiden verkostoitumisen helpottamiseksi. Yksityissektorin
haasteena on 16ytad uusia, innokkaita luottamusmiehid. Tehyn tulee informoida
jasenid luottamusmiesjarjestelmastd seka tiedottaa edunvalvonnasta ja ammat-
tiliiton tarjoamasta turvasta.



Sammandrag

Privata sektorns intressebevakning i kikaren

Av Tehys medlemmar arbetar néstan 15 procent pa privata sektorn. Denna
sektor har under de senaste aren vuxit och man forvéntar sig att den okar sin
andel som erbjudare av social- och hilsovardstjanster ocksd under de narmaste
aren. Samtidigt forvantas antalet tehyiter pa privata sektorn oka.

Syftet med utredningen var att beskriva situationen pa privata social- och
hélsoservicesektorn och framtidsutsikterna, samt utreda Tehys metoder for
utveckling av privata sektorns intressebevakning. Materialet insamlades med
en enkdt som riktades till medlemmar pa privata sektorn i november 2005
(n=1761, svarsprocenten 41).

Av enkdten framgick det att medlemmarna pé privata sektorn relativt bra kian-
ner till sitt arbetskollektivavtal. Mest hade svararna mott pa problem nar det
giller arbetstidsfragor, ocksa uppgiftsoverforingarna vickte diskussion. Néstan
en fjardedel av arbetstagarna pé privata sektorn upplevde att deras arbetsplats
var hotad pa grund av visstidsanstillningar och de fordndringar som skett i
verksamhetsmiljon.

Nir det giller medlemmarnas arbetstrivsel dr det viktigt med en god arbetsat-
mosfar, gott ledarskap och en tillrackligt stor personalmangd. Man maste mera
an tidigare fasta uppmarksamhet vid vardpersonalens arbetsférhéllanden och
arbetsmotivation, eftersom privata sektorn i framtiden blir tvungen att konkur-
rera om kunniga arbetstagare.

Medlemmarna pa privata sektorn anser Tehytidningen och webbsidorna vara
de viktigaste informationskanalerna. Medlemmarna skulle danda 6nska att
mera drenden fran privata sektorn skulle tas upp. Majoriteten av svararna var
intresserade av sadana av Tehy ordnade natverkstréffar, dir man kunde utbyta
erfarenheter med andra som arbetar pé privata sektorn.

I allménhet upplevde de svarare som tagit kontakt med Tehys tjanstemén att de
fatt hjélp. En 6verraskande stor grupp medlemmar hade inte kontaktat fortro-
endemannen eller Tehys organisation for sina problem, utan 19st sina problem
sjalv. Efter enkdten har Tehy fornyat det till medlemmar riktade telefonservi-
cesystemet (2/2006), vilket forbattrat och underldttat tehyiternas kontakter till
organisationens tjanstemén. Cirka 40 procent av telefonsamtalen kommer fran
medlemmar pa privata sektorn.

Atgirder for att forbittra Tehys intressebevakning pa privata sektorn som kom



fram i utredningen var bland annat att styra tillrackligt med resurser till Tehys
verksamhet pa privata sektorn, att forbattra medlemmarnas inkomstutveckling,
att stoda sjdlvstandiga yrkesutovare och att utveckla informationsverksamheten.
Tehy maste stréva efter att 6ka organiseringen bland den utbildade vérdperso-
nalen pd privata sektorn och ordna till exempel koncern- och avtalsbranschvisa
regionala medlems- och utbildningstillfillen. Strukturen i privata sektorns
fackavdelningar bor utvecklas for att underlitta aktorernas natverksbildning.
En utmaning for privata sektorn ér att hitta nya, entusiastiska fortroendeman.
Tehy skall informera medlemmarna om fortroendemannasystemet, samt om
intressebevakningen och det skydd som fackforbundet erbjuder.
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1 Johdanto

Yksityisen sektorin sosiaali- ja terveyspalvelujen kysyntd ja tarjonta ovat kas-
vaneet merkittavésti viime vuosien aikana. Yksityiselle palvelutarjonnalle on
viimeisen kymmenen vuoden aikana tullut uusia kehittymismahdollisuuksia,
koska yksityisen ja julkisen sektorin raja-aidat ovat madaltuneet, palvelujen
tarve on kasvanut ja palvelurakenne muuttunut. Kuntatalouteen on tullut kus-
tannuspaineita ja potilaiden ja asiakkaiden aktiivisuus on lisddntynyt ja tulotaso
noussut. Vdeston ikddntyminen, hoitotakuu, hoidon saatavuuden turvaaminen
ja ostovoiman kasvaminen mahdollistavat uusien yritysten tulon sosiaali- ja ter-
veydenhuollon markkinoille. Yksityisten sosiaali- ja terveydenhuoltopalvelujen
oletetaan lisdantyvan my0s kunta- ja palveluranteita muutettaessa.

Yksityissektorin osuus kaikista sosiaalipalveluista on kaksinkertaistunut 1990-
luvun alkupuolelta ja sen osuus tulee edelleen kasvamaan. Yksityinen sosiaa-
liala tyollistdd noin 40 000 henkil6éd (Yksityinen sosiaalipalveluala 2006). Itse
maksavien asiakkaiden osuus tulee kasvamaan, mutta kuntien ostopalvelut
muodostavat jatkossakin keskeisen osan yksityisistd sosiaalipalveluista. Vaikka
sosiaalipalvelut on kasvuala, alan yritysten toimintaan tuo epavarmuutta se,
ettd monet kunnat kéyttavit yksityisia yrityksid pelkdstadn ruuhkahuippujen
purkajina, eivdt suunnitellusti yhteistybkumppanina. Sosiaalialan yrityksille
on tyypillistd pieni koko ja niukahkot resurssit. Yrittdjit ovat oman alansa
vahvoja substanssiosaajia ja yrittdjyyden motiiveissa korostuvat eettisyys ja
ammatillisuus.

Yksityisten terveyspalvelujen tarjonta on merkittavai etenkin Uudellamaalla ja
kasvukeskuksissa, joissa jonot kunnallisiin palveluihin ovat olleet pitkid. Konser-
nitason yritykset ovat kasvaneet nopeasti terveyspalvelualalla. Yksityissektorin
osuus terveydenhuollon avohoidon kéynneista oli 31 prosenttia vuonna 2005.
Yksityiset terveyspalvelut ovat kasvaneet muun muassa tyoterveyshuollossa.
Suurin osa palvelujen tuottajista toimi Eteld-Suomessa. Palvelujen tuottajat ovat
ketjuuntuneet ja liikelaitostuneet. Erityisesti kokopdivitoimisen henkil6stén
mddré on ollut viime vuosina kasvussa yksityissektorilla. (Lith 2006; Yksityiset
terveyspalvelut 2005.)

Koulutetusta terveydenhuoltohenkildstostd on pulaa etenkin suuremmilla
paikkakunnilla ja kasvukeskuksissa. Téma on osaltaan lisénnyt tydvoiman vuok-
ravalitysyritysten nopeaa kasvua sosiaali- ja terveyspalvelualalla. Kuntasektorin
yleinen palkkakehitys on ollut viime vuosina parempaa kuin yksityissektorilla,
minka vuoksi henkilostdd on siirtynyt yksityissektorilta julkiselle puolelle.
(Tilastokeskus 2006.)

Yksityissektorilla noudatetaan yli kymmenté eri tydehtosopimusta. Sektoril-
la tyoskentelevit tehyldiset kuluvat ammattiosastoihin, joissa on pelkéstddn
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yksityissektorin jdsenid tai sitten niin kutsuttuihin seka-ammattiosastoihin,
joissa on jasenid seka yksityiseltd ettd julkiselta puolelta. Ndiden ammattiosas-
tojen puheenjohtaja ja hallituksen jdsenet ovat valtaosin kuntapuolelta, jolloin
ammattiosaston rooli yksityissektorin jasenten edunvalvojana on heikko. Yk-
sityissektorin ammattiosastot ovat maantieteellisesti hajallaan ympari maata,
koska yksityissektorin tydpaikoissa on usein vain muutama tehyldinen. Etenkin
sosiaalisektorin tyopaikat ovat pienid, eikd niissd ole luottamusmiesta.

Kyselyn jalkeen Tehy on ottanut kidyttoon helmikuussa 2006 uuden jasenille
tarkoitetun puhelinpalvelujarjestelmén (HoTa), jossa jokaisen jasenen yhteyden-
ottoon pyritddn vastaamaan heti. Han saa asiantuntijan vastauksen ongelmaansa
viimeistddn 3 arkipdivdn sisalla. Mikali ongelma vaatii pitkdaikaisempaa hoitoa,
jasenelle kerrotaan arvioitu aikataulu. Edunvalvonnan péivystykseen tulevista
puheluista noin 40 prosenttia tulee yksityissektorin jaseniltd. Heiddn kysymyk-
sensa liittyvit erityisesti jasenyyteen ja luottamusmiestoimintaan.

Keviilld 2006 Tehyn jdsenyysprojektin yhteydessd jokaiselle yksityissektorin
jasenelle postitettiin “rekrytointipaketti’, joka sisdlsi materiaalia tyGtovereiden
rekrytoimiseksi Tehyn jdseniksi. Syyskuussa 2006 perustettiin Tehyn yrittéja-
jaosto, jonka tehtdvana on tukea itsendisia ammatinharjoittajia.

Tehyn jasenistd noin 15 % tyoskentelee yksityissektorin tyénantajan palvelukses-
sa ja noin 40 % heistd asuu Uudellamaalla. Yksityissektorin jasenten lukumaara
on kasvoi 730:114 (6%) vuodesta 2004 vuoteen 2006. Yksityissektorin tehyldisten
ikdjakauma on hieman nuorempi kuin esimerkiksi sairaanhoitajien keski-ika
(kuvio 1).

Tehyn yksityissektorilla toimivien jisenten ikidjakauma vuoden 2006 lopussa
2500
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1500 \\\

1000 / \

500 / \

0

2024 2529 30-34 3539 40-44 4549 5054 5550 60-64 65
1ka (vuotta)

Jasenmiira (henkil6d)

Kuvio 1. Yksityissektorilla toimivien tehyldisten ikdjakauma vuoden 2006
lopussa (Tehyn jdsenrekisteri 2007).
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Selvityksen luvussa kaksi tarkastellaan yksityistd sosiaali- ja terveyssektoria
tilastojen avulla ja pohditaan sen tulevaisuudenniakymia. Luvussa kolme kasi-
telldan tehyliisille yksityissektorin jasenille tehdyn kyselyn tulokset. Lopuksi
esitellddn tyoryhmin ehdotukset siitd, miten yksityissektorin edunvalvontaa
voitaisiin parantaa.

2 Yksityinen palvelutuotanto sosiaali- ja terveyden-
huollossa

Sosiaali- ja terveydenhuoltopalveluja tuottaa julkisen sektorin ohella yksityinen
sektori. Yksityinen palvelutuotanto jaetaan yritysten ja jirjestdjen tuottamiin
sosiaali- ja terveyspalveluihin. Sosiaalihuollon vastuualueeseen kuuluvat muun
muassa lasten pdivahoito, vanhustenhuolto, kehitysvammahuolto, kuntouttava
ty6toiminta, paihdehuolto sekd vammais- ja kotipalvelut. Terveydenhuollon
piiriin kuuluvat sairaala-, ladkari- ja sairaankuljetuspalvelut, hammashoito,
fysioterapia sekd laboratorio- ja kuvantamistutkimukset.

Viime vuosina terveyspalvelujen yritysrakenne on monipuolistunut. Alalle on
syntynyt sekd suuria ettd keskisuuria yrityksid. Niin sanotut "tdyden palvelun
tavaratalot” yleistyvit eli saman katon alta on saatavissa lahes kaikki tietyn
kohderyhmin, esimerkiksi vanhusten, tarvitsemat sosiaali- ja terveyspalvelut.
Toisaalta kaikki organisaatiot eivit tavoittele kasvua tai yrityksen suurta kokoa.
Osalle yrityksistd pienend ja erikoistuneena yrityksend oleminen on edullista
ja luonnollista, toisille pienuus on voimavarojen puutteesta johtuva pakko.
Osa yrityksista toimii valtakunnallisesti ja osa harjoittaa liiketoimintaa myds
ulkomailla. Kansainviliset yritykset tekevdt tuloaan Suomen markkinoille.
Kansainvilinen kilpailu tulee todennékéisesti kiristymédn ja nostamaan alan ar-
vostusta sekd lisddméan padomasijoituksia toimialalle. Kasvavan kilpailun lisdksi
EU:n sisimarkkinat antavat suomalaisille yrityksille mahdollisuuden laajentaa
toimintaansa eurooppalaisille markkinoille. (Ekroos & Partanen 2006.)

Viime vuosien kasvu yksityiselld sosiaali- ja terveyspalvelualalla on keskittynyt
erityisesti sosiaalipalvelualan kasvuun. Tulevaisuudessa palveluita tarjoavia
yrityksid ja jarjestojd on luultavasti entistd vaikeampi lokeroida tietyn alan
palveluiden tuottajaksi, koska ne saattavat tarjota useita eri palvelumuotoja,
esimerkiksi sekd kotipalvelua ettd kotisairaanhoitoa. Yksityisen sosiaali- ja ter-
veydenhuollon tyontekijoiden kannalta tydehtosopimuksen ja luottamusmiesten
merKkitys kasvaa entisestdan tulevaisuudessa.
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2.1 Yksityinen sosiaalipalveluala

2.1.1 Sosiaalipalvelualan kehitys ja markkinatilanne

Vuoden 1993 valtionosuusuudistus madritteli entistd selkeimmin sosiaalipal-
velujen jarjestaimisen kuntien tehtaviksi. Kunnat voivat toteuttaa jérjestdmis-
vastuunsa joko tuottamalla palvelut itse, yhdessd muiden kuntien kanssa tai
ostamalla ne ulkopuolisilta tuottajilta. Uudistettu valtionosuuslaki mahdollisti
sosiaalipalvelualan rakennemuutoksen. Toimialan rakennemuutos ilmeni
muun muassa 1990-luvun lopulla ja 2000-luvun alussa yritysten ja yhdistysten
palvelutuotannon kasvuna (taulukko 1).

Sosiaalipalvelut Palveluntuottaja 1995 2002 Muutos %
1995-2002

Julkiset palveluntuottajat 101 661 119 563 17,6

Jarjestot 13913 28 478 104,7

Yritykset 1826 8 025 339,5

Yksityinen yhteensé 15 739 36 503 131,9

Taulukko 1. Sosiaalipalvelujen henkil6sté 1995-2002 (Stakes 2005).

Stakesin raportin (2006) mukaan laajamittaisen yrityspohjaisen sosiaalipalve-
lutuotannon voidaan katsoa syntyneen 1990-luvulla. Vuonna 1990 sosiaalipal-
velujen henkilostostd 12,1 prosenttia tyoskenteli yksityiselld sektorilla. Vuonna
1995 osuus oli hieman korkeampi eli 13,4 prosenttia, sen sijaan vuonna 2000
sektorin osuus oli ldhes 21 prosenttia. Sosiaalipalveluja tuottavien yritysten
henkil6kunnan méard on kasvanut viimeisen kymmenen vuoden aikana 1 800
henkil6stosta yli 12 000 henkil6on (kuvio 2). (Kettunen 2006.)

Yksityisten sosiaalialan yritysten henkilomairi

henkiloa 1995-2005
14000

12287

12000

10000

1995 1996 1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005

vuosi

Kuvio 2. Yksityisten sosiaalialan yritysten henkilomaara 1995 - 2005 (Kettunen
2006).
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Sosiaalipalvelut on tydvoimavaltainen ala ja markkinat ovat padosin paikallisia.
Yritysten rooli on ollut tdhdn mennessé ldhinna taydentda julkista palvelutar-
jontaa ja tasata julkisen palvelutuotannon ruuhkahuippuja. Yritysten rooli on
kuitenkin muuttumassa asiakkaiden ostovoiman lisddntyessd ja kuntien lisdtessa
palveluostojaan sekd markkinoiden kehittyessa.

Sosiaalisektorilla nopeimmin kasvavia aloja ovat olleet asumispalvelut, kotipal-
velu ja lasten pdivdhoito. Sosiaalipalveluita tuottavien yritysten maérd, niiden
yhteenlaskettu liikevaihto ja henkilostomaéra ovat ldhes nelinkertaistuneet
vuoden 1995 jalkeen. Sosiaalipalvelujen kokonaistuotos oli vuonna 2004 noin
kuusi miljardia euroa. Siité julkisen sektorin osuus oli 72,9 prosenttia, jarjestdjen
18,5 prosenttia ja yritysten 8,6 prosenttia. Vuonna 2004 sosiaalipalveluyritysten
litkevaihto oli 486,5 miljoonaa euroa. Sosiaalipalvelualan yritysten yhteenlaske-
tun liikevaihdon kasvu on ollut usean viime vuoden aikana yli 20 prosenttia.

Sosiaalipalveluja tuottavia yrityksid oli vuonna 2005 yhteensd 2432 kappalet-
ta. Vuonna 2004 niitd yrityksid oli 2186 ja niilld yrityksilld oli toimipaikkoja
2415. Yritysten madrdn nettolisdys vuodesta 1995 vuoteen 2005 oli yhteensd
1893 ja vuodesta 2000 vuoteen 2005 965 kappaletta. Vuodesta 1995 vuoteen
2004 yritysten toimipaikkojen yhteenlaskettu liikevaihto yli kuusinkertaistui
(Kettunen 2006). Kuviossa kolme esitetddn yksityisten sosiaalipalveluyritysten
madrin kasvu viimeisen kymmenen vuoden aikana.

kpl Yksityisten sosiaalipalveluyritysten lukumiiri 1996-2005
3000

2432

2500
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1500

1000

500

0
1995 1996 1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005

vuosi

Kuvio 3. Yksityisten sosiaalipalveluyritysten lukumaéra 1995 - 2005 (Kettunen
2006).

Toimialana sosiaalipalvelut on melko nuori ja yritykset padosin pienid. Yrityk-
sistd 90 prosenttia ty6llisti alle 10 tyontekijad vuonna 2004 ja yli 50 tyonteki-
jaa tyollistavia yrityksid oli seitsemédn kappaletta. Télld hetkelld suuntaus on
yritysyksikkokoon kasvuun. 10 - 49 henkiloa tyollistavien yritysten méaéra on
moninkertaistunut vuodesta 1995 ldhtien. Ala tyollisti vuonna 2005 yhteensd
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12 287 tyontekijaa eli keskimadrin viisi tyontekijaa yritystd kohti. Alla olevassa
taulukossa kuvataan sosiaalipalvelualan yrityksid ja niiden henkilokuntamaéaria
toimialaluokituksen avulla. (Taulukon yksi tiedot ovat hieman erilaiset, johtuen
eri ldhteistd). (Kettunen 2006.)

Taulukko 2. Yksityisten sosiaalipalveluyritysten toimipaikat, henkil6sto ja
liikevaihto toimialoittain vuonna 2005 (Kettunen 2006).

- 0 Py Liikevaihto
Toimiala Yritykset Henkil6sto 1000€
Lasten ja nuorten laitokset 327 1828 166 182
Kehitysvammalaitokset 6
Vanhusten laitokset 21 275 13518
Piihdehuoltolaitokset 14 107 3585
Palvelutalot ja ryhmékodit 617 5043 242 512
Ensi- ja turvakodit 1
Muut laitokset ja asumispalvelut 21 127 7097
Lasten paivihoito 660 2033 66 603
Paivitoiminta 17 52 2109
Kotipalvelut 814 1 602 53 847
Ty6toiminta ja tydhon kuntoutus 25
Muu sosiaalitoiminta 203 833 44 482
Sosiaalipalvelut yhteensd 1007 12 287 558 733

Henkil6stomddran suhteellinen kasvu on viime vuosien aikana ollut hieman
nopeampaa kuin yritysmédran kasvu, keskimédrdinen yrityskoko on siten
kasvanut. Toimipaikkojen mairé on lisdantynyt vuosien 2002 - 2004 vilisena
aikana 396 kappaleella ja toimipaikkojen lukumaéri on kasvanut kaikkien TE-
keskusten alueella. Eniten alan uusia toimipaikkoja on perustettu Uudenmaan
(106 kpl), Satakunnan (34 kpl) ja Pohjois-Pohjanmaan (29 kpl) TE-keskusten
alueille. Toimipaikkojen maard korreloi melko hyvin alueen asukasméarin
kanssa. Uudellamaalla oli selvésti eniten alan yritystoimintaa (26 prosenttia
alan toimipaikoista) ja vdhiten Kainuussa, Lapissa ja Pohjanmaalla. Henkil6s-
toltadn suurimmat sosiaalipalveluyritykset toimivat vanhusten palvelutalo- ja
asumistoiminnan sekd lasten péivikotitoiminnan aloilla (Lith 2006).

Yritysten keskimadrdinen liikevaihto on kasvanut vuosi vuodelta. Taulukossa
kolme kuvataan vuoden 2005 tunnuslukutietoja mediaaniarvioina. Kannatta-
vimpia aloja olivat lasten ja nuorten laitokset, palvelutalot ja ryhmikodit sekd
muu sosiaalitoiminta, johon kuuluu esimerkiksi vammaisten tukipalveluja,
erityisryhmien virike-, harrastus ja virkistystoimintaa sekd ulkomaalais- ja
pakolaishuoltoa. (Kettunen 2006.)
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Taulukko 3. Yksityisten sosiaalipalveluyritysten taloustunnuslukuja toimialoit-
tain 2005 (Kettunen 2006).

. Oma-

Havain-| CX® | Kayito- | Netto arai- | Lv./hlo
Toimiala " vaihto v Sipo % v "

not lkm kate % | tulos % suusaste | 1000€

1000€
%

Lasten ja nuorten laitokset 120 377 19,4 9,1 24,9 39,8 66,6
Vanhusten laitokset 14 1450 5,9 1,6 4,5 432 39,7
Piaihdehuoltolaitokset 7 752 3,3 -1,6 -2,2 29,1 39,7
Palvelutalot ja ryhmékodit 259 500 13,9 6,3 15,9 31,6 49,9
Muut laitokset ja asumispalvelut 7 879 10,7 4,0 10,7 16,7 45,3
Lasten péivéihoito 44 237 2,5 0,1 5,6 27,4 32,0
Kotipalvelut 38 208 4,6 2,1 24,0 34,1 36,0
Tyotoiminta ja tydhon kuntoutus | 9 1480 3,8 0,8 3,8 374 | 62,0
Muu sosiaalitoiminta 51 382 5,5 3,4 9,7 41,5 53,2

Suurimpien yritysten joukossa on useita jarjestjen omistuksessa olevia yrityk-
sid. Kymmenen suurimman yrityksen yhteenlaskettu henkilostomaara vuonna
2004 oli 1 518 eli lahes 15 prosenttia koko yksityissektorin henkilostosta. Sosiaa-
lipalvelumarkkinoiden viime vuosien kehitystd kuvaa yritysméaran nopea kasvu
sekd yritystoiminnan maantieteellisen markkina-alueen laajeneminen. Joko
luontaisen laajentumisen tai yrityskauppojen kautta yritykset ovat pyrkineet
laajentamaan tarjontaansa paikallisesta maakunnalliseksi tai maakunnallisesta
valtakunnalliseksi. (Kettunen 2006.)

2.1.2 Sosiaalipalvelujen tulevaisuudenniakymat

Sosiaalipalvelualan tulevaisuus riippuu pitkalti siitéd, laajentuvatko sosiaali-
palvelumarkkinat entisestddn ja tuleeko alasta nykyistd selkeammin yksi elin-
keinonala muiden joukkoon. Jarjestot ja yksityiset yritykset ovat kasvattaneet
osuuttaan melkoisesti 1990-luvun puolenvilin jalkeen. Yritystoiminnan osuus
kasvaa nopeammin kuin kolmannen sektorin toiminta osittain siité syysta, ettd
kolmannen sektorin palvelutoimintoja yhtiditetdan (Lith 2006). Hoivayritta-
jyys on kasvussa. Osa ikdihmisistd voi ostaa palvelut omalla rahalla, vaikka
padtettdisiin poliittisesti, ettd julkinen sektori tuottaisi kaikki hoivapalvelut.
Kaikkiaan 80 % hoivayrittdjista saa toistaiseksi kuitenkin tulonsa kuntien
maksusitoumusten kautta.

Kauppa- ja teollisuusministerion visioiden mukaan yritysten absoluuttinen
ja suhteellinen osuus palvelutuotannosta kasvaa merkittavésti. Kuntien oma
tuotanto sdilyttdd kuitenkin markkinajohtajan aseman valtakunnallisesti,
vaikka tuleekin olemaan kuntia ja alueita, joilla padosasta palvelutuotantoa
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vastaavat yksityiset yritykset. Kunnilla on palveluntuotannossa nelosrooli - se
on rahoittaja, tuottaja, ostaja ja valvoja. Kuntien tulisi erottaa toisistaan oma
palvelutuotanto ja palvelujen tilaaminen. (Kettunen 2006.)

Yksityisten sosiaalipalvelujen lisddntyvaa kayttod tukevat myos vanhusvieston
madrdn kasvu, kulutustottumukset, elintason nousu, verovahennysoikeuden
ulottaminen palveluihin, kaupungistuminen ja julkisen talouden kapea liik-
kumaraja. Yksityisten hoivapalveluiden kysynndn arvioidaan kasvavan selvisti
vasta vuoden 2010 jalkeen, kun asiakaskunnaksi tulee yhd vauraampaa kaupun-
kilaisvédestod. Talld hetkelld palvelujen kohderyhmana ovat 1920 - 1930 -luvuilla
syntyneet, jotka pyrkivit selvidmédn viimeiseen asti omin voimin, kun taas
sotavuosina syntyneet haluavat panostaa omaan hyvinvointiinsa. Jatkossa so-
siaaliyritysten kasvupotentiaali on avohuollon palveluissa, lasten paivihoidossa
sekd kotipalveluissa ja sithen liittyvissa tukipalveluissa (Lith 2006).

Sosiaalipalvelualan yritysrakenne tulee muuttumaan. Alalle syntyy lisdd seka
suuria ettd keskisuuria maakunnallisia ja valtakunnallisia yrityksid. Markki-
noiden kehittyessd myds aikaisemmin muilla toimialoilla toimineet yritykset
ovat osoittaneet kiinnostusta laajentaa palvelutarjontaansa sosiaalipalvelujen
alalle. Osa yrityksistd harjoittaa liiketoimintaansa my6s ulkomailla. Muutamat
ulkomaiset yritykset ovat jo l6ytdneet suomalaiset sosiaalipalvelumarkkinat ja
kansainvilisten yritysten toiminta Suomessa lisidntyy. Pddomasijoittajien ja
riskirahoittajien 16ytdessd toimialan yritysten rahoituspohja monipuolistuu.
Kilpailu kuntien ostopalveluista edellyttda yrityskoon kasvua, koska kunnat
eivit tulevaisuudessa osta mielellddn palveluja pieniltd yritykseltd niiden toi-
mitusepavarmuuden vuoksi (Lith 2006).

Sosiaalipalvelumarkkinoiden kehittyessa erilaiset monituottajamallit yleistyvat
ja asiakkuuden merkitys korostuu. Palvelujen tuotteistaminen yleistyy. Laa-
dunkehittaimisen merkitys kasvaa asiakkaiden tietoisuuden lisdantyessa. Alalle
muodostuva uudenlainen toimintaympéristd mahdollistaa uusien palvelumal-
lien kehittymisen ja vientikelpoisten tuotteiden syntymisen. (Kettunen 2006.)

Jarjestot ovat yrityksid merkittavampi palveluntuottajia sosiaalipalvelualalla
ja séilyvat luultavasti yrityksid suurempana palveluntuottajana myos tulevai-
suudessa. Palvelujen laajuutta kuvaa hyvin se, ettd Stakesin raportin (2005)
mukaan yhdeksalld kunnalla kymmenestd on jarjestéjen kanssa solmittuja
ostopalvelusopimuksia. Sosiaalibarometrin (Eronen ym. 2006) mukaan jar-
jestojen merKkitys sosiaalipalvelujen tarjoajana ja toimijana on tulevaisuudessa
selvasti nykyista tarkeampi.

EU:n sd@dnn6t ja kuntien kilpailutussadnnot, mutta myos Raha-automaattiyhdis-
tyksen omat linjaukset ja verottajan uudet tulkinnat hankaloittavat jarjestojen
toimintaa tulevaisuudessa. Raha-automaattiyhdistys on vetdytymaéssd monien
sellaisten palvelujen rahoituksesta, joita se on aikaisemmin tukenut. Verottaja
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puolestaan on tiukentanut yleishyodyllisen ja yritystoiminnan vilista rajaa ja
tulkinnut yhéa suurempaa osaa jarjestojen toiminnasta elinkeinotoiminnaksi.
Talla voi olla kauaskantoisia seurauksia jarjestéjen mahdollisuuteen jarjestaa
palvelut.

Sosiaalipalveluita tuottavien yritysten ja jarjestéjen kasvumahdollisuudet ovat
kiinni julkisen sektorin ja erityisesti kuntasektorin paitoksistd palvelutuotan-
toonsa liittyen. Stakesin raportissa (Kauppinen & Niskanen 2006) todetaan,
ettd sosiaalipalveluyritysten nopea kasvu johtuu pitkilti siit, ettd vastatakseen
lisadntyvadan palveluntarpeeseen yhteiskunta joutui etsimédan keinoja tehostaak-
seen ja monipuolistaakseen palvelurakenteita.

2.2 Yksityinen terveyspalveluala

2.2.1 Terveyspalvelualan kehitys

Kunnat voivat tuottaa terveyspalvelut itse, yhdessd muiden kuntien kanssa tai
ostaa ne yrityksiltd. Kuntien ja kuntayhtymien terveyspalvelujen osto yksityisiltd
terveyspalveluntuottajilta on ollut ainoastaan kaksi prosenttia terveyspalve-
lujen kokonaismenoista. Hoitoon péddsyn turvaamista koskeva lainsdddanto
tuli voimaan maaliskuussa 2005, mikd on osaltaan lisénnyt yksityissektorin
osuutta terveyspalveluissa. Tehyn hoitotakuuselvityksen mukaan 64 prosentissa
sairaanhoitopiireja oli tehty ostopalvelusopimuksia yksityissektorin kanssa.
(Markkanen 2006). Myos tyoterveyshuoltopalvelut ovat viime vuosina lisainneet
yksityisten terveyspalvelujen kiyttod. Vuonna 2004 joka viides terveyspalvelu-
tapahtuma oli yrityksen tuottama (Ekroos & Partanen 2006).

Taulukko 4. Terveyspalvelujen henkilosté 1995-2002 (Stakes 2005).

Terveyspalvelut | Palveluntuottaja Muutos %
this ) 1995 2002 19952007
Julkiset palveluntuottajat 115 994 133 741 15,3
Jarjestot 7 519 8025 6,7
Yritykset 12 576 19 021 51,2
Yksityinen yhteensi 20 095 27 046 34,6

Terveyspalvelujen henkilostostd yksityiselld sektorilla tyoskenteli 1990-luvun
alussa 14,2 prosenttia, vuonna 1995 14,8 prosenttia ja vuonna 2002 16,8 pro-
senttia. Yksityisten yrityksen henkilston osuus on kaksi kolmasosaa ja jérjeston
yksi kolmasosa sektorin ty6voimasta. Alan yritykset tyollistivit vuonna 2004
yhteensé 19 802 tyontekijaa eli keskimaérin alle kaksi tyontekijaa yritysta kohti.
Suurin osa, noin 8 500, toimialan yrittdjistd harjoittaa elinkeinoaan itsendisind
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ammatinharjoittajina. Terveyspalvelualalla henkiloston maéra ei ole kasvanut
yhta paljon kuin sosiaalipalvelualalla. Taulukossa nelji ja kuviossa nelja kuva-
taan yksityisten terveyspalvelujen henkiloston madran kehitystd. (Kauppinen
& Niskanen 2006; Ekroos & Partanen 2006.)

henkilsia  Yksityisten terveyspalvelujen henkilostomadrd 1998 - 2004
25000
19086 19414 19802
20000
L6422 L6536 17669 18258
15000
10000
5000
0
1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004
vuosi

Kuvio 4. Yksityisten terveyspalvelujen henkilostomaara 1998 — 2004
(Ekroos & Partanen 2006).

Terveyspalveluja tuottavia yrityksid oli vuonna 2004 yhteensé 11 810 ja néilld oli
yhteensi 12 458 toimipaikkaa. Eniten eli lahes 39 prosenttia alan henkil6stosta
tyoskenteli ladkaripalvelujen parissa (Ekroos & Partanen 2006). Seuraavaksi
eniten tyontekijoita oli fysioterapiassa ja hammashoidossa. Vihiten henkilost6d
oli kuvantamisyksikoissa. Terveyspalvelut on tyévoimavaltainen ala ja mark-
kinat ovat padosin paikallisia. Yritysten rooli on haluttu pitdd julkisia palveluja
tdydentdvina, vaikka niiden osuus palvelutuotannosta on merkittiva ja erdiltd
osin jopa hallitseva (esim. hammashuolto, tyoterveyshuolto ja fysioterapia).
(Taulukko 5).

Taulukko 5. Terveydenhuollon yritykset ja henkilokuntamaarit toimialoittain
2004 (Ekroos & Partanen).

Toimiala Yritykset Henkilosto
Sairaalapalvelut 21 840
Ladkaripalvelut 4371 7 647
Hammashoito 1914 4090
Fysioterapia 2286 3188
Laboratoriotutkimukset 75 405
Kuvantamistutkimukset 49 139
Sairaankuljetuspalvelut 201 1207
Muu terveyspalvelu 2893 2287
Terveyspalvelut yhteensa 11 810 19 802
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Terveyspalvelualan yritykset ovat padosin pienid. Toimipaikoista 98 prosenttia
tyollisti alle kymmenen tyontekijad vuonna 2004 ja yli 10 tyontekijaa tyollistavia
toimipaikkoja oli vuonna 2004 258 kappaletta. Yli 50 tyontekijaa tyollistavid
toimipaikkoja terveyspalvelualoilla oli vain 29 kappaletta ja yli 250 henkil6d
tyollistavid ainoastaan yksi. (Ekroos & Partanen 2006.)

Maakunnittain yksityisten palvelutuottajien osuudet terveyspalvelujen henki-
16stostd vaihtelevat merkittdvésti. Koko maassa yritysten osuus henkildstosta
on 11,8 % ja jarjestojen 5 %. Uudellamaalla yksityisen sektorin osuus oli 16,8 %
(jarjestot 6,8 % ja yritykset 16,6 %) vuonna 2002, kun Pohjanmaalla vastaava
osuus oli 11,2 % (jarjestot 2,2 % ja yritykset 9 %). Muissa maakunnissa osuu-
det vaihtelivat 13-17 %:n vililla. Eniten yksityisid terveyspalvelutuotannon
toimipaikkoja oli kasvukeskusalueilla - Uudellamaalla, Varsinais-Suomessa,
Pirkanmaalla ja Pohjois-Pohjanmaalla. Uusmaalaisten yritysten liikevaihto
(noin 552 miljoonaa euroa) oli 41 prosenttia koko toimialan liikevaihdosta.
(Kauppinen & Niskanen 2006.)

Yksityisten terveydenhuoltoyritysten laskennallisesta liikevaihdosta julkisen
sektorin yksityiset asiakaspalvelujen ostot olivat vuonna 2004 ainoastaan 10
prosenttia. Kuntayhtymét hankkivat yksityisid terveydenhuollon vilituote- ja
alihankintapalveluja, kuten tutkimus- ja laboratoriopalveluja, erikoisldakarikon-
sultaatioita ja vuokratydvoimaa, jolla paikataan ladkari- ja henkilostovajausta.
(Lith 2006)

Terveyspalvelujen tuotanto on péddosin paikallista ja alueellista toimintaa.
Vain muutamat isot lddkarikeskukset ovat viime vuosien aikana levittdytyneet
kasvukeskuksiin ja laajentaneet toimintaansa yritysostoin. Terveyspalvelujen
keskeisin markkina-alue on kotimaa ja palvelujen vienti on vield vahaista. Pk-
yritysten toimintaymparisto ja kehitysnakymat 2004 -tutkimuksen mukaan
ladkaripalvelujen tai fysikaalisen hoidon vientié ei tapahdu juuri lainkaan ja
vain kuusi prosenttia muita kuin ladkaripalveluja tai hammashoitoa tarjoavista
yrityksistd vie palveluitaan Suomen rajojen ulkopuolelle.

Yksityisen terveydenhuollon laskennallisesta tuotoksesta 40 prosenttia keskittyy
Uudellemaalle, vaikka toimipaikkojen maarésta ja henkilostostd maakunnan
osuus on kolmannes. Hammashoitoa tarkasteltaessa havaitaan toiminnassa
suurempia alueellisia eroja kuin muussa terveydenhuollossa. Uudellamaalla
yksityisen toiminnan osuus hammashoidon tuotoksesta on noin 70 prosenttia,
kun taas esimerkiksi Keski-Pohjanmaalla yksityisen toiminnan osuus on aino-
astaan 30 prosenttia. (Lith 2006.)

Kauppa- ja teollisuusministerion toimialaraportin (Ekroos & Partanen 2006)
mukaan vuonna 2004 toimialan 11 810 yrityksen yhteenlaskettu liikevaihto
oli lahes 1,6 miljardia euroa. Yritysten yhteenlasketun liikevaihdon kasvu oli
vuonna 2004 noin kuusi prosenttia. Suurinta kasvu on ollut hammashoidossa,
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ladkaripalveluissa ja fysioterapiassa (ks. taulukko 6). Liikevaihdon arvioidaan
lahivuosina kasvavan nopeammin kuin Suomen kansantalouden keskimaérin.
Terveyspalvelujen tuotannon arvo oli vuonna 2004 noin 8,5 miljardia euroa.
Julkisen sektorin osuus toimialan kokonaistuotannosta oli vuonna 2004 noin
75 prosenttia. Yritykset tuottivat noin 19 prosenttia ja jarjestot noin kuusi pro-
senttia terveyspalvelujen kokonaismaarasta.

Taulukko 6. Terveyspalveluyritysten taloustunnuslukuja toimialoittain 2004
(Ekroos&Partanen 2006).

Liike- Oma-
Havain- | vaihto | Kéytto- | Netto varai- Lv./hlo

Toimiala not lkm (ka.) ka:’et % | tulos % Sipo % suusaste | 1000€

1000€ %
Sairaalapalvelut 36 5740 61,1 2,7 6,0 45,6 4,3
Laakaripalvelut 464 200 22,0 12,4 28,6 69,2 75,0
Hammashoito 310 229 18,6 9,6 30,0 65,1 71,5
Fysioterapia 223 130 12,2 6,7 28,4 58,2 45,3
Laboratoriotutkimukset 44 158 20,9 8,7 232 80,5 59,2
Kuvantamistutkimukset 30 384 23,1 15,1 26,0 67,1 101,0
Sairaankuljetuspalvelut 82 313 19,1 9,3 28,9 445 53,7
Muu terveyspalvelu 184 70,5 18,4 25,8 30,4 60,0 47,0

Terveyspalveluja tarjoavien yritysten taloudelliset tunnusluvut ovat kehittyneet
padosin suotuisasti. Yritysten keskimédrdinen liikevaihto on kasvanut koko
tarkasteluajan. Nettotulos on vaihdellut ldahes seitsemdstd prosentista noin
kahdeksaan. Sijoitetun pddoman tuottoprosentti on viimeisen viiden vuoden
aikana ollut yli 20 prosenttia, jota voidaan pitdi erittdin hyvéna.

2.2.2 Yksityisten terveyspalveluiden tulevaisuudennikymit

Terveyspalvelumarkkinoiden kehittymisen myoté yksityisesti tuotettujen ter-
veyspalvelujen osuus ja merkitys tulee kasvamaan entisestddan. Lainsdadanto-
muutokset vaikuttavat yksityisten tuottajien toimintamahdollisuuksiin. Kunnille
saddetyt uudet velvoitteet voivat tuoda lisdéd mahdollisuuksia yrityksille. Myos
kotitalouksien ostokdyttaminen ja muutokset siind luovat tai vievat markkinoita
yksityisiltd tuottajilta.

Suomessa terveyspalvelumarkkinoilla on viime vuosien aikana tapahtunut pal-
jon yritysostoja ja fuusioita. Suurimmat yhtiot yksityisten terveyspalveluiden
alalla ovat myos listautuneet porssiin. Samalla koko alan luonne on muuttumas-
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sa. Muutaman vuoden kuluessa Suomessa saattaa olla kolmenlaisia yksityisid
terveyspalveluiden tuottajia: valtakunnallisia suuria ketjuja, vahvoja paikallisia
toimijoita sekd pienid paikallisia ladkédriasemia. Lddkdriasemien yhdistyminen
ja ketjuuntuminen sekd alan yrityskaupat ovat yleistyneet. Samalla osa lddkari-
palveluja tarjoavista yrityksistd on erikoistunut tiettyihin asiakasryhmiin ja/tai
laajentaneet palvelutuotantoaan sosiaalipalvelujen sektorille.

Kauppa- ja teollisuusministerion toimialaraportin (Ekroos & Partanen 2006)
mukaan terveyspalveluyritysten lukumaara lisdéntyy ja alalle muodostuu
nykyistd monipuolisempi yritysrakenne. Tarjontaa ohjautuu kasvaville mark-
kinasegmenteille, kuten erikoissairaanhoitoon ja kuntoutukseen. Sosiaali- ja
terveydenhuollon yhteisty6 lisddntyy ja ennaltachkiisevdn terveydenhuollon
rooli korostuu. Myos uudet teknologiset ratkaisut ovat luoneet mahdollisuuksia
uusien palvelutapojen, hoitokdytidntojen ja logististen sovellutusten kehittdmi-
seen. Tietotekniikan hyddyntdminen nidkyy muun muassa lisddntyvind net-
tilddkari- ja verkkopalvelutoimintoina. Myo6s ladkéripalveluissa saumattomat
hoitoketjut, etadiagnosointi, etdahoito ja etakuntoutus yleistyvat.

Tulevaisuudessa yksityinen terveyspalveluala voi kasvaa merkittévasti, jos
esimerkiksi erikoissairaanhoito avattaisiin kilpailulle tekemalld julkisista
sairaaloista osakeyhtioitd tai liikelaitoksia. My6s kdynnissé olevasta kunta- ja
palvelurakenneuudistuksen tuloksista riippuu paljon miten sosiaali- ja terveys-
palvelut tuotetaan tulevaisuudessa.

3 Tehyn jdsenten asema yksityissektorilla

Selvityksen tarkoituksena oli tunnistaa ja loytid hyvid kdytdntojd, joilla
yksityisen sektorin edunvalvontaa voitaisiin parantaa. Syksylld 2005 toteu-
tetun kyselyn avulla haluttiin saada vastauksia seuraaviin kysymyksiin: Miten
yksityissektorilla tydskentelevit tehyldiset kokevat oman asemansa? Millaisena
he pitdvat omaa ammattijarjestodan Tehya? Miten tyytyvaisid he ovat tyopaik-
koihinsa?

3.1 Kyselyn toteutus

Kaksilla syksylla 2005 pidetylld Tehyn yksityissektorin neuvottelupdivilld osan-
ottajilta kerittiin kysymyslomakkeiden avulla ndkemyksid edunvalvonnasta.
Niiden vastausten pohjalta tehtiin uusi kysymyslomake. Laajemmalla kyselylld
haluttiin selvittad asioita, joihin Tehyn tulisi puuttua ja vaikuttaa toimillaan.
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Kysely toteutettiin marraskuun lopussa vuonna 2005 pédasiassa sahkopostiky-
selynd. Yksityissektorin tehyldisid oli kyseisend ajankohtana yli 12 000, joista
5000:1la oli sahkopostiosoite. Kysely lahetettiin kaikille sahkopostiosoitteen
omaaville jasenille, mutta yli 1200 viestid tuli takaisin. My0s osalle niistd ja-
senistd, joilla ei ollut tallennettua sdhkopostiosoitetta Tehyn jdsenrekisterissa,
haluttiin tarjota mahdollisuus vastata kyselyyn. Tehyn jasenrekisteristd valittiin
satunnaisotannan avulla 500 jasentd, joille kyselylomake postitettiin. 4 300
Tehyn yksityissektorin jasenen otoksesta kyselyyn vastasi 1 761 henkil6a. Vas-
tausprosentti oli 41.

3.2 Taustatiedot vastaajista

Kyselyyn vastanneista 84 %(n=1485) tyoskenteli yksityiselld sektorilla, kaksi
prosenttia (n=42) oli ty6ttoméand, 10 %:a (n=199) oli tilapdisesti poissa tyoeld-
mastd (hoitovapaalla, opintovapaalla tai vastaavalla) ja kolme prosenttia (n=59)
tyoskenteli kuntasektorilla. Jaljempané tarkastellaan ainoastaan yksityiselld
sektorilla tyoskentelevien vastauksia.

Taulukko 7. Kyselyyn vastanneiden ikdjakauma.

Vastaajan ikd n %
alle 30 vuotta 355 24
30 - 39 vuotta 459 31
40 - 49 vuotta 429 29
yli 50 vuotta 232 16
Yhteensad 1485 100

Taulukon seitsemdn mukaan valtaosa vastaajista oli 30 - 50 -vuotiaita. Vas-
tanneiden ikdjakauma oli samansuuntainen kuin kaikkien yksityissektorin
tehyldisten (ks. kuvio 1, s. 12).

Taulukko 8. Henkilokuntamaéara yksityissektorin tyopaikoissa.

Tyopaikan henkilokuntamairi n %
1 - 9 henkilod 510 34,3
10 - 29 henkilod 430 29
30 — 49 henkilod 154 10,4
yli 50 henkil6a 391 26,3
Yhteensi 1485 100
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Kyselyyn vastanneet yksityissektorin jasenet tyoskentelevit padosin pienissad
tyopaikoissa (taulukko 8). Noin kolmannes vastaajista tyoskenteli alle 10
henkilon ja 10 - 29 henkil6n tydyhteisdissa. Suuret tydpaikat ovat lisdantyneet
yritysostojen ja ketjuuntumisen myota.

Taulukko 9. Kyselyyn vastanneet tyopaikan mukaan.

Vastaajan tyopaikka % n
Ladkédriasema/tySterveysasema 13,2 196
Yksityinen kuntoutuslaitos 12,5 186
Yksityinen palvelutalo 9,1 135
Hammaslaikariasema tai -vastaanotto 8,5 126
Yksityinen sairaala 8,1 120
Yksityinen hoivakoti/vanhainkoti 7,4 110
Sairaankuljetusyritys 5,1 76
Fysikaalinen hoitolaitos 5,1 75
Laboratorio 2,6 39
Piivikoti 1,9 28
Yksityinen yrittdja/ammatinharjoittaja 1,1 17
Rontgentutkimuslaitos 0,7 10
Jokin muu 24,7 367
Yhteensi 100 1485

Suurin osa vastaajista tyoskenteli ladkariasemilla tai tydterveysasemilla ja yksi-
tyisissd kuntoutuslaitoksissa (Taulukko 9). Vdhiten vastaajia oli laboratorio- ja
rontgentutkimuslaitoksissa, yksityisessd pdivihoidossa ja yrittdjind tai amma-
tinharjoittajina. Neljdsosa vastaajista kuului ryhméaan jokin muu, jota ei ollut
mahdollisuus eritelld yksityiskohtaisemmin.

3.3 Tyosuhteeseen liittyvit asiat

Terveyspalvelualan ja yksityisen sosiaalipalvelualan ty6ehtosopimuksen piirissé
olevia vastaajia oli hieman yli 55 % vastaajista. 21 % noudatti yksityisen sosi-
aalipalvelualan tyoehtosopimusta. Reilu yhdeksdn prosenttia ei tiennyt, mité
tyoehtosopimusta hinen tyopaikallaan noudatetaan. (Kuvio 5.)
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Vastaajien tyopaikoilla noudatettava tydehtosopimus (1 485 vastaajaa)

Tyo6ehtosopimus

Jokin muu sopimus; n=135

En osaa sanoa; n=140

Ty6paikkamme ei ole yleissitovan
tyoehtosopimuksen piirissd; n=38

Tyoterveyslaitoksen tyéehtosopimus; n=11

YTHS:n ty6ehtosopimus; n=44

SPR:n tyontekijoitd koskeva
tydehtosopimus; n=29

Sairaankuljettajia koskeva ty6ehtosopimus; n=72

PTY:n tydehtosopimus; n=75

Yksityisen sosiaalipalvelualan ty6ehtosopimus,
n=315

Hammasldakarien Tyonantajayhdistys-Tehy tes;
n=83

PlusTerveys-Hammasldakarit Oy:n ja Tehy ry:n
valistd tydehtosopimusta; n=29

34,6

Terveyspalvelualan tyéehtosopimus; n=514

0 5 10 15 20 25 30 35 %

Kuvio 5. Vastaajien tydpaikoilla noudatettava ty6ehtosopimus

Vastaajista 79 prosentilla oli vakituinen tyosuhde, 18 prosentilla oli madra-
aikainen ja kolme prosenttia ei osannut vastata kysymykseen. 94 prosentilla
vastaajista oli kirjallinen tyosopimus. Sopimusaloittain tarkasteluna heikoin
tilanne on sairaankuljettajia koskevan tydehtosopimuksen piirissa olevilla: 78
vastaajasta 19 prosentilla (n=15) ei ollut kirjallista tydsopimusta.

Suurin osa jésenista tunsi tydehtosopimuksen sisdllon, koska vain viisi prosent-
tia vastaajista ilmoitti tuntevansa ty6ehtosopimuksen huonosti ja 22 prosenttia
melko huonosti (Kuvio 6). Parhaiten tydehtosopimuksen tuntevat omasta
mielestddn sairaankuljettajien tydehtosopimuksen piirissd olevat ja huonoiten
tyoterveyslaitoksen tyoehtosopimuksen piirissd olevat. Yksityisissa sairaaloissa
tyoskentelevistd 65 prosenttia vastasi tuntevansa sopimuksen erittdin hyvin.
Terveyspalvelualalla ty6ehtosopimus tunnetaan paremmin kuin sosiaalipalve-
lualalla, koska tyonantajat ovat jarjestdytyneempid. Vastaajista 56 prosentilla oli
tyopaikallaan luottamusmies. Seitseméan prosenttia ei tiennyt, onko tyopaikalla
luottamusmiesta.
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Tyosopimuksen tuntemus

En osaa sanoa; n=51
Erittdin huonosti; n=73
Melko huonosti; n=329
46,2

Melko hyvin; n=686

Erittdin hyvin; n=346

0 5 10 15 20 25 30 35 40 45 %

Kuvio 6. Vastaajien perehtyneisyys tyopaikalla noudatettavaan tydehtosopi-
mukseen (1 485 vastaajaa)

Yksityissektorin jasenten tydsuhdeasioihin liittyvien ongelmien syita tiedustel-
tiin yhdelld kysymykselld (kuvio 7). Jasenilld oli ollut eniten ongelmia tydaika-
kysymyksissd, noin viidesosalla vastaajista. Henkiloston vilisessd tydnjaossa on
ollut ongelmia ldhes 18 prosentilla. Sopimusaloittaiset erot ovat melko suuria.
Eri tyopaikkoja edustavien vastauksista nousevat esiin sairaankuljetusyritykset
ja paivakodit. Vastaajat, joiden tyopaikoilla noudatettiin sairaankuljettajien
tydehtosopimusta, oli ollut enemmain ongelmia kuin muilla aloilla. Sairaankul-
jetusyrityksissé tyoskentelevilld oli ongelmia kaikkien ylld olevien vaihtoehtojen
kanssa, mutta paivikodeissa ongelmat kohdistuivat erityisesti tydvuorolistoihin
ja lomiin liittyviin asioihin.

Yksityissektorin jisenten tyosuhdeasioissa kohtaamia ongelmia
Ongelma [ Ei ole ollut ongelmia On ollut ongelmia
I I I
Tyoaikakysymykset | 7618 |
Ty6vuorolistat 81
Henkildston vélinen | 78 | |
ty6énjako | | |
Tyoaikakorvausten 838
maksaminen | ? | |
Loma 84,1
Ylityokorvausten | | |
tym sanlllinen | 836 | |
Tyoterveydenhuoltoon 832
padseminen | | |
0 20 40 60 80 100 %

Kuvio 7. Yksityissektorin jasenten tyosuhdeasioissa kohtaavat ongelmat.
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Tehy auttaa jaseniddn erilaisissa ongelmatilanteissa ja selvitykselld haluttiin
saada tietoa, mihin jdsenet olivat ottaneet yhteyttd ongelmiensa takia. Suurin
osa vastaajista (n. 85 %) ei ollut ottanut ongelmissaan yhteyttd mihinkdin ta-
hoon, vaan he olivat useissa tapauksissa ratkaisseet ongelmansa itse (kuvio 9,
s. 21). Kuviossa kahdeksan esitetddn pelkdstddn niiden vastaajien vastaukset,
jotka olivat ilmoittaneet ongelmia olleen. Positiivista on, ettd “otin yhteyttd, en
saanut apua” -vaihtoehdon prosenttiosuudet ovat pienet. Luottamusmieheen
ja Tehyn aluetoimistoon tai keskustoimistoon yhteytté ottaneiden ja avun saa-
neiden prosenttiosuudet ovat ldhelld toisiaan.

Vastaajien yhteydenottotahot ongelmatilanteissa
Kehen jisen oli ottanut yhteytti M Otin yhteytti, sain apua Otin yhteyttd, en saanut apua

Luottamusmieheen
Tehyn aluetoimistoon
Tehyn keskustoimistoon

Tehyn ammattiosastoon

Tehyn yhdysjaseneen
Tyosuojeluvaltuutettuun

Tyosuojelupiiriin

Johonkin muuhun tahoon

Kuvio 8. Vastaajien yhteydenottotahot ongelmatilanteissa.

Jasenilta kysyttiin avokysymykselld, mika oli heiddn mielestaén syy siihen, ettd
jasen oli ottanut yhteyttd, mutta ei ollut saanut apua. Nama vastaukset voidaan
jakaa neljaan luokkaan: 1) luottamusmies ei tiennyt miten toimia tai vastaaja
koki hinet puolueelliseksi, 2) aluetoimisto ei tuntenut tydehtosopimusta tai ei
osannut auttaa, 3) keskustoimistosta ei saanut ketddn kiinni tai sitten neuvot
olivat ymparipyoreitd, 4) jdsen ei viitsinyt aloittaa riitelyd asiasta tyonantajan
kanssa.

Kuviossa 8 esitettyjen vastausten perusteella heistd, joilla oli ongelmia mutta
eivit ottaneet yhteyttd mihinkddn, noin 40 prosenttia ratkaisi ongelman itse.
Noin 20 prosenttia ei tiennyt kehen luottamusmieheen tai yhdysjdseneen ottaisi
yhteyttd. Luottamusmiesten ja yhdysjdsenten tunnettavuus oli hieman heikompi
kuin Tehyn aluetoimiston tai keskustoimiston. Henkil6it4, jotka eivdt uskoneet
saavansa apua kyselyssi esitetyiltd tahoilta, oli noin 23 prosenttia. (Kuvio 9).
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Vastaajat, jotka eiviit olleet ottaneet yhteyttd ongelmiensa
vuoksi selvittivit ongelmansa seuraavasti
Yhteydenottotaho | |
Tehyn ammattiosasto 36,7 Il En us"__o’lut saavani
apua tilta taholta
| | Ratkaisin ongelman
Tehyn aluetoimisto 36,9 itse ¢
| En tiennyt kehen
Tehyn yhdysjédsen 34,3 ottaa yhteyttd
| | [ En osaa sanoa
Tehyn keskustoimisto 37,3
Luottamusmies 43,4 19,8 17,3
| | | |
0% 20 % 40 % 60 % 80 % 100 %

Kuvio 9. Vastaajat, jotka eivit olleet ottaneet ongelmiensa vuoksi yhteytta mi-
hinkéén, selvittivdt ongelmansa seuraavasti (739 vastaajaa).

3.4 Ty6ssd jaksaminen ja viihtyminen

Kyselyyn vastanneet tehyldiset olivat melko tyytyviisid omiin tydpaikkoihinsa
(kuvio 10). Neljdsosa oli erittdin ja 63 prosenttia melko tyytyvdisid. Vain vajaat
12 prosenttia jasenistd oli melko tai erittdin pettyneitd. Tyopaikkojen suhteen
tarkasteltuna tyytyvdisimpid olivat sairaaloissa, kuntoutuslaitoksissa ja ladka-
riasemilla sekd hammasldakariasemilla tyoskentelevit. Néissd kaikissa erittdin
tai melko tyytyviisten osuus oli yli 90 prosenttia vastaajista. Pettyneimpid oltiin
vastausten perusteella sairaankuljetusyrityksissa (24 %) sekd palvelutaloissa ja
hoiva- ja vanhainkodeissa tyoskentelevit, joissa tydskentelevistd 13 % oli melko
tai erittdin pettyneita.

Vastaajan aisyys tyopaikkaansa yksityisissd
sots}i’m ja terveyspalveluissa

En osaa sanoa; n=14

Erittdin pettynyt; n=29

Melko pettynyt; n=143

Melko tyytyvidinen;
n=931

Erittdin tyytyvdinen;
n= 360

0 10 20 30 40 50 60 %

Kuvio 10. Vastaajien tyytyviisyys tyopaikkaansa (1477 vastaajaa).
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Kyselyyn vastaajia pyydettiin arviomaan eri asioiden merkitystd heiddn ty6viih-
tyvyytensd kannalta (kuvio 11). Kysymyksen avulla voidaan arvioida, miten
tarkedna jasenet pitavit Tehyn antamaa tukea ja turvaa.

Lahes neljannes vastaajista piti ammattiliiton turvaa erittdin tirkedna ja 41
prosenttia melko tdrkednd. Vastaajat pitivdt erittdin tdrkednd tyoilmapiirid,
hyviad johtamista ja riittavaa henkilokuntamaéaraa. Myos tyoskentelyolosuhteet
ja mahdollisuudet vaikuttaa omaan tyohon koetaan térkeiksi.

Palkkauksen taso -kysymyksen kohdalla oli enemmén hajontaa: 69 prosenttia
piti palkkauksen tasoa erittdin tdrkedna ja 30 prosenttia melko tdrkednd oman
tyoviihtyvyytensé kannalta.

Tyopaikkakohtaisesta tarkastelusta kdy ilmi, ettd palkkausta erittdin tarkedna
pitivdt eniten rontgentutkimuslaitoksissa (90 % 10 vastaajasta), laboratorioissa
(77 % 39 vastaajasta) ja sairaankuljetusyrityksissa (76 % 76 vastaajasta) tydsken-
televit. Erittdin tirkednd palkkausta pitivat hoivakodeissa (68 % 109 vastaajasta),
tysikaalisissa hoitolaitoksissa (67 % 74 vastaajasta) ja péividkodeissa (61 % 28
vastaajasta) tyoskentelevit jasenet. Muita tyopaikkoja edustavien vastaukset
sijoittuivat yllamainittujen ryhmien vilille.

Tydoviihtyvyyden kannalta tirkeit asiat

Tyoviihtyvyyteen vaikuttava tekija [l Erittiin tirked " Melko tirked Vihemmiin tarked
Tyéilmapiiri

Hyvd johtaminen

Riittava henkilokunnan maara
Vaikutusmahdollisuudet omaan ty¢hén
Tyoskentelyolosuhteet

Palkkauksen taso

Kannustuksen ja tuen saanti esimieheltd
Tyén tuloksellisuus

Tyon itsendisyys

Tydétahti ja kiire

Tehyn antama tuki ja turva

Kuvio 11. Vastaajien mielipiteet tyoviihtyvyyden kannalta térkeistd asioista.

Kéytannossd vastaajat kokivat, ettd kaikki kuvion 12 asiat eivét tdysin toteudu
heidédn omassa tyossdadn. Noin kahdeksan prosenttia kertoi, ettd hyvé johta-
minen, palkkauksen taso, kannustuksen ja tuen saanti esimiehilta ei toteudu.
Toteutuu heikosti -vastausten osuus oli myds ndiden asioiden kohdalla saman-
suuntainen (23-26 %). Korkeimmat prosenttiosuudet Toteutuu hyvin -vaihtoeh-
to sai kohdissa tyon itsendisyys (64 %), vaikutusmahdollisuudet omaan ty6hén
(47 %), tyoilmapiiri (46%) ja tyoskentelyolosuhteet (45 %).
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Tydviihtyvyyteen vaikuttavien asioiden toteutuminen

e . .... I Toteutuu Toteutuu Ei toteudu tai
Tyoviihtyvyyteen vaikuttava tekiji — hyvin osittain toteutuu heikosti
Tyon itsendisyys 'oal 49
Vaikutusmahdollisuudet 40,6| | -
omaan tyohon [
Ty6ilmapiiri 433| - 107
Tyoskentelyolosuhteet 458 88
. . [ 1 |
Tyon tuloksellisuus = lf,é
Riittavd henkilokunnan maara - 22,*.|3
Kannustuksen ja tuen saanti esimicheltd I |33)2 I
Hyvé johtaminen | I31,6 |
Tyétahti ja kiire " 249 |
Palkkauksen taso | 74,1
Tehyn antama tuki ja turva —_—

70 80 90 100 %

Kuvio 12. Tyoviihtyvyyteen vaikuttavien asioiden toteutuminen vastaajien
kaytdnnon tyossa.

Taulukko 7. Vastaajien mielipiteitd tydssd jaksamisesta.

Vihintdan | Vihintddn | Vahintddn

Viittama I?ka,‘_ kerran kerran kerran En

PAVE 1 Siikossa | kuukausi vuosi koskaan
Tunnen olevani henkisesti uupunut % 3,1 21 33,4 30,4 12
tyossdni (yht. 1478) n 46 311 493 450 178
Tunnen olevani fyysisesti liian vasy-nyt % 3,8 25,9 34,4 22,5 13,4
tyOpdivdn paattyessd (yht. 1473) n 56 381 507 332 197
Tunnen, ettd tyoni tuottaa minulle iloa % 21,3 51,9 21,7 4,7 0,5
ja saan tyostdni myonteistd palautetta
(yht. 1477) n 315 766 320 69 7
Olen harkinnut ammatin vaihtamista % 3,5 6,1 12,9 41,5 36
(yht. 1462) n 51 89 189 606 527
Olen harkinnut ty6paikan vaihtamista % 5,9 10,1 16,6 47,8 19,7
(yht. 1467) n 86 148 243 701 289
Olen harkinnut siirtyvéni kunnalliselle % 2,9 53 12,3 33,7 45,8
sektorille (yht. 1453) n 42 77 178 490 666

Tiedusteltaessa jasenten tyossd jaksamista 21 % ilmoitti tyon tuottavan hénelle
iloa ja myoOnteista palautetta pdivittéin ja yli puolelle tyo tuottaa iloa vahintadn
kerran viikossa (taulukko 7). Ainoastaan puolelle prosentille vastaajista tyo ei
tuota iloa koskaan. Henkistd uupumusta esiintyy paljon, koska 21 % jasenistd
tuntee olevansa henkisesti uupunut tydssdan vahintddn kerran viikossa ja
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kolme prosenttia joka péiva. Fyysinen vdsymys on vastausten mukaan jonkin
verran yleisempdd kuin henkinen. Tyopaikan vaihtamista vahintdan kerran
kuukaudessa on harkinnut 33 % ja ammatin vaihtamista 23 % jasenistd. 46 %
vastaajista ei ole koskaan harkinnut siirtyvansa kuntasektorille.

Valtaosassa yksityissektorin tyopaikkoja on jérjestetty tySterveyshuolto (89%,
n=1317) Lahes yhdeksille prosentille vastaajista ei ole jérjestetty tyoterveys-
huoltoa. Fysikaalisissa hoitolaitoksissa tyoskentelevistd 23 prosenttia jasenista
(17 vastaajaa 74:std) ilmoitti, ettei tyoterveyshuoltoa ole jarjestetty. Muita tyo-
paikkoja, jossa "ei” -vastausten osuus oli yli 10 prosenttia, olivat palvelukodit,
paivakodit, sairaankuljetusyritykset ja hammasladkériasemat. Kaksi ja puoli
prosenttia vastaajista ei tiennyt oliko tyéterveyshuoltoa jdrjestetty.

Ty6paikan uhanalaisuutta kysyttdessa 59 % vastaajista ei kokenut tyopaikkansa
olevan uhattuna (kuvio 13). Yksityissektorin jasenet kokevat tydpaikkansa muu-
ten melko uhatuiksi, silld 24 % vastaajista (1 487) koki nykyisen tyopaikkansa
olevan uhattuna ja 17 prosenttia ei osannut arvioida asiaa. Kuntoutuslaitosten
hankala tilanne asiakaskunnan ikdéntyessa heijastuu myos ndissé tyopaikoissa
tyoskenteleviin tehyldisiin, joista muihin tyopaikkoihin verrattuna suurempi
osa tunsi tyopaikkansa uhatuksi. Myos yksityisistd yrittdjista lahes 30 % tunsi
tyopaikkansa olevan uhattuna.

Tyo6paikan uhanalaisuus
Tyopaikka W Kylld En En tiedd
Kuntoutuslaitos I 55,'9 I 124
Yksityinen yrittédja I 50,1 I I 202
Jokin muu l 6|4,7 l 59
Piivikoti I 53,6 I I 17,9
Laboratorio I 53,8 I I 20,5
Fysikaalinen hoitolaitos l 50,7 l l 253
Yksityinen sairaala I 658 I I 12,7
Sairaankuljetus l 60,5 l l 184
Palvelutalo I 704 I I 96
Laakariasema l 658 l l 17,3
Hammasladkari l l 67 l l 182
Hoivakoti/vanhaintalo I I 636 I I 218
Rontgen ! 50 ! ! 4(!)
0% 20% 40 % 60 % 80 % 100 %

Kuvio 13. Jasenten kokemukset tyopaikkansa uhanalaisuudesta erilaisissa
tyopaikoissa.

Kyselylomakkeessa pyydettiin niitd vastaajia, jotka kokivat tyopaikkansa uha-
tuksi, valitsemaan annetuista vaihtoehdoista selitystd asialle (kuvio 14). Maa-
rdaikaisen tyosuhteen pdittyminen ja organisaatiorakenteiden muuttuminen
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aiheuttivat epavarmuutta, mutta eniten vastauksia tuli kohtaan ”jokin muu syy”.
Avovastauksista selvisi, ettd asiakkaiden loppuminen, kilpailun koveneminen
ja yrityksen toiminnan supistuminen olivat yleisimpié syitd tyopaikan uhan-
alaiseksi kokemiselle.

Tyo6paikan uhanalaisuuden syy

Jokin muu syy, mikd? n=177
Yrityksemme on
myynnissd/myyty; n=19

Organisaatiorakenteemme
muuttuu; n=121

Yrityksessaimme kdydaan
yt-neuvotteluja; n=27

Tyosuhteeni on irtisanomis-
uhan alla; n=10

Miéiriaikainen tydsuhteeni
paattyy; n=149

0 5 10 15 20 5 k1l % 40 %

Kuvio 14. Tyopaikan uhanalaisuuden syita (437 vastaajaa).

3.5 Tehy ja yksityissektori

Vastaajia pyydettiin arvioimaan, kuinka suuri osuus heidédn tyopaikkansa
hoitohenkilokunnasta on Tehyn jasenid. 28 prosenttia vastaajista valitsi vaih-
toehdon "alle neljasosa”. Ristiintaulukoitaessa vastaukset tyopaikkojen suhteen
kavi ilmi, ettd Tehyyn jarjestdytyminen oli korkeinta yksityisissd sairaaloissa,
rontgentutkimuslaitoksissa ja sairaankuljetusyrityksissa. Alhaisinta se oli hoiva-
ja palvelutaloissa, kuntoutuslaitoksissa seka ladkariasemilla. (Kuvio 15).

Tehyléisten osuus hoitohenkilokunnasta vastaajien tyopaikoilla

En osaa sanoa; n=134 9,1

Alle neljasosa (alle 25 %);

n=416 283

Alle puolet (49-25 %); 1818
n=276

Yli puolet (74-50 %);
n=322

Léhes kaikki

(100 % - 75 %); n=324

21,9

0 5 10 15 20 5 %

Kuvio 15. Vastaajien arvio Tehyn jdsenten osuudesta yksityissektorin tyopaik-
kojen hoitohenkilokunnasta (1472 vastaajaa).
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Kysyttdessd vahvinta hoitoalan liittoa jdsenten tyopaikoilla, vastaajista puolet
piti Tehya vahvimpana ammattiliittona. Vastauksissa vahvuus saattoi perustua
jasenmadrddn tai vastaajan omaan mielikuvaan asiasta. Erilaisten tyopaikkojen
tulokset eroavat paljon toisistaan (kuvio 16). Vastausten perusteella eniten te-
hyléisia oli yksityisissé sairaaloissa, joissa tydskentelevistd (n=179) 73 prosenttia
piti Tehyd vahvimpana liittona omalla tyopaikallaan. Palvelutaloissa, hoivako-
deissa ja vanhaintaloissa tyoskentelevit arvioivat Superin vahvimmaksi liitoksi.
Kaikissa muissa tyopaikoissa Tehy arvioitiin vahvimmaksi liitoksi.

Vastaajien mielipide tyopaikkansa vahvimmasta ammattiliitosta

En osaa sanoa; n=230

Tyopaikallani ei ole muita
liittoja edustettuna kuin
Tehy; n=77

Jokin muu liitto; n=194

Tehy; n=741

Super; n=187

Erto; n=43

0 10 20 30 40 50 %

Kuvio 16. Vastaajien mielipide tydpaikkansa vahvimmasta hoitoalan ammat-
tiliitosta.

Léhes neljasosassa tyopaikkoja oli Tehyyn kuulumattomia tyontekijoita yritetty
aktiivisesti houkutella jaseniksi. Tehylld on vahva asema sairaaloissa ja niissd
jasenhankinta oli ollut aktiivista. Vahiten Tehyyn kuulumattomia oli houkutel-
tu liittymédén jaseniksi hoiva- ja vanhainkodeissa seké palvelutaloissa. (Kuvio
17)

Onko Tehyyn kuulumattomia tydtovereita yritetty houkutella Tehyn jdseniksi
En tied; 37,3
n=557
Ei; n=599 40,7
Kylld; n=338 22,4
0 5 10 15 20 25 30 35 40 %

Kuvio 17. Onko tydpaikkasi Tehyyn kuulumatonta hoitohenkilokuntaa yritetty
aktiivisesti houkutella Tehyn jaseniksi? (1 494 vastaajaa).
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Kysyttdessd tyonantajan suhtautumista ammattiyhdistystoimintaan, runsas
neljdnnes vastaajista oli sitd mieltd, ettd heiddn tyonantajansa suhtautuu melko
tai erittdin positiivisesti ammattiyhdistystoimintaan (kuvio 18). Kymmenen
prosenttia vastaajien tyonantajista suhtautuu ammattiyhdistystoimintaan erit-
tdin tai melko negatiivisesti.

Tamin kysymyksen kohdalla esiintyi tyopaikkakohtaisia eroja. Yksityisissd
sairaaloissa tyoskentelevistd vastaajista (n=158) kymmenen prosentin mielestd
tyOnantaja suhtautuu ay-toimintaan erittdin negatiivisesti, palvelutalossa tyos-
kentelevista (n=135) vain kaksi vastaaja ajattelee samoin. Toisaalta yksityisissd
sairaaloissa tyoskentelevistd 40 prosentin mielesta tyonantaja suhtautuu ammat-
tiyhdistystoimintaan melko tai erittdin positiivisesti. Vastaajien tyopaikkojen
suhteen kaikkein negatiivisimmin suhtautuvia tyonantajia 16ytyi fysikaalisista
hoitolaitoksista (75 vastaajasta 12 eli 16 % erittdin tai melko negatiivisia),
laboratorioista (18 % 39 vastaajasta) ja sairaankuljetusyrityksistd (22 % 76
vastaajasta).

Tyonantajan suhtautuminen ammattiyhdistystoimintaan

Ty6nantajan suhtautuminen

En osaa sanoa; n=377
Erittdin positiivista; n=137
Melko positiivista; n=274

Neutraalisti, ei negatiivista tai positiivista; n=549

Melko negatiivista; n=102

Erittdin negatiivista; n=57

0 5 10 15 20 25 30 35 %

Kuvio 18. Tydnantajan suhtautuminen ammattiyhdistystoimintaan

Suuri osa vastanneista ei osannut kertoa, hoitaako Tehy yksityissektorin edun-
valvonnan hyvin vai huonosti, koska 36 prosenttia oli valinnut vaihtoehdon
“en osaa sanoa’ (kuvio 19). Jokseenkin samaa mielta siitd, ettd Tehy hoitaa
edunvalvonnan hyvin, oli 25 prosenttia jdsenistd. Saman verran vastaajista
oli jokseenkin eri mieltd siitd, ettd edunvalvonta hoidetaan hyvin. Kaikesta
huolimatta yli 70 prosenttia on tdysin tai jokseenkin samaa mielta siitd, ettd he
luottavat saavansa Tehyltd apua ongelmatilanteissa. Ainoastaan 14 prosenttia
vastaajista on asiasta jokseenkin eri mieltd ja viisi prosenttia taysin eri mielta.
Runsas kolmannes vastaajista oli sitd mieltd, etta he jadvit tyopaikalla liian yksin
edunvalvonta-asioiden kanssa. 18 prosenttia yhtyi véittdmaan “yksityissektorin
asiat jadvat liian vahille huomiolle Tehyssd” ja 41 prosenttia vastaajista oli asiasta
jokseenkin samaa mielta.
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Jasenten mielipiteet Tehyn yksityissektorin edunvalvonnan hoitamisesta

Taysin Jokseenkin Jokseenkin . Taysin En osaa
. samaa mieltd eri mieltd

eri mieltd sanoa

13,8 9,7

Vaittama samaa mieltd

Luotan saavani Tehyltd
apua ongelmatilanteissa

Yksityissektorin jasenten
asiat jaavat vahalle huomiolle 11,9 I5 26,4

Jaan ty6paikallani liian
yksin edunvalvonta—
asioiden kanssa

27,1 22,8

254 356
| |

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

Tehy hoitaa
yksityissektorin
edunvalvonnan hyvin

Kuvio 19. Jisenten mielipiteita Tehyn tavasta hoitaa yksityissektorin edunval-
vontaa.

Kuvion 19 ensimmadisen viitteen ”Tehy hoitaa yksityissektorin edunvalvonnan
hyvin ” -vastaukset vaihtelivat tarkasteltaessa niitéd vastaajien tyopaikkojen suh-
teen (kuvio 20). Kriittisimpid Tehyn yksityissektorin edunvalvontaan jasenet
olivat fysikaalisissa hoitolaitoksissa, sairaankuljetusyrityksissd, laboratorioissa
ja yksityisissd sairaaloissa. Kaikkein tyytyvaisimpid Tehyn edunvalvonnan
toimivuudesta olivat hammasldikériasemilla tyoskentelevit jasenet. Tyopaik-
kakohtaiset erot eivit kuitenkaan olleet suuria.

Hoitaako Tehy yksityissektorin edunvalvonnan hyvin?
Tvéoai .Téysin o . Iokseenk@ . Io}(segnliin . Téysin En osaa
yopaikka samaa mieltd samaa mieltd eri mielta eri mieltd sanoa
Hammasladkiri (5,7 205 68 | 26,1
Jokin muu 0 23,5 3|5,3
Rontgen 0 1 1,|1 T 44,
Sairaankuljetus  [3,9 |25 15,8
Laakédriasema |3,6 l 26 4,7
Kuntoutuslaitos (3,2 215,8 !’53 9
Yksityinen sairaala |48 l I 23,1
Palvelutalo |1,5 I1 # 6
Yksityinen yrittdja | 1,9 20,7 : 42, 8
Laboratorio 0 30,8 i *
Piivikoti [3,6 28,6 42, 5
Hoivakoti/vanhaintalo |1, 200:5) l 53,2
Fysikaalinen hoitolaitos 1,4 . 31,1 : * !32,4
0 % 20 % 40% 60 % 80 % 100 %

Kuvio 20. Vastaajien mielipide kysymykseen: Hoitaako Tehy edunvalvonnan
yksityissektorin hyvin?
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Kyselyyn osallistujilta kysyttiin, miten he haluaisivat saada tietoa ja mitka heiddn
mielestddn olisivat hyvid tapoja tiedottaa tydehtosopimusasioista. Esitetyistd
vastausvaihtoehdoista eniten kannatusta sai Kirjoitukset Tehy-lehdessa -vaihto-
ehto yhdessa yksityissektorin jasenille jarjestettdvan koulutuksen kanssa. Jokin
muu tapa -vaihtoehdossa vastaajat ehdottivat padasiassa sahkopostiviestien
kayttoa tiedottamiseen. Myos perinteinen Kirje kotiin -vaihtoehto sai kanna-
tusta. (Kuvio 21).

Sopiva tiedotuskanava tyoehtosopimusasioista
Tiedotuskanava
Jokin muu tapa; n=68

Luottamusmiehen taholta tapahtuva
tiedottaminen; n=542
Ammattiosaston tiedottaminen; n=489

Alueasiamiesten tapaamiset; n=187

Tehyn internet- ja ekstranet-sivustot; n=523

Yksityissektorin jisenille jarjestettavit
koulutukset; n=639

Kirjoitukset Tehy-lehdessd; n=971

0 10 20 30 40 50 60 %

Kuvio 21. Vastaajien mielipiteet sopivasta tavasta tiedottaa tyoehtosopimus-
asioista (1 475 vastaajaa)

Yksityissektorin jasenet saavat tietoa Tehyn toiminnasta eri tahoilta. Tehy-lehti
oli vastausten perusteella tarkein informaatiokanava yksityissektorin toimin-
nasta (kuvio 22). Tehyn nettisivuilta jdsenet olivat saaneet tietoa jokin verran
tai paljon (55 %), samansuuruinen osuus vastaajista oli saanut informaatiota
tyotovereilta. Luottamusmiehiltd, ammattiosastoilta ja Tehyn aluetoimistoista
tietoa oli saatu melko vdhén. Eri tahoilta saadun informaation laatu ei tullut
tassd selvityksessd esille. Tamdn kyselyn tulokset olivat tdysin samanlaiset
kuin yksityissektorin jasenten vastaukset Tehyn jérjestotutkimuksessa 2004
(Nurmela 2004).

Mistd vastaajat olivat saaneet tietoa yksityissektorin toiminnasta?
Tietolihde [l Palion [ Jonkin verran En lainkaan En osaa sanoa
Tehy -lehdestd 10,4 5.2
Tehyldiseltd luottamusmiehelta 113
tai yhdysjésenelta | >
Ammattiosaston toimijoilta | 11,3
Tyotovereilta | 6,7
Koulutustilaisuudesta 13
Kokouksesta tai tiedotus- l
i1 12,7
tilaisuudesta |
Tehyn aluetoimistosta | 12,8
Tehyn toimihenkiloilta | 12,8
Tehyn keskustoimistosta 16,6
0% 20% 40% 60% 80% 100%

Kuvio 22. Misti vastaajat olivat saaneet tietoa Tehyn yksityissektorin toimin-
nasta. 37




Yksityissektorin tehyldisid kiinnostaa eniten toiminta, jossa on mahdollisuus
tavata toisia ja he voivat verkostoitua (kuvio 23). Kokemusten vaihtoa muiden
kanssa toivoo 63 prosenttia kysymykseen vastanneista. My0s paikallisista yksi-
tyissektorin tapaamisista oli kiinnostunut yli puolet vastanneista. Ammattiosas-
tojen luottamustoimista oli kiinnostunut ainoastaan 11 prosenttia jasenista.

Jasenid kiinnostava Tehyn toiminta

Toiminta

Ei suoraan ammattiin liittyvd koulutus; n=216

Tilaisuudet, joissa voi vaihtaa kokemuksia

yksityissektorilla tydskentelevien tehyldisten
kanssa; n=828

62,8

Ammattiosastojen luottamustoimet; n=150

Erilaiset vapaa-ajan tapahtumat; n=609

Ammattiosastotoiminta yksityissektorin
nakokulmasta; n=507

Erilaiset paikalliset yksityissektorin tapaamiset;
n=674

0 10 20 30 40 50 60 %

Kuvio 23. Vastaajia kiinnostava Tehyn jdrjestimé toiminta (1372 vastaajaa).

Jasenten palautetta toiminnasta

Jasenid pyydettiin lopuksi antamaan palautetta Tehyn yksityissektorin toimin-
nasta. Ohessa suoria lainauksia vastaajien vapaista kommenteista:

o Tirkednd tavoitteena on saada sopimuksettomat tyopaikat tyéehtosopimusten
piiriin eli yksityiset fysikaaliset rontgenit ja labrat.

o Paikallinen sopiminen on ongelmallista eli mahdotonta kaikissa muissa
ammattiosastoissa paitsi yhden tyonantajan ammattiosastoissa.

o Luottamusmiehid ei ole yksityissektorilla riittdvdsti.

o Yksityissektorin tyopaikkoja on runsaasti ja monissa on hyvin pahoja ongel-
mia erilaisten asioiden, kuten esimerkiksi palkkauksen suhteen.

o Erityisesti ammatinharjoittajien ryhmd ja keikkalaiset ovat lainsuojattomia,
kun he eivit tunnu kuuluvan mihinkddn.”

o Ongelmallisena olen kokenut ainakin sen, ettd jasenmaksuista pitdd huolehtia
itse.
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o Yksityiselld tyoskentelevit jddvit paljolti yksin ongelmiensa kanssa.

o Suurin ongelma on, ettei yksityisten tyonantajien ole pakko noudattaa tiettydi
tyoehtosopimusta, ei ole selkeitd ohjeita siitd, miten pitdisi toimia. Tehyyn
kuuluminen ja maksujen maksaminen tuntuu turhalta kun ei sieltd saa
“sopimuksettomana” kaipaamaansa apua ja tukea.

o Tyopaikalle olisi kiva saada tietoa yksityisen sektorin toiminnasta.”

o Siirryttydni yksityispuolelle koin yllityksend, ettd ammattiosaston merkitys
on niin vihdinen tai olematon.

o Olen saanut vihin apua aluetoimistosta ja enemmcdn suoraan “isosta” Te-
hystd. Aluetoimistokin tuntuu painottuvan paljon kuntapuolelle.

o Paikallinen edunvalvonta on huonoa, riippuu kai luottamusmiehistd, mutta
sithen hommaan ei kukaan halua ryhtya.

o Yksittdisille yksityissektorin luottamusmiehille tarvitaan enemmdn tukea
Tehyn taholta. Itsellini ei ollut varaluottamusmiestd ja usein jdin yksin
asioiden kanssa, varsinkin kun Tehyn lakimiehid on vaikea tavoittaa.

4 Yhteenveto kyselyn tuloksista

Vastausten perusteella yleiskuva yksityissektorin tilasta on positiivinen. Vas-
tauksissa oli suurta hajontaa tyopaikkojen ja sopimusalojen suhteen. Viidelld
prosentilla kaikista vastaajista ei ollut kirjallista tydsopimusta. Sairaankuljetta-
jia koskevan tydehtosopimuksen piirissd olevista perdti 19 prosentilla ei ollut
kirjallista tydsopimusta.

Selvitykseen osallistujat tunsivat oman tydehtosopimuksensa melko hyvin,
koska 70 prosenttia vastasi tuntevansa sopimuksen erittdin tai melko hyvin
ja ainoastaan viisi prosenttia erittdin huonosti. Saattaa olla, ettd tyéehtoihin
liittyvét ongelmat kasautuvat pienelle joukolle, joka ei myoskddn tunne omaa
sopimustaan kovin hyvin.

Kyselyyn vastanneet ovat vuoden 2005 aikana kohdanneet eniten ongelmia
tyoaika-kysymyksissd (normaali ty6aika, jaksotyoaika, tyoajan tasoittuminen).
Hieman yli viidennekselld vastaajista on ollut tyoaikakysymyksiin liittyvid ongel-
mia. Seuraavaksi eniten ongelmia oli kohdattu henkildston vilisessd tydjaossa,
esimerkiksi tehtdvénsiirroissa ladkariltd sairaanhoitajille tai muille hoitajille.
Jasenet, jotka olivat ottaneet yhteytta Tehyn toimijoihin, olivat padsdantdisesti
saaneet apua.
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Lahes neljannes vastaajista koki tydpaikkansa melko uhatuksi. Méddraaikaiset
tyosuhteet selittavit osaltaan titd tunnetta, mutta syyné ovat myos toimintaym-
péristoissa tapahtuneet muutokset. Kuntoutuslaitosten asiakaskunnan ikdanty-
minen ndkyy asiakaskunnan vihentymisena tai muuttumisena. Samoin kuntien
lisdantynyt kilpailuttaminen tuo epavarmuutta yksityisen sektorin sosiaali- ja
terveydenhuollon tyopaikkoihin.

Yksityissektorilla, kuten sosiaali- ja terveysalalla yleensékin, tyo tuottaa tekijoil-
leen iloa ja antaa myOnteista palautetta. Yksityissektorin tehyldiset ovat erittdin
sitoutuneita ammattiinsa, eiké yksityissektorilta siirrytd kovin helposti toihin
julkiselle sektorille.

Vastaajat olivat melko tyytyviisid tyopaikkoihinsa. Kuitenkin noin 12 prosenttia
jasenistd on melko tai erittdin pettyneitd. Tyopaikkaansa suhteellisesti eniten
pettyneitd oli sairaankuljetusyrityksissa tyoskentelevissd. Oman ty6viihtyvyyden
kannalta tdrkeitd asioita luotaavassa kysymyksessi esille nousivat tydilmapiiri,
hyva johtaminen ja riittdvd henkilokunnan méard. Yleistd palkkatasoa ei pidetd
riittdvand, mutta palkkauksen merkitys vaihteli hieman eri tyopaikkojen vililla.
Vastausten perusteella voidaan olettaa palkkauksen tason nousevan erityisen
tarkedksi organisaatioissa, joissa on pulaa hoitohenkil6kunnasta.

Tehyn antama tuki ja turva oli erittdin tarkedd ty6viihtyvyyden kannalta 22
prosentille ja melko tirkedd 41 prosentille vastaajista. 15 prosenttia selvitykseen
osallistuneista koki, ettd Tehyn antama tuki ja turva ei toteudu kéytanndssi ja
23 prosentin mielestd tuki ja turva toteutuu heikosti. Yllattavaa oli, ettd Tehyn
tukeen ei tunnettu luottamusta ongelmatilanteissa, vaikka vastaajat olivat saa-
neet avun ongelmiinsa Tehyn toimihenkililté ja luottamushenkil6ilta.

Selvityksen perusteella tyopaikoille tarvitaan lisdd luottamusmiehié, koska
vain 56 prosentilla oli tyopaikallaan luottamusmies. Vastauksissa tuli esiin, ettd
luottamusmiehiksi on vaikea 16ytdd halukkaita. Luottamusmiehen tarkeyttd
korostaa se, ettd kysyttdessé vastaajilta sopivaa kanavaa tydehtosopimusasioiden
tiedotuskanavaksi luottamusmiehen taholta tapahtuvaa jatkuvaa tiedottamista
pidettiin kolmanneksi tirkeimpana (37 %, n=542). Vuokratydvoimaa sosiaali-
ja terveyspalvelualoille vilittavien yritysten palkkalistoilla saattaa olla tuhansia
tyontekijoitd. Ndissd yrityksissd tarvitaan luottamusmiehid ja tydsuojeluval-
tuutettuja.

Tehy-lehti koettiin tirkeimmiksi tiedotuskanavaksi. Kyselyyn osallistujat
kuitenkin kritisoivat yksityissektorin vahdistd nikymista lehdessd ja Tehyn
toiminnassa Tehy-lehteen kaivataan yksityissektorin palstaa tai osiota. Tehyn
nettisivut ovat ottaneet paikkansa, koska 36 prosenttia piti niita hyvéana tiedo-
tuskanavana.

Suurin osa heistd, joilla oli ollut ongelmia, ei ollut ottanut yhteyttd Tehyn
luottamushenkiloihin, toimihenkiloihin tai muuhun tahoon. Yleensi nima
vastaajat olivat ratkaisseet ongelmansa itse. 60 prosentilla jasenistd, joilla oli
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ollut jonkinlainen tydsuhdeasioihin liittyvd ongelma, ongelman syyna oli esi-
merkiksi, ettd ei tiedetty kehen voisi ottaa yhteyttd, ei uskottu saatavan apua
taltd taholta tai ei osattu kertoa syytd asiaan. Ongelmia kohtaavien on tiedettdva
kehen he voivat ottaa yhteyttd ja kyettdava luottamaan siihen, ettd he saavat apua
avun tarjoajalta.

Vastausten perusteella yksityissektorin jasenet ovat kiinnostuneita osallistumaan
Tehyn jérjestimadn toimintaan.

Esimerkiksi 63 prosenttia vastanneista on kiinnostunut tilaisuuksista, joissa voi
vaihtaa kokemuksia yksityissektorilla tydskentelevien kanssa. Ammattiosasto-
toiminta yksityissektorin nikokulmasta kiinnostaisi 38 prosenttia vastaajista.
Yksityissektorin jasenet haluaisivat asioitaan enemmin esille Tehyssa.

5 Pohdinta

Sosiaalipalvelualalla on pienid, hajallaan olevia tyopaikkoja, joista valtaosa on
yhteistoimintalain ulottumattomissa. Alalla ty6skentelee monia ammattiryh-
mid, jolloin organisaation henkilokunta kuuluu useisiin ammattijarjestoihin.
Naissd tyopaikoissa on kouluttamattomia tyontekijoitd ja epaselvyyksid vas-
tuukysymyksissa.

Monet sosiaalisektorin tyonantajat ovat jarjestaytymattomia, minka vuoksi tie-
tamys tyoehtosopimuksista ja ty6lainsdddanndsta on puutteellista. Yksityiselle
sosiaalipalvelualalle tarvitaan lisdd luottamusmiehia.

Suurissa terveyspalvelualan yrityksissé ja konserneissa liilkkeenluovutustilanteis-
sa yt-neuvottelujen jalkeen henkil6ston tehtavid on muutettu ja irtisanomisiakin
on tapahtunut. Uusissa tyosopimuksissa tyossakdyntialueet on usein kirjattu
epamaddrdisesti. Tydehtosopimusten noudattamisessa tapahtuu rikkomuksia
esimerkiksi vuositydaikakysymyksissd. Ty6aikalakia rikotaan ylityokysymyk-
sissd. Etenkin fysioterapiayrityksissa henkiloston on taytynyt ryhtyd ammatti-
harjoittajiksi irtisanomisen uhalla.

Muissa terveyspalveluyrityksissa tapahtuu runsaasti tehtévisiirtoja ja koulutettu
hoitohenkil6sto tekee monenlaisia tyotehtavid. Esimerkiksi fysioterapiayrityk-
sissd on puutteita tydsopimuksissa. Joissakin kuntoutuslaitoksissa ja kylpyloissd
tapahtuu sadnnollisesti vuodenvaihteessa lomautuksia. Niissd organisaatiossa
on puutteita toiminnan suunnittelussa ja henkildston tydjérjestelyissa.

Suomalaisissa sosiaali- ja terveyspalvelualan yrityksissd noudatetaan kovaa
henkiléstopolitiikkaa esimerkiksi antamalla helposti varoituksia ja purkamalla
tyosuhteita koeaikana. Hyvadn henkildstopolititkkaan kuuluu yt-lain noudatta-
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minen. On ty6yhteison ja organisaation edun mukaista, ettd henkilokunta on
mukana muutostilanteissa ja toimintaa uudelleen jarjestettdessa.

6 Kehittamissuositukset

Toimintaympdriston analyysin ja selvityksen pohjalta esitettdvit toimenpide-
suositukset:

1. Yksityissektorin jdrjestdytymistd on pyrittivd lisddmddn

Varsinkin Eteld-Suomessa monissa yksityissektorin tehyldisten tyopaikoissa
Tehyyn kuuluu alle kolmasosa potentiaalisista jasenistd. Kyselyyn vastanneista
yli neljasosan arvion mukaan heiddn tydyhteisojensd hoitohenkilokunnasta
kuuluu Tehyyn alle neljasosa. Jarjestaytymista tulisi pyrkid parantamaan erityi-
sesti hoiva- ja palvelutaloissa, kuntoutuslaitoksissa ja ladkédriasemilla. Nykyisid
jasenid tulee kannustaa rekrytoimaan tyokavereitaan jaseniksi.

2. Tehyn asemaa on parannettava aloilla, joilla se ei tdlld hetkelld ole vahvin
ammattiliitto

Liiton vahvuus tyopaikalla on pitkalti kiinni siitd, kuinka paljon silld on jdsenid
kyseisissd organisaatioissa. Arvioiden mukaan muut ammattiliitot ovat Tehya
vahvempia erityisesti hoiva- ja palvelutaloissa. Panostamalla vanhustenhuollon
asioihin sekd henkilostoon Tehyn on mahdollista nostaa profiilia alan edun-
valvojana.

3. Yksityissektorin jdasenten ansiokehitystid on parannettava

Sosiaali- ja terveyspalvelualan yritysten taloudellinen tila on pddosin hyva tai
erinomainen.

Yleisen palkkatason nostamisen ohella tulospalkkio ja muut voitonjakojarjestel-
mét on otettava madratietoisesti mukaan jasenten ansiotason kehittdmiseen.

4. Luottamusmiesjdrjestelmdn kehittdminen yksityissektorilla

Yksityissektorille on saatava lisdd luottamusmiehié ja heidin rooliaan on vahvis-
tettava. Luottamusmiesten osaamista on kdytettdva paikallisissa neuvotteluissa,
tyoehtosopimuksia tulkittaessa ja yt-menettelyd vaativissa tilanteissa.

5. Ammattiosastot ovat tirked toimija alueellaan

Ammattiosastojen roolia tulee vahvistaa. Paikalliset neuvottelut lisddntyvit,
minkd vuoksi tarvitaan enemmaén asiantuntemusta ja tukea luottamusmiehille
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ja muille neuvottelijoille. Ammattiosastot ovat merkittdvid toimijoita tukitoi-
mia jarjestettdessd. Ne voivat toimia my0s yksityissektorin jasenten alueellisten
verkostojen kokoajina.

6. Tehyn ammattiosastorakennetta on tarkasteltava uudelleen

Taman selvityksen avovastauksista ilmeni, ettd yksityissektorin ammattiosas-
torakenteessa on asioita, joita tulisi selvittda tarkemmin. Ammattiosastot eivét
toimi parhaalla mahdollisella tavalla, eivatka jasenet tunne oloaan kotoisaksi
kunta-alan ammattiosastoissa. Myds yksityis- ja julkissektorin seka-ammat-
tiosastot aiheuttavat hammennystd yksityissektorin tehyldisten keskuudessa.
Yksityissektorin jasenet tulee ohjata yksityissektorin ammattiosastoihin.

7. Pidkaupunkiseudulle on lisdttivd resursseja yksityissektorin edunvalvon-
nan tueksi

Péddosa yksityisistd sosiaali- ja terveyspalveluista on keskittynyt Uudellemaalle
ja erityisesti padkaupunkiseudulle. Pelkdstddn yksityisen sektorin toimintaan
keskittyva alueasiamies pystyisi paremmin auttamaan ammattiosastoja, luotta-
musmiehid ja yksittéisid jasenid yksityisen sektorin tyopaikoilla.

8. Tehyn on toimittava aktiivisesti tyon ja henkiloston kehittdmisen edelldkd-
vijdnd yksityissektorilla

Kyselyyn osallistuneet pitivdt tyoviihtyvyyden kannalta tarkeind hyvéa tyo-
ymparistod, johtamista ja tyoolosuhteita. Hoitotyonjohtajia ja ldhiesimiehia
tarvitaan yksityissektorilla riittavasti. Tehyn tulee tukea esimiehid ja pyrkia
parantamaan johtajien asemaa.

9. Tehyn keskustoimiston on luotava systemaattinen seurantajirjestelmd
sosiaali- ja terveyspalveluiden tuottajista

Terveydenhuollon oikeusturvakeskus (TEO) perusti vuoden 2006 alussa re-
kisterin, jossa on tiedot kaikista yksityisistd sosiaali- ja terveyspalvelujen tuot-
tajista. Rekisteriin tallennetaan tiedot myos itsendisistd ammatinharjoittajista.
Rekisteristd on tarkoitus muodostaa my®ds erillinen julkinen tietokanta, jossa on
vihemmadn tietoja kuin varsinaisessa rekisterissd. Tehyn tulee osoittaa jonkun
toimihenkilon tehtdvaalueeksi yksityisen sosiaali- ja terveydenhuollon mark-
kinoiden seuranta, jotta saamme uusia jdsenid ja neuvottelusuhteet saadaan
luotua mahdollisemman varhaisessa vaiheessa.

10. Tiedotustoimintaa yksityisen sektorin jidsenille on parannettava

Yksityissektorin tehyldisten tyopaikat ovat pienid ja hajallaan, joten ammat-
tiosastojen tiedotustoiminta on hankalaa. Yksityissektorilla voidaan jarjestaa
alakohtaisia neuvottelupéivid ja jaseniltoja, joissa kasitellddan esimerkiksi ala-
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kohtaisia tyoehtosopimuksia. Tehyn nettisivuja ja Tehy-lehted on kaytettava
nykyistd paremmin hyvaksi. Tehy-lehdessa tulisi kasitelld sadnnollisesti asioita
yksityisen sektorin nakokulmasta. Nettisivuja tulee kehittdd yksityissektorin
jasenten tietopankiksi. Tehyn on lisittava informointia, jotta yksityisen sektorin
jasenet tietdvat mitd ammattijarjesto tekee yksityiselld sektorilla tyoskentelevien
hyvaksi. Yksityissektorin toimijoiden verkostoitumista on kehitettdva. Nykyisten
ja tulevien jasenten on térked tietdd, mitd Tehy tekee jasentensd hyvaksi.

11. Yksityissektorin jidsenten edunvalvontaa on parannettava yhteistydssd
yhteistydjisenten kanssa

Tehyn yhteisty6jdsenilld on pitkd kokemus yksityissektorilla toimimisesta. Téatd
osaamista on hyodynnettava yksityissektorin edunvalvontaa kehitettdessa.
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