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Tutkittua tietoa edunvalvonnan tueksi

Tyomarkkinatutkimus on Hammasldaakariliiton vuo-
sittainen tutkimus, joka tuottaa tietoa hammaslaakari-
en tyOajoista, tuloista, potilasmaarista, taydennyskou-
lutuksesta ja tyohyvinvoinnista.

Tutkimus kertoo myos, kuinka hammaslaakéarit
jakautuvat eri toimipaikoille ja esimerkiksi sen, kuin-
ka moni hammaslaikari tyoskentelee maaraaikaises-
sa tyosuhteessa. Terveyskeskuksissa tyoskentelevat
hammaslaakarit antavat liitolle vastauksillaan arvo-
kasta tietoa terveyskeskusten hoitojarjestelyjen toi-
mivuudesta. Tutkimuksella seurataan myos ammatti-
kunnan yhtenaisyydessa tapahtuvia muutoksia. Tana
vuonna uutena teemana kartoitettiin tyon sisaltod ja
organisointia.

Tyomarkkinatutkimus toteutettiin sdhkoisena
kyselyna 3.4.-24.4.2013. Kysely ldhetettiin jokaisel-
le alle 63-vuotiaalle hammasldakarille ja jokaiselle jo
63 vuotta tayttaneelle tyoeldamassa viela mukana ole-
valle hammaslaakarille. Toimiva sahkopostiosoite 10y-
tyi 3 663:Ita kohdejoukkoon kuuluvalta, mika on noin
83 % kohdejoukosta. Kolmen muistutuksen jalkeen lo-
pulta 1 428 hammasladkaria vastasi kyselyyn, joten
vastausasteeksi tuli 39 %. Vastausaste nousi kaksi pro-
senttiyksikkoa edellisvuodesta, mutta saisi olla viela
paljon korkeampi. Pieni vastausaste on varsinkin pie-
nimpien ryhmien osalta ongelmallinen ja erdat isolta
vaikuttavat vuosimuutokset saattavat olla todellisuu-
dessa pelkkaa satunnaisvaihtelua.

Kuten vuoden 2012 tyomarkkinatutkimuksessa,
nytkin kyselyyn vastanneista 96 % oli tyoskennellyt
vahintaan yhden paivan maaliskuussa. Loput olivat
perhevapaalla, kokoaikaisella eldakkeella tai muuten
poissa tyoelamastd. Tyomarkkinakysymykset suun-
nattiin vain maaliskuussa tyoskennelleille.

Tyomarkkinaedunvalvonnan peruskysymyksista
suurin mielenkiinto kohdistuu yleensa ansioihin ja tyo-
aikoihin. Tyomarkkinatutkimuksen tulokset kertovat,
etta kokoaikaisina itseadn pitavien hammasladkarien
paatoimen mediaaniansio oli maaliskuussa 6 162 €
kuukaudessa. Sivutyot huomioiden kaikkien tyossa
olevien hammasladkarien kokonaisviikkotyoaika oli
36,3 tuntia. Osa-aikaeldkkeet tyouran loppupadssa ja
pienten lasten vanhempien suosima lyhennetty tyo-
aika painavat keskiarvoa alaspdin. Vuonna 2011 tai
sen jdlkeen valmistuneista valtaosalla ruuhkavuodet
eivat ole vield alkaneet, mikd ndkyy myos tyotuntien
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keskiarvossa, joka on kaikkein pisin, 37,8 tuntia.

Yksityishammasladkarien tyollisyystilanne on
tutkimuksen valossa sdilynyt suhteellisen hyvana. Yk-
sityishammasladkareista 75 % pitaa potilasmaaraansa
sopivana. Liian vahan potilaita on 9 %:1la kyselyyn vas-
tanneista, vuotta aiemmin osuus oli 10 %.

Terveyskeskusten tilanne on vaikeutunut enti-
sestadn. Terveyskeskuksissa tyoskentelevistd ham-
maslaakareista vain 35 % on sita mieltd, ettd oman
terveyskeskuksen hoitojarjestelyt mahdollistavat tal-
14 hetkelld potilaiden hyvan hoidon, kun vuotta aiem-
min nain koki 39 %. Terveyskeskuksissa tyoskentele-
via hammasladkareitda kuormittavat tyon hallintaan
liittyvat ongelmat. Yli puolet heista kokee esimerkiksi
hallitsevansa huonosti tai melko huonosti ajanvaraus-
kirjaansa potilasméaarien suhteen.

Alle 35-vuotiaiden hammaslaakarien tyohyvin-
vointi on heikentynyt edellisvuodesta, ja nyt myos
ikaryhman tyon imun keskiarvo on laskenut muiden
ikdryhmien alapuolelle. Tyduupumuksen on jo havait-
tu aiemmissa tutkimuksissa olevan yleisempad alle
35-vuotiailla.

TyoOn sisdllossa ja organisoinnissa on isoja eroja
tyopaikkojen valilla. Kliinisen autonomian koetaan to-
teutuvan parhaiten yksityishammasladkarien tyossa.
Koettu tyon sisallollinen haasteellisuus on taas suu-
rinta yliopistoissa. Maarallisesti kuormittavinta tyon
koetaan olevan terveyskeskuksissa.

Raportti on ryhmitelty yhdeksdn temaattisen ot-
sikon alle. Jokainen kappale alkaa lyhyelld johdan-
nolla, jossa esitellddn taustatietoja ja poimintoja tu-
loksista. Taman jalkeen esitellidn keskeiset tulokset
kuvioina. Ryhmien vertailut tehddin paasaantoisesti
samalla jaottelulla, ja ldhtokohtana niissd on vastaa-
jan paatoimi. Ryhméakohtaisia tuloksia ei esiteta, mi-
kali alle 10 henkiloa ryhmasta on vastannut kysymyk-
seen.

Ldmmin kiitos kaikille kyselyyn vastanneille!

Matti Poyry
toiminnanjohtaja

Anja Eerola
varatoiminnanjohtaja

Jaakko Koivumaki
tyomarkkinatutkija



KEITA TUTKITTIIN

1. Hammaslaakarien lukumaarista ja tyoskentelypaikoista

Hammasladkariliiton jasenrekisterissa on 4 015 (v.
2012: 4 0306) alle 63-vuotiasta Suomessa asuvaa ham-
masladkaria, joista 74 on kokoaikaisella elakkeella.
Yli 62-vuotiaita hammaslaidkareitd on tyoeldmissa
mukana 395 (v. 2012: 364). Yhteensa tyoelamassa on
nain ollen 4 336 jarjestaytynyttd hammaslddkaria (v.
2012: 4 325). Lisdksi arviolta 200-300 Suomessa toi-
mivaa hammasladkérid ei kuulu liittoon. Ladkérien
tyottomyyskassan tietojen mukaan vuoden 2012 lo-
pussa tyottoména oli 28 hammaslaakaria (v. 2012: 21).
Tyoelamassa mukana olevien hammaslaakarien
keski-ikd on 49,7 vuotta. Naisten osuus on 69,8 %. Eri-
koishammasladkareitd on 657 (n. 15 % tyoelamassa
olevista) ja tohtorin tutkinnon suorittaneita - timéan
kyselyn mukaan - 5 % hammasldakareistd. Jonkin
Hammasladkariliiton erityispatevyyden on suoritta-
nut yhteensd 177 (n. 4 %) hammaslaakaria.
Tyomarkkinatutkimuksen  vastaajista  alle
35-vuotiaita on 10 %, 35-50-vuotiaita 30 % ja yli
50-vuotiaita 60 %. Vuoden takaiseen verrattuna on yli
50-vuotiaiden vastaajien osuus kasvanut perati viisi
prosenttiyksikkoa. Naisten osuus on 70 % (v. 2012: 71
%) ja erikoishammaslaakarien 15 % (v. 2012: 15 %).
Paatoimessa terveyskeskuksessa tyodskentelee
48 % vastaajista. Seuraavaksi suurimmat ryhmét ovat

itsendiset ammatinharjoittajat (17 %), itsendiset tyo-
suhteiset (12 %) ja vuokralaisina tyoskentelevat am-
matinharjoittajat (10 %). Edellisvuoteen verrattuna on
terveyskeskusten osuus pienentynyt 1,5 prosenttiyk-
sikolla. Ammatinharjoittajina vuokralaisina toimivi-
en osuus on kasvanut lihes kaksi prosenttiyksikkoa.
Yksityisen sektorin ryhmistd ainoastaan paatoimis-
ten vuokrahammaslaakarien maara on vahentynyt.
Muutoksissa on kyse enemmén vastausaktiivisuu-
den muutoksista kuin tyomarkkinoiden rakenteiden
muuttumisesta. Jasenrekisterin tietojen mukaan 47,5
%:1la hammaslddkareistd on paitoimi terveyskeskuk-
sessa, joten aineiston edustavuus on parantunut vii-
mevuodesta.

Hammasladkarien tyosuhteista madrdaikaisia
on 10 %. Ylivoimaisesti eniten méadraaikaisuuksia on
yliopistoissa. Nyt peréti 58 % yliopistoissa tyoskente-
levista vastaajista on maaraaikaisessa tyosuhteessa.
Osa-aikatyota tekee 23 % vastaajista. Osa-aikatyok-
si tyOnsa maarittaneiden vastaajien keskimaardainen
viikkotuntiméara on 23.

Sivutyotd tekee 27 % vastaajista. Yliopistoissa ja
sairaaloissa tyoskentelevista yli 70 %:lla on sivutyo.
Terveyskeskuksissa paatoimisesti tyoskentelevista
24 %:11a on sivuty0: osuus on pienentynyt edellisvuo-

Ammatinharjoittaja, itsendinen (n=236) - 173%
TuReih Ksityiselld sektorill -
r Ll
itsendinen asema (n=170) | L
Ammatinharjoittaja, vuckralainen (n=130}) - 95%
Tyésuh ksityiselld sektorilla (n=45) .3.35

Sairaala (n=34) . 25%

Yiiopisto (n=26) Im%

Tydvoimaa vuokraava yritys (n=25) I 1.8%
YTHS (n=22) I 16%

Muu (valtio, jirjestdt, muu) (n=21} I 1.5%
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Kuvio 1. Paatoimi.
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Kuvio 1b. Keskimaarainen tydskentelyaika eri paatoimissa.
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KEITA TUTKITTIIN

desta kolme prosenttiyksikkod. Yleisimmin sivutyo-
td tehddan ammatinharjoittajana vuokralaisena (5,3
%). Siind missa tyovoimaa vuokraavien tyopaikkojen
osuus paatoimista on supistunut viimevuodesta, on
osuus sivutoimista noussut lahes prosenttiyksikon ol-
len nyt kolme prosenttia. Selvésti siis suuremmalle
osalle tyovoimaa vuokraava yritys on sivu- kuin paa-
toimi.

Erikoishammasladkarien maaraa pidetddn ylei-
sesti ottaen liian pienend. Vaativan hoidon kysynta on
huomattavasti suurempaa kuin mita siita voidaan tal-
14 hetkella kattaa (Forss ym., 2013). [Iman kdytannon
tyon ja taydennyskoulutuksen kautta vaativiin hoitoi-

hin perehtyneitd hammasladkareitd tilanne olisi to-
della surkea. Tyomarkkinatutkimukseen oli lisétty
erikoishammasladkari-kysymykseen  vaihtoehdoksi
edellda kuvatunlainen perehtyneisyys. Itse arvioituna
22 % hammaslaakareista on perehtynyt tyossaan jo-
honkin erikoisalaan.

Helsinki ja Uusimaa |, 30,2 %

Varsinais-Suomi | IS 10,3 %

Pirkanmaa N 5.5 %
Pohjois-Pohjanmaa  |INEEG_—— © 5 %

Etels-Pohjanmas NN 4,3 % [
Keski-Suomi [N 4.2 %
Pohjois-Savo [N 4.2 %

Satakunta [N 4,0 %
Pijat-Hame I 3.1 %
Vaasa [N 3.0%
Kanta-Hame [N 27 %
Lappi I 24%
Eteli-Karjala NN 2.3%
Pohjois-Karjala N 2,3 %
Etels-Savo [N 2.0%
Kymenlaakso [ 1,9%
Lénsi-Pohja Il 14%
Kainuu [l 1,3%
Keski-Pohjanmaa [l 1.2%
Iti-Save W 07%
Ahvenanmaa | 0,3%
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Kuvio 2. Paatoimen sijainti.
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Kuvio 3. Maaraaikaisten tydsuhteiden osuus.

Yksityiselld sektorilla;

Visityisells sektorilla; inharj
itsendisessd asemassa

Terveyskeskuksessa

Tydvoimaa vuokraavan yrityksen :
palveluksessa

Yliopistossa

Sairaalassa

Yhsityiselld

Yksityiselld sektorilla;

Muut yhteenss

#
®
2
#
&
#
&

Kuvio 4. Yleisimmat sivutyopaikat. Osuudet laskettu
kaikista maaliskuussa toita tehneista.

En, mutta olen
perehtynyt tybssani
johonkin
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Kuvio 5. Onko suorittanut erikoishammaslaakarin
tutkinnon.
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TYOAJAT

2. TyGajat

Hammasladkérien tyoajat vaihtelevat paitsi maaral-
lisesti (kuinka paljon tehddin tyotunteja) myos laa-
dullisesti (mihin tehtdviin tydaika jakaantuu). Lisaksi
vaihtelua esiintyy seka eri tyopaikkojen sisalla, so. yk-
siloiden valilla, etta eri tyopaikkojen/sektorien valilla.

Tyomarkkinatutkimuksessa vertaillaan hammas-
ladkarien tyoaikoja ja niiden rakennetta yli sektorira-
jojen tiedostaen tahan liittyvat haasteet. Esimerkiksi
“hallinnollinen ty0” saa epailemattd erilaisia sisalto-
ja vastaajasta riippuen. Verrattuna vuoden takaiseen
(ensimmdiseen tyomarkkinatutkimukseen) vaikuttaa
kuitenkin siltd, ettd vastaamista ei tina vuonna enaa
koettu yhta usein "mahdottomaksi tehtavaksi”.

Paatoimen tyoviikon pituus oli maaliskuussa
2013 keskimdarin 34,1 tuntia (2012: 34,4). Kliinista
tyota oli keskiméarin 25,7 tuntia (25,4), hallinnollista
tyota 5,8 tuntia (6,2), opetus-, ohjaus- ja tutkimustyo-
td 1,2 tuntia (1,4) ja korvauksetonta tyota 1,4 tuntia
(1,4). Kuten vuonna 2012, pisin tyoviikko oli paatoi-
messa yliopistossa ja sairaaloissa tyoskentelevilla.

Hammaslaakarin sivutyot tyollistivat keskimaa-
rin 10,2 tuntia viikossa (2012: 10,1). Kliinisen tyon
osuus sivutyon kokonaistuntimaarasta oli 72 %. Paa-
toimessa Kkliinisen tyon osuus oli vastaavasti 75 %.
Nayttaa silta, ettd keskiarvoina tarkastellen paa- ja si-
vutoimien tyoaikarakenne on hyvin samankaltainen.

Kaikki tunnit yhteenlaskien keskimdardinen
hammasladkarin tyoviikko on pituudeltaan 36,3 tun-
tia. Vuotta aiemmin luku oli 37 tuntia. Ero selittyy
silld, ettd laskennassa tyhjit tiedot koodattiin tdna
vuonna 0:ksi, kun viime vuonna néin ei tehty. Tyo-
aikatietojen kysymyksessa on sindnsa selked ohjeis-
tus siité, ettd pitaisi merkita kenttdan lukuarvo 0, mi-
kéli ei tee kyseista tydaikamuotoa.

Tyoviikon pituus on vahintddn 37 tuntia kaikissa
vuosiryhmissd, joissa elamintilanteesta johtuva osa-
aikaisuus on harvinaisempaa. Naisten tyoviikko on
keskimadrin 3 tuntia lyhyempi kuin miesten. Miesten
yhteenlasketun viikkotyotuntimaaran keskiarvo on
suurempi jokaisessa ryhmassa. Pienimmilldan, vain
puoli tuntia, ero on vuonna 2011 tai sen jalkeen val-
mistuneilla.

| Kiiinists tydts -~ Hallinnolista tybts m Opetus- ohjaus- ja littyvas tyts |
Yiiopisto I .i.d . . :-"'-'.:'= . . . '>‘ i
. —r
Muu (valtio, jarjestat, muu) — 19 |5

itaenﬁimnas:;f!a — 45 !ﬁ
ammetinharjoitaje, itsenzinen [N ‘- |2
KAIKKI YHTEENSA — se 4
Tydvoimaa vuokraava yritys —M I:'o.-l
e . | -
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Kuvio 6. Ty6tunteja keskimaarin viikossa paatoimessa
maaliskuussa 2013.
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Kuvio 7. Ty6tunteja keskimaarin viikossa sivutoimissa
yhteensa sivutoita tekevilla maaliskuussa 2013.
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Kuvio 8. Tydtunteja keskimaarin viikossa paa- ja sivu-
toimissa yhteensa maaliskuussa 2013 laillistusvuoden
mukaan.
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PALKKA

3. Tyosuhteisten palkat ja ammatin-
harjoittajien vuositulot

Palkkatietoja tiedusteltiin samoilla kysymyksilla kuin
vuotta aiemmin. Tastd huolimatta eri vuosien lukuja
ei voida vertailla kovin luotettavasti, koska ryhmien
vastaajamadrat (ja vastausasteet) ovat (yha liian) pie-
nid. Oman haasteensa tuo se, etta yksityisella sektoril-
la tulonmuodostus on monilla tydsuhteisilla jakautu-
nut palkka- ja padomatuloon.

Palkkaluvuissa ovat mukana vastaajat, jotka miel-
tavat itsensa paatyossaan kokoaikaisiksi. Tama tar-
koittaa eri tuntimdiraa eri tyopaikoissa. Sdannollisen
tyOajan tyotuntien mediaani tavanomaisella viikolla
maaliskuussa oli terveyskeskuksissa 37 tuntia, sairaa-
loissa 38 tuntia, tydvoimaa vuokraavissa yrityksissa
37 tuntia, yliopistoissa 40 tuntia, itsenaisilla tyosuh-
teisilla 33 tuntia ja yksityisen sektorin muilla tyosuh-
teisilla 35 tuntia. Kaikista tyosuhteisista laskien medi-
aani on 37 tuntia. Ainoat muutokset vuoden takaiseen
tilanteeseen verrattuna ovat yksityisen sektorin itse-
naisten tyosuhteisten hammasladkarien viikkotyotun-
tien mediaanin supistuminen yhdella ja muiden tyo-
suhteisten mediaanin kasvaminen kahdella tunnilla.

Kuvion palkkien "pituus” kertoo palkkahajonnas-
taryhméan kuuluvien vastaajien kesken. Palkin vasen
reuna on alakvartiili, jota vihemman tienaavia on 25
% ryhman hammaslddkéareista. Oikea reuna on puoles-
taan yldakvartiili, jota enemman tienaavia on 25 % ryh-
madn kuuluvista vastaajista. Mediaanien perusteel-
la ansiot ovat nousseet tyosuhteessa tyoskentelevilla
vuoden aikana 1,5 %. Kaikista laskettu mediaani on
nyt 6 162 € kuukaudessa. Mediaani on suurin vuokra-
firmoissa tyoskentelevilld ja yksityisen sektorin (ei-it-
sendisilld) tyosuhteisilla ja pienin yliopistoissa.

Kummallisuuksiakin kuviosta havaitaan. Sai-
raaloiden osalta ollaan nyt mediaanissa lahella Tilas-
tokeskuksen lukuja, mutta vuotta aiemmin mediaani
oli selvasti todellista mediaania pienempi johtuen eri-
koistuvien hammasladkarien yliedustuksesta vastaaji-
en joukossa. Yksityisen sektorin tyosuhteisten luvut
herattavat myos kysymyksid, vaikka tyoaikojen muu-
tokset selittavatkin osan muutoksista.

Ammatinharjoittajilta kysyttiin tulotietoja ja teh-
dyn tyon maarai vuoden 2012 osalta. Tarkastelun ul-
kopuolelle rajattiin vuokratuloja saaneet ammatinhar-
joittajat. Tulotietonsa ilmoitti 322 hammaslaakéaria.
Verotettavan vuositulon mediaani oli 76 000 €, kliinis-
ten tyoviikkojen mediaani 44 ja kliinisten viikkotyo-

Terveyskeskus 2012 .

2013 |

Sairaala 2012 I

2013 .

Tybvoimaa vuokraava yritys 2012 |
2013 |

licpiste 2012 .

2013

Tybsuhteessa yksityisslll sektorilla, |
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2013
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2013
KAIKKI 2012

013

3000 4000 5000 4000 7000 8000 2000

Kuvio 9. Saanndllisen tydajan/péivaajan palkka koko-
aikaisilla maaliskuussa 2012 ja 2013, €/kk (mediaani).
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Tybvoimaa vuokraava yritys

Ty ityiselld
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TyBsuh Ksltyisella sektori

KAIKKI TYOSUHTEISET

Kuvio 10. Ty6tunnit tavanomaisella viikolla sdanndllisena
tybaikana paatoimessa maaliskuussa 2012 ja 2013 (medi-
aani).

tuntien mediaani 25. Laskennallisen paivatulon medi-
aani, jossa oletetaan tyopaivan pituudeksi 7,5 tuntia
kliinista tyota, oli 585 €. Vuotta aiemmin luku oli 538 €.
Vastaajia oli tuolloin 243. Ammatinharjoittajien vuo-
situloja ei voi sellaisenaan verrata palkansaajan tu-
loihin, mutta karkeasti ottaen nayttaa siltd, ettd kes-
kiméarin tulot ovat samaa suuruusluokkaa kuin
tyosuhteisilla yksityishammaslaakareilla.

Tyomarkkinatutkimuksen pohjalta paivitetdan
regressionanalyysia hyodyntavat nettilaskurit Palk-
kasondi/TMT ja Ammatinharjoittajien tulosondi. Palk-
kamallien avulla pystytddn arvioimaan tarkemmin
hammasladkarien palkan/tulojen yhteytta eri tausta-
tekijoihin. Nettilaskurien valmistumisesta tullaan tie-
dottamaan liiton uutiskirjeessa.
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YKSITYISHAMMASLAAKARIT

4. Yksityishammaslaakarien tyollisyystilanne

Yksityishammaslddkarien tyollisyystilannetta on seu-
rattu vuosikymmenien ajan osana Hammaslaakarilii-
ton omaa tutkimustoimintaa. Tyomarkkinatutkimuk-
sen vastaajista, jotka tekivéat toitd maaliskuussa, 50 %
tyoskenteli joko paa- tai sivutoimisesti yksityisham-
maslddkarina (2012: 48 %).

Yksityishammasladkareista suurin osa (67 %)
tyoskentelee ryhmavastaanotolla. Yksittdisten vas-
taanottojen maira on ollut viime vuosina tasaisessa
laskussa, joka nayttdisi kuitenkin nyt taittuneen. On
mahdollista, etta erityisesti yksittaisilla vastaanotoilla
tyoskentelevat yksityishammasladkarit ovat nyt akti-
voituneet vastaamaan Kkyselyyn, ja ettd vuoden 2012
kyselyssa yksittdisten vastaanottojen osuus oli useam-
man prosenttiyksikon alle todellisen.

Valtaosa (75 %) yksityishammaslddkareista pitaa
potilasmaaraansa sopivana. Liian vahan potilaita on
9 %:1la kyselyyn vastanneista. Sairaanhoitopiireittain

ei alueiden vélilla ei ole merkittavia eroja. Myoskaan
ammatinharjoittajina ja tyosuhteessa toimivien yksi-
tyishammasladkarien kesken ei ole merkittivia eroja.
Suhteellisesti eniten potilaspulaa on vuokralaisina toi-
mivilla ammatinharjoittajilla (11 % kokee, ettd potilai-
ta on lilan vahén).

Vaikuttaa siltd, ettd aika ajoin eri yhteyksissa
kentdlta tulleet viestit potilaiden loppumisesta ovat
joko vyksittdisia kokemuksia tai kapealle alueelle
(esim. Helsingin, Oulun tai Turun keskustoihin) rajau-
tuneita ilmioita. Toisaalta voi olla myos niin, etta tyol-
lisyystilanteensa kanssa vaikeuksissa olevat jattavat
useammin vastaamatta kyselyyn.

SFA10:n keskiarvohinta oli maaliskuussa 2013
66,3 € ja mediaani 65 €. Hinnannousu vuoden takai-
sesta kyselysta oli 2,4 %. Tilastokeskuksen huhtikuun
2013 hintaseurannan mukaan keskihinta oli 66,4 €.

" Yksittainen R to mA u- 5 vuotta 5-14vuotta ®m15-24 vuotta = 25-34 vuotta =35 -vuotta _'
o7% L 0% |
7% 5
66% o 7 |
:
@ =
z =3
=)
= o o o |
o.s 16% 26% 36% 46% 56% ao-% ?d% ad% 96% lobx .
Kuvio 11. Vastaanoton tyyppi, jolla tydskentelee.
| mLiikaa Sopivasti = Liian vahan 40
20 [ 75% E3 35
1 | 25
201 | 73% [ 0% | = 2:;3
200 | e [ ox | 15 :
2009 — 67% 10 9%
2008 “ 70% 5
2007 5 0‘{\ S Voo P ® DR P ® .0 L0
e “ - O I R R ,,559' ,"e“h P
0-% m' = 26 % 30' % 40- % 56 = 66 % ?d % ad % 90' z loﬁ % —+Liian vihan potilaita x %:lla  —=Liikaa potilaita x %:lla

Kuvio 13. Miten sinulla on potilaita...

Kuvio 14. "Liian vahan” ja ”liian paljon” potilaita 1977-2013.
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TERVEYSKESKUKSET

5. Terveyskeskusten tilanne

Tyomarkkinatutkimuksen vastaajista 49 % (2012:
52 %) tyoskenteli maaliskuussa joko paa- tai sivutoi-
misesti terveyskeskuksessa. Yleistilanne terveyskes-
kuksissa nayttdd pysyneen vaikeana. Kaikista terve-
yskeskuksissa tyoskentelevisti hammasladkéreista
vain 35 % on sitd mieltd, ettd oman terveyskeskuk-
sen hoitojarjestelyt mahdollistavat tilla hetkelld po-
tilaiden hyvan hoidon. Vuotta aiemmin ndin koki
39 %, joten asiat ovat menneet huonompaan suuntaan.

Positiivisena asiana voi pitda sitd, ettd tulevai-
suususko on hieman parantunut edellisvuodesta, jos-
kin sen taso on yha katastrofaalisen matala. Nyt 17 %
uskoo, ettd tulevaisuudessa potilaille pystytdan tarjoa-
maan entistd [sic] parempaa hoitoa, kun vuotta aiem-
min ndin ajatteli 14 % terveyskeskuksissa tyoskentele-
vistd hammasladkareista.

Tyon hallintaan liittyvat ongelmat kuormittavat
terveyskeskuksissa tyoskentelevia hammaslaakarei-
td. Yli puolet kokee hallitsevansa huonosti tai melko
huonosti ajanvarauskirjaansa potilasmaarien suhteen.
Potilaista keskiméarin 22 % on paivystyspotilaita, ja
korrelaatioanalyysien perusteella vaikuttaa siltd, etta
erityisesti 2. kiireysluokkaan (hoidettava 3 vrk kulues-
sa) kuuluvat potilaat kuormittavat hammaslaakareita.

Potilaiden ohjaaminen hoitoon terveyskeskuksen
ulkopuolelle on melko vahaista. Ainoastaan suurem-
missa kaupungeissa sitd tehddidn hieman useammin.
Kolmasosa yli 100 000 asukkaan vaestopohjan ter-
veyskeskuksissa tyoskentelevisti hammaslaakareis-
td ohjaa potilaita sddnnollisesti hoitoon eri yhteistyo-
kumppaneille (esimerkiksi palveluseteleilld).

Huonosti
24%

Melko huonosti
27%

Kuvio 17. Kuinka hyvin pystyy hallitsemaan ajanvaraus-
kirjaa potilasmaarien suhteen.

Ter

vaestopohja
yli 100 000

30%

40 000 - 100 000 21%

20000 -39 999

25%

10000-19 999 1%

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40%

Kuvio 15. Terveyskeskuksissa tyoskentelevat hammas-
laékarit terveyskeskuksen vaestopohjan mukaan.

| mtaysin eri mieltd
» jokseenkin samaa mieltd

Jjokseenkin eri mieltd
™ tiysin samaa mieltd

100% =
90% “ ]
0% - &

50% +

- 2E
40%

30% 3%
20% |
0% :

potilaan

hoitovalit pysyvit talla
hetkelld rittivin lyhyind  joudutaan usein tyytymdiddn entisti parempaa hoitoa
osittaisiin hoitoratkaisuihin

 gi samaa, eika eri mieltd

60%

Potilaan tarvitseman  Tulevaisuudessa potilaille

hoitojarjestelyt
mahdollistavat tilid
hetkelld potilaiden hyvin
haidan

Kuvio 16. Kokemukset hoidon toteutumisesta
terveyskeskuksissa.

Terveyskeskuksen
viestépohja

yli 100 000

" 1 vrk Kuluessa
m 3 vrk kuluessa

40 000 - 100 000
126%

20000 - 39 999
10000 - 19 999

alle 10 000 |
135%

KAIKKI

5% 10% 15% 20%

s..

Kuvio 18. Kuinka suuri osa (%) kaikista potilaista on
paivystyspotilaita, jotka on (a) hoidettava 1 vuorokauden
kuluessa ja (b) 3 vuorokauden kuluessa hoidon tarpeen
maarityksesta.
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TAYDENNYSKOULUTUS

[ i yleensa ohjata potilaita hoitoon terveyskeskuksen ulkopuclelle

= Terveyskeskuksestamme on mahdollista lihettd3 potilaita hoitoon esim, yosityi i ind pyvin heit potitaan]
pidosin itse

i holtoon

viestdpohja
¥ii 100 000

40 000 - 100 000
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Kuvio 19. Potilaiden ohjaus hoitoon terveyskeskuksen
ulkopuolelle

Perushoitoa
Vaativaa hoitoa tarvitseva ns.
tarvitseva potilas helppo potilas
55% 32%

Perushoitoa
tarvitseva
moniongelmainen
potilas
13%

Kuvio 20. Jos ohjaa potilaita hoitoon yhteistyokumppaneil-
le, millainen oli viimeisin potilas, jonka ohjasi hoitoon.

6. Ammatillinen taydennyskoulutus

Hammasladkariliiton vuoden 2013 Toimintasuun-
nitelmassa linjataan, ettd vuoden aikana laaditaan
Suomen Hammasladkariseura Apollonian ja Terveys-
keskushammasladkariyhdistyksen kanssa suositus
hammasladkarin osaamisen suunnitelmalliseksi ke-
hittamiseksi.

Samassa yhteydessa todetaan, etta liitto korostaa
elinikdisen oppimisen merkitystd, johon myos suosi-
tus liittyy. Hammasladkarien korkeatasoinen ammat-
titaito on liiton strateginen ja edunvalvonnallinen ta-
voite. Se on yksi vahvan hammasladkariprofession
kulmakivista. Kysymys on tarked myos potilaiden na-
kokulmasta.

Osaamisen Kkehittimisessa ei kyse ole vain tay-
dennyskoulutuksesta ja koulutuspaivien lukumaaras-
td, vaan myos asennoitumisesta. Tyomarkkinatutki-
muksessa asiaa kuitenkin tarkastellaan ammatillisen
taydennyskoulutuksen ja koulutuspaivien nakokul-
masta, joten tulokset tuovat yhden rajatun, joskin pe-
rinteisen nakokulman keskusteluun.

Valtioneuvoston periaatepaatoksen mukaan ter-
veydenhuoltohenkildstolle pitdisi jarjestda taydennys-
koulutusta peruskoulutuksen pituudesta, tyon vaa-
tivuudesta ja toimenkuvan muuttumisesta riippuen
keskimaarin 3-10 paivaa vuodessa. Vaikka terveyden-
huollon ammattihenkiloilld on lakisddteinen velvolli-
suus yllapitaa ja kehittad ammattitaitoaan, pakollista
tdydennyskoulutus ei Suomessa hammasladkareilld
ole kuin séteilysuojakoulutuksen osalta.

Edelld mainittuun suosituksen pohjalta Ladkari-
liitto maarittelee omassa taydennyskoulutussuosituk-
sessaan koulutuspdivien minimimaaraksi 10 paivaa,
koska heilla on terveydenhuollon ammattihenkiloista
pisin koulutus. Tata logiikkaa noudattaen hammaslaa-
kéreillda minimi voisi olla 9 paivaa. Mitdan téallaista vi-
rallista suositusta ei ole annettu, mutta sitd voi tassa
kayttda jonkinlaisena vertailuarvona.

Kun huomioidaan kaikki taydennyskoulutus, on
koulutuspaivien keskiarvo tédlla hetkella 7,2 paivaa
paatoimien osalta. Mediaani on vastaavasti 5 paivaa.
Toki voidaan arvioida, ettd jos sivutyot huomioitai-
siin, nousisivat keskiluvut hieman. Jos tarkastellaan
julkisella sektorilla tyoskentelevid, esimerkiksi terve-
yskeskusten hammaslaakareitd, on huomioitava, etta
verrattaessa todellisuutta 9 paivan suositukseen, tu-
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TAYDENNYSKOULUTUS

Taulukko 1. Kuinka monena péaivana on osallistunut paatoimessaan kuluneen 12 kuukauden aikana

ammatilliseen tdydennyskoulutukseen. Keskiarvot (suluissa keskiarvot vuonna 2012).

Tydnantajan Tyénantajan .. .
L Tydnantajan .
tyopaikalla kustantama o Kokonaan itse
G - osittain
jarjestama tyopaikan kustannettu
o . kustantama
sisdinen ulkopuolinen koulutus
koulutus
koulutus koulutus
Terveyskeskus 2,8 (2,9) 3,1 (3,4) 0,7 (0,7) 0,7 (0,6)
Sairaala 2,4 (4,3) 4,5 (5,1) 2,6 (1,9) 0,7 (1,2)
Tydvoimaa vuokraava yritys 1,3 (0,9) 2,0 (1,2) 0,8 (0,9) 3,0 (1,6)
Yliopisto 3,0 (4,2) 1,6 (2,9) 4,1 (3,4) 2,5 (3,3)
YTHS 1,9 (2,1) 2,8 (2,4) 0,7 (0,6) 0,5 (0,5)
Ammatinharjoittaja, itsenédinen 0,9 (1,0 1,3 (1,5) 0,2 (0,2) 3,9 (3,8)
Ammatinharjoittaja, vuokralainen 1,1 (1,1) 0,4 (0,8) 0,2 (0,1) 3,9 (3,6)
Tyosuhteessa yksityisella sektorilla, itsendinen asema 1,4 (1,1) 3,1 (3,6) 0,4 (0,4) 1,7 (1,6)
Tyosuhteessa yksityisella sektorilla 2,0 (2,2) 2,5 (3,9) 0,4 (0,4) 2,5 (1,4)
Muu (valtio, jarjestdt, muu) 2,3 (2,2) 3,2 (3,4) 0,9 (0,8) 1,3 (0,9)
KAIKKI 2,1(2,3) 2,6 (3,0) 0,7 (0,7) 1,8 (1,6)

lee ainakin kokonaan itse kustannettu koulutus rajata
tarkastelun ulkopuolelle. Kolmen ensimmaisen sarak-
keen keskiarvojen summa, 6,6 paivaa, kertoo ettd tay-
dennyskoulutuspdivia ei ole riittavasti.

Ainoastaan 23 % hammasladkéareista yltaa 9 pai-

van keskiarvoon. Kolme prosenttia kyselyyn vastan-
neista hammasladkareista ei ole osallistunut lainkaan
tdydennyskoulutukseen kuluneen 12 kuukauden ai-
kana. Verrattaessa yleistilannetta vuoden takaiseen,
nayttaisivat tdaydennyskoulutuspaivien maarat vahen-
tyneen. Positiivistakin muutosta on tapahtunut: tyo-
voimaa vuokraavat yritykset ovat lisinneet kustanta- R
maansa tdydennyskoulutusta. Niissa tyoskentelevat g
hammasladkarit eivat olekaan endd tyytymattomin
ryhmd@, vaan tdmé kyseenalainen kunnia on siirty- | Kuvio 21. Mielestdén liian vihin pastoimessaan
nyt yliopistoille. Kaikista hammasldakéreistd vain 27 | tdydennyskoulutusta saaneiden osuudet.
% kokee saaneensa liian vdhan tdydennyskoulutusta.
Moni on siis tyytyvdinen maaraan, vaikka se on alle
sen mita suositellaan minimimaaraksi. Tama ristiriita
on haaste myos hammaslaakarien osaamisen kehitta-
miselle.

Yiepisto

Tydvoimaa vuokraava yritys I
Terveyskeskus

Tybsuhteessa yksityiselld sektorilla .
Ammatinharjoittaja, vuokralainen .

KAIKKI

itsendinen asema

Sairaala

Ammatinharjoittaja, itsendinen

50%

&
§
&
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TYON SISALTO

7. Kliininen autonomia ja tyon sisalto

Tyoterveyslaitoksen tydohyvinvointitutkimuksissa (Ha-
kanen & Perhoniemi, 2011) on selitetty hammaslaa-
kérien tyon imua ja tybuupumusta tyon voimavarojen
ja tyon vaatimusten mallin avulla. Tutkimuksissa on
havaittu muun muassa, etta kliininen autonomia, yksi
tyon voimavaroista, on yhteydessa tyon imun kokemi-
seen. Vastaavasti esimerkiksi aikapaineet ja tyon maa-
rallinen kuormitus ovat tyon vaatimuksina yhteydes-
sd tyouupumuksen kehittymiseen.

Tassd luvussa ei olla kiinnostuneita tyohyvin-
voinnin selittimisestd, vaan tyon sisallosta ja jarjeste-
lyista itsessdan. Lahtokohtana on tyohyvinvointitutki-
muksista lainattu kysymyspatteri tyon vaatimuksista
ja voimavaroista, jota analysoitiin padkomponentti-
analyysilla. Analyysin pohjalta muodostettiin kolme
summamuuttujaa, jotka muodostuvat seuraavista vait-
tamista:

Kliininen autonomia (o. =,75)
Voin tehda paljon itsendisiad paatoksia tyossani
Minulla on paljon sanavaltaa omiin toihini
Minulla on hyvin vahdn vapautta paattas, miten
teen tyoni (asteikko kddnnetty)

Tyon sisdlldllinen haasteellisuus (o =,83)
Tyoni edellyttdd minulta luovuutta
Tyoni vaatii pitkdlle kehittyneita taitoja
Tyoni vaatii, etta opin uusia asioita
Tyossdni saan tehda paljon erilaisia asioita
Minulla on mahdollisuus kehittdd minulle
ominaisia kykyja

Tyon mddrdllinen kuormittavuus (o =,79)
Tyoni vaatii erittdin kovaa tyontekoa
Minulta edellytetddn kohtuutonta tyomaaraa
Minulla ei ole tarpeeksi aikaa saada toitani
tehdyksi

Vaittamien summat jaettiin vaittdmien lukumaa-
ralla, joten kaikki summamuuttujat vaihtelevat valilla
1-5. Toimipaikoittain tehdyn keskiarvovertailun pe-
rusteella kliininen autonomia on vahvin itsendisessa
asemassa toimivilla ammatinharjoittajilla ja heikoin
tyovoimaa vuokraavissa yrityksissa ja YTHS:1la. Tyon
sisallollista haasteellisuutta koetaan eniten yliopis-
toissa ja vahiten YTHS:114. Tyon maarallistd kuormit-

tavuutta puolestaan koetaan eniten terveyskeskuksis-
sa ja vahiten ammatinharjoittajina vuokralaisina.

Monet erot eivat ole tilastollisesti merkitsevia.
Myos se on huomioitava, ettd mittarit ja varsinkin nii-
den nimet - siis asiat, joita ne vaittavat mittaavansa-
ovat tulkinnanvaraisia. Esimerkiksi tyon sisallollisen
haasteellisuuden -mittarissa on vaittimid, jotka ku-
vaavat ennemminkin tyon monipuolisuutta.

m tysin eri mieltd - jokseenkin eri mielth m ei samaa, eikd eri mielth » jokseenkin samaa mieltd w thysin samaa mieith

Vein tehdl paljon tsentiai | oy
pliBtksis tpbssdni
Minulla on paljon sanarvaltaa
oeniin tihini
Minulta on hyvin vihiin vapautta 7%
pldndd, miten teen tybni 30

73 .r," %
e 4 4
Tydind eceliyttdd minults evuutta ATV 4%

Tytni vaatl pitkBlie kehittyneds | g
taitoja 2

Tydni vaats, ettd opin uusia asicita

Tydesini saan tehdl paljon
erilaisia asioita

Minuits on mahdolisuus kehittdd |

manulle ominaisia kykyjini

Tybnil vaatil erittdin kovaa ¥

tydntekos
Minuita edellytetdlin kohtuutonta
tyBmasrd
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saada tBitEni tehdyksi
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Kuvio 22. Ty6n yleinen sisalto ja jarjestelyt.
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Kuvio 23. Tyon yleisté sisaltoa ja jarjestelyja kuvaavien
summamuuttujien keskiarvot.
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TYOHYVINVOINT

8. Tyohyvinvointi

Tyomarkkinatutkimuksessa seurataan tyon imun ja
tyouupumuksen tasoissa tapahtuvia muutoksia. Kay-
tetty tyon imun lyhennetty mittari on summamuuttu-
ja, joka koostuu kolmesta vaittamasta: Olen innostunut
tyostini, Tunnen tyydytystd, kun olen syventynyt tydhoni
ja Tunnen itseni vahvaksi ja tarmokkaaksi tydssdni.

Tybuupumus-mittari on niin ikdin lyhennetty
alkuperdisestd mittarista (Oldenburg Burnout Inven-
tory). Sen vaittamat ovat Tdiden jilkeen tunnen itseni
puhki kuluneeksi, Tunnen itseni visyneeksi ennen kuin
saavun tyohoni ja Tydssdni tunnen itseni henkisesti lop-
puun imetyksi. Mittarin asteikossa 0 tarkoittaa, ettei
koskaan koe kyseistd tuntemusta, ja toinen daripa, 6,
paivittaista kokemusta.

Tulokset kertovat, ettda tyon imun keskiarvo on
laskenut vuoden aikana 0,1 yksikkda ja on nyt 5,0,
joka on edelleen korkea keskiarvo. Eniten tyon imu on
noussut yksityisen sektorin tyosuhteisilla ja YTHS:ssa
toimivilla hammaslaakareilla.

Tybuupumus on vastaavasti lisddntynyt 0,1 yk-
sikolla ja keskiarvo on nyt 2,4. Mittarin keskiarvo on
noussut eniten itsendisilla tyosuhteisilla (joiden kes-
kiarvo on silti edelleen alle keskitason), sairaalaham-
masladkareilld sekd YTHS:n hammasladkareilld, joi-
den ryhmassda uupumusta esiintyy kaikkein eniten.
Tulos on mielenkiintoinen, silla YTHS:ss4 on saman-
aikaisesti myos tyon imu noussut. Taustalla oleva tyo-
hyvinvointiteoria toisaalta lahtee siita, etta tyon imu ja
tyouupumus eivat ole riippuvaisia toisistaan vaan nii-
den syntymekanismit ovat erilaisia (Hakanen & Per-
honiemi, 2011).

Ikaryhmittdin tarkasteltuna havaitaan jo Tyoter-
veyslaitoksen viimeisimmassd tutkimuksessa esiin
noussut nuorten hammaslaakarien muita ikaryhmia
korkeampi tyouupumuksen taso, joka todennettiin
my0s vuoden 2012 Tyomarkkinatutkimuksessa. Edel-
lisesta vuodesta poiketen nyt myos tyon imu on alle
35-vuotiaille vahaisempda kuin erityisesti vanhim-
malla ikdluokalla, joiden tyon imu on ilahduttavasti
vahvistunut. Nuorten tyohyvinvoinnin tila on huoles-
tuttava ja vaatii erityistd huomiota.

Ammatinharjoittaja, itsendinen

itsendinen asema

Ammatinharjoittaja, vuokralainen

Muu (valtio, jarjestat, muu)

Terveyskeskus

Tydvoimaa vuokraava yritys
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r
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o

Kuvio 24. Tyén imu -summamuuttujan keskiarvot
toimipaikoittain 2012 ja 2013.
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Kuvio 25. Tyduupumus -summamuuttujan keskiarvot
toimipaikoittain 2012 ja 2013.

o tydn imu 2012 tydn imu 2013 mtybuupumus 2012 tyduupumus 2013
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Kuvio 26. Tyon imu ja tyduupumus -summamuuttujien
keskiarvot eri ikdryhmissa 2012 ja 2013.
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YHTENAISYYS

9. Ammattikunnan yhtenaisyys ja tyyty-
vaisyys Hammaslaakariliiton toimintaan

Ammattikunnan yhtendisyys on profession sosiaalista
padomaa, joka auttaa ammattikuntaa saavuttamaan ta-
voitteitaan. Tyomarkkinatutkimuksessa sitd mitataan
10 vaittaman avulla, joista kolme kuvaa hammaslaa-
karien keskinaista verkostoitumista ja loput sosiaalis-
ta koheesiota. Verkostojen tiheyttd mittaavan summa-
muuttujan vaittdmat ovat: Olen vain harvakseltaan
tekemisissd muiden hammaslddkdrien kanssa muuten
kuin pakollisissa tydasioissa (asteikko kadnnetty), Osal-
listun aktiivisesti Hammaslddkdriliiton ja/tai Apollonian
toimintaan ja Minulla on tuttavapiirissdni eri sektoreilla
tyoskentelevid kollegoita, joiden kanssa piddn sddnnol-

mipaikoittain tyytyvdisimmat jasenet loytyvat tana
vuonna yliopistoista. Suurin pudotus on tapahtunut
tyovoimaa vuokraavien yritysten palveluksessa paa-
toimessaan tyOskentelevien hammaslddkarien anta-
massa arvosanassa. Syy tahan ei ole tiedossa.

Avovastauksissa liitto saa seka kiitosta etta kri-
tiikkia. Tyomarkkinatutkimus-kysely saa niin ikdan
risuja ja ruusuja. Ensiksi mainitut liittyvat suurelta
osin lomakkeen pituuteen ja joidenkin yksittdisten
kysymysten epasopivuuteen vastaajan omaan tilantee-
seen. Toisaalta kyselya pidetdaan sisallollisesti hyvana
ja jotkut kertovat siihen vastaamisen olleen itsessaan
hyodyllista ja mielenkiintoista.
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Kuvio 27. Hammasléaakarikunnan yhtendisyyttad mittaavia
vaittdmia. Samaa mieltd vaittaman kanssa olevien osuudet.

Kuvio 29. Kouluarvosana (4-10) liiton toiminnalle
toimipaikoittain
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