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The purpose of this study was the focus was on the promoting factors and on the
factors that weaken the ability to cope at work. The study was carried out in an
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The study was carried out with a questionnaire with open-ended questions. The
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1 JOHDANTO

Opinnaytetydn tavoitteena oli tutkia hoitajien tydssd jaksamista tehostetussa van-
hustenhoitotydssd. Tyossd jaksamista tutkittin hoitajien nékokulmasta. Opinndy-
tetydssd keskityttiin tydssa jaksamisen tutkimiseen ja sen edistiviin sekd heiken-

taviin tekijoihin.

Hoitajien tydssd jaksaminen on ajankohtainen aihe, joka vaikutti aiheen valintaan.
Eduskunnan tekemdt hoitotydhon kohdistamat leikkaukset on ollut paljon esilla
mediassa, mitkd vaikuttavat paljon hoitotydhon ja tydssa jaksamiseen. Véestd
ikaantyy, potilaita olisi tulossa enemmadn vanhustenhoitoyksikkdihin, mutta paik-
koja ei ritd kaikille ja hoitajia ja& eldkkeelld. Tamd kuormittaa niin potilaita kuin
henkilokuntaakin. Hoitajilla on suuri vastuu tydssdén ja paljon stressid, joten ha-
luttiin - selvittdd miten henkilokunta oikeasti jaksaa tydssdan. Kummallakin tutki-
muksen tekijalla on kokemusta vanhusten hoitotydstd, joten se vaikutti kohde-

ryhmén valintaan.

Yhteiskunnan vaatimukset hoitotyolle kasvavat jatkuvasti. Henkiloston supista-
minen, Vvaestdn vanheneminen ja moniongelmaisempi potilaskunta ovat johtaneet
siihen, ettd sosiaali- ja terveydenhuoltoalan tytta tekevien tyomédrd on kasvanut.
Suurten ik&ryhmien eldkkeelle j&&minen aiheuttaa tydvoimapulaa ja taloudellisten
olojen Kiristyessa hoitoalan tyOpaikat ovat muuttuneet yhd epévakaammiksi. Ter-
veyspalvelujen ja taloudellisen tuottavuuden epésuhdasta johtuen hoitoalan tyon-
tekijoihin  kohdistuu kasvavia ristiriitaisia odotuksia. (Lehestd, Koivunen & Jaak-
kola 2004, 195.)



2 TYOSSAJAKSAMINEN

Kaarlelan (2013) mukaan tyotyytyvadisyytta lisadvat tekijat vanhustenhoidossa
ovat tyon sisaltd, sairaanhoitajan persoona, eldman tilanne, tyoyhteis0 taidot, am-
matti-identiteetti ja tyOtunteet. Tyohyvinvointiin liittyy neljd teemaa: kohdesidon-
naisuus, eettisyys, yhteisollisyys ja sukupolvi. (Utriainen, Ala-Mursula, & Viro-
kannas 2010.)

Hoitaja kéyttdd tydvalineend omaa persoonaansa. TyOntekoa saattaa rasittaa tai
helpottaa oma eldméntilanne, joka heijastuu tyokentélle. Oma elaméntilanne saat-
taa joskus kuormittaa enemmén kuin varsinainen ty0. Toisaalta hoitajan ty0 antaa
paljon, mutta joskus se vaatii enemmén. Pahimmillaan tydvuoro saattaa olla fyysi-
sesti sekd henkisesti raskas ja sisaltdd omaisten ja potilaan menetyksen tuomaa

pelkoa, tuskaa ja surua. (Lehestd, Koivunen & Jaakkola 2004, 195.)

Tyoyhteison  hyvinvointi  heijastuu  hoitohenkilokunnasta  varsinaiseen  hoitoty6-
hon. Hyvinvoiva tydyhteisd pystyy kohtaamaan erilaiset muutokset, toimimaan ja
vastaamaan niihin tyontekijoiden tukena. Hyva tydyhteisé koostuu yhtendisista
tyomenetelmistd, yhtendisestd arvomaailmasta, joustavuudesta sekd avoimuudes-
ta. Toimivassa tyOyhteisdssa siedetddn erilaisuutta ja pystytddn hyddyntamaan si-
td. Alaisten ja esimiesten vuorovaikutus on molemminpuolista, jolloin esimerkiksi
tyotehtdvia organisoitaessa otetaan huomioon henkilokunnan toivomukset ja eri-
koisosaaminen. Tyontekijalla on myds mahdollisuus vaikuttaa oman tyonsa suun-
nitteluun, mikd lisdd tyonhallintaa ja tyotyytyvaisyyttd. (Lehestd, Koivunen &
Jaakkola 2004, 203.)

Merkittavida tydmotivaation ja tydhyvinvoinnin lahteitd ovat luottamuksellinen ja
avoin  tyoilmapiiri.  Ihmissuhteet tarvitsevat  kuitenkin huolenpitoa tydpaikalla.
Joskus aikaa ja wvoimavaroja kuluu tyopaikan ihmissuhde ongelmien kasittelyyn.
Konfliktit ovat usein seurausta tiedon puutteesta ja vaarinkasityksistd. Taustalla
voivat usein olla myds yksityiselaman vaikeudet, jotka heijastuvat tyOpaikan toi-
mintaan. (Rauramo 2008, 130-131.)
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2.1 Tyobssa jaksamista edistavat tekijat

99,390

Jokaisella on vastuu omasta hyvinvoinnistaan ja se edellyttdd kykyd sanoa ei
tarvittaessa. Jokaisen tulisi tunnistaa omat rajansa, silld toiveita ja vaatimuksia
tulee jokaiselle enemmén kuin niitd pystyy tayttdméan. Kukaan toinen ei voi toi-
sen puolesta sitd tehdd, silla uupuminen ja jaksaminen ovat henkilokohtaisia ko-
kemuksia, ja rajat kulkevat eri henkildilld eri paikassa. Vaarana on uupuminen jos
ei tunnista omia rajojaan. Tybhyvinvointia voivat heikentdd ja uuwvuttaa oman
eldméan vaikeudet. Itsensd hyvd johtaja on tietoinen niistd, eikd syyllista tyotove-
reita, tyopaikkaa tai esimiestd henkilokohtaisen -eldamantilanteensa aiheuttamasta
uupumuksesta ja vasymyksestd. (Ranta & Tilander 2014, 113.)

TyOyhteisossé toimii erilaisia ja eri elamantilanteissa olevia ihmisid, joilla on eri-
lainen kasitys eldamastd ja tyostd. Moni kuitenkin olettaa, ettd toisen Kkasitys ja
maailma tyostd ja tyOyhteisdstd ovat samanlaisia kuin omansa ja ettd muut toimi-
vat samanlaisten taustaoletusten kautta. TyOyhteisossa on joskus vaikeaa hyvék-
sya ja kohdata erilaisia tavoitteita. Kaikkien kanssa ei ravitse olla ystdvd, mutta
kaikkien kanssa on kyettdva keskustelemaan ja tultava toimeen. Jokainen nékee
asiat omasta taustastaan kasin, joten kenenk&in totuus ei ole ainoa totuus. Jotta
erilaiset nédkokulmat saataisiin esille, olisi tydyhteisossa tarkeda saada keskustelun
awulla esille eri kasitysten kirjo. (Ranta & Tilander 2014, 118.)

liman palautetta ei ole oppimista ja ilman oppimista tydyhteisdjen tyonilo katoaa
ja toiminta ndivettyy. JHL (2015) mukaan tyontekijan osaaminen muodostuu uu-
den oppimisen mahdollisuudesta, tyon vaihtelevuudesta ja vaativuudesta. Tyon
muuttuessa taytyy oppimiseen olla mahdollisuus. Kehittdvan palautteen vastaanot-
taminen ja antaminen ovat vaativia tyoyhteisOtaitoja, joita on tietoisesti opiskelta-
va koko tyburan ajan. Tastd huolimatta ndissa asioissa ja&ddaan aina keskenerdisik-
si. llman luottamusta ei kehittdvan ja korjaavan palautteen antaminen onnistu. Pa-
laute tulkitaan herkasti pahantahtoiseksi eikd sitd haluta kuunnella. Hyva palaute
on vuorovaikutteista ja vastuullista eikd omien mielihalujen esille tuomista tai sa-

nelua. Tavoitteena on perustehtdvdn hyva toteutuminen. Tyoeldméssé palautteen
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tulee olla tavoitteellista, sen pitdd estdd turhia virheitd ja kehittdd tyotd. Toista ei
saa nolata eikd varsinkaan toisten kuullen. Palautteen vastaanottaminen ja antami-
nen helpottuu jos tavoista ja periaatteista on sovittu. Palautteen tulisi olla kuin
keskustelun avaus, jonka jalkeen tuodaan eri ndkokulmia esille. Palautteen anta-
jalta timé edellyttdd kuuntelemisen taitoa. (Ranta & Tilander 2014,120-121.)

Kun tydyhteis66n on syntynyt riittdvd avoimuuden ja luottamuksen ilmapiiri, voi-
vat tyOyhteisdn jasenet vapautuneesti alkaa jakaa taitojaan ja tietojaan keskendan.
Téamén jalkeen organisaatio voi alkaa oppia omasta toiminnastaan ja silloin myos
iIhmiset voivat tuntea olevansa osa organisaatioita sek& arvokkaita ja arvostettuja.
(Juuti & Vuorela 2002, 38.)

Ura- ja henkilokehitys ohjelmia hoitajille on kehitetty ja toteutettu yli neljané
vuosikymmenend. Urakehityksestd huolehtiminen tarkoittaa elinikdisen oppimisen
sille ei voi delegoida omaa oppimistaan. Jokainen on itse vastuussa siitd, ettd tai-
dot, valmiudet ja tiedot pysyvdt koko tyGuran ajan tasalla. TyOnantajan on taméa
omalta osaltaan varmistettava jarjestamalla esimerkiksi téydennyskoulutusta. Jo-
kaisella on oma vastuu tiedon sisdistamisestd, reflektoinnista ja sen kaytdntdon
siirtdmisestd. TyOyhteisossa jokaisen kuuluu ymmértdd, ettd heilld on henkilokoh-
tainen vastuu tiedon vastaanottamisesta ja jakamisesta. Organisaation on myos
kyettdvd oppimaan jatkuvasti uutta, jotta se voisi muuttua ympdristddan nopeam-
min. Kaikkien tyontekijoiden on sdilytettdva kykynsd aistia herkdsti uusia tuulia ja
oppia uutta. Jatkuva uudistuminen vaatii tarttumista uusiin - mahdollisuuksiin.
(Sheikhi, Khoshknab, Mohammadi & Oskouie, 2015; Ranta & Tilander 2014,
111; Juuti & Vuorela 2002, 27.)

Perehdytysohjelmien on todettu vaikuttavan vastavalmistuneiden sairaanhoitajien
tyotyytyvéisyyteen ja tyossd pysymiseen. TyOturvallisuuslaki edellyttdd  myos
nuorten riittdvad perehdytysta tyopaikan olosuhteisiin, turvallisuuteen, tydvalinei-
siin ja terveyteen liittyviin asioihin. Potilasturvallisuuden kannalta on hyva, etta

nuoret sairaanhoitajat perehdytetddn kunnolla tehtdvéansa ja ettd kaikilla tyonteki-
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joilla on tydhdn vaatima osaaminen. Puutteellinen perehdytys aiheuttaa stressin
kokemuksia ja epavarmuutta. Pahimmillaan se aiheuttaa ammatista tai tyOpaikasta
lahtemistd. Perehdyttdjan motivaatioon ja ammattitaitoon tulisi myds Kiinnittaa
huomiota. Hyvélld perehdyttdjalla on halu oman osaamisensa kehittdmiseen ja
vankka ammattitaito. Perehdyttdja tarvitsee myds aikaa vastavalmistuneen pereh-
dyttdmiseen. Sosiaalinen tukeminen ja uusien taitojen opettaminen vaikeutuu, jos
perehdyttdjd joutuu tydskentelemddn kovassa tydkuormituksessa tai Kiireessa.
(Ranta & Tilander 2014, 54-55.)

Potilas- ja tyoturvallisuuteen liittyvien ongelmatilanteiden riittdvd ennakointi  vé&-
hentdd tyonkuormittavuutta. Ennakointi on otettu huomioon tyOyhteisossa esimer-
kiksi paloturvallisuuteen, vékivallan uhkaan ja tyOperdisin infektioihin varautu-
malla. Turvallinen tydpaikkakulttuuri vaatii, ettd jokainen tyOyhteison jésen on
omaksunut sovitut, yhteiset toimintamallit ja sisdistanyt niiden merkityksen tyos-
séan. Ongelmien syntyd voidaan ehkaistd omalla toiminnalla, kun potilas- ja tyo-
turvallisuutta uhkaavat tekijat ovat tunnistettu ja niihin on varauduttu. N&in on-
gelmatilanteet eivat tule uutena asiana tai taytend yllatyksend ja niiden hoitaminen

sekd ratkaisu ovat helpompaa. (Lehestd, Koivunen & Jaakkola 2004, 204.)
2.2 Tyobsséa jaksamista heikentavat tekijat

Ammattilitto Pron mukaan 2000-luvulla ovat lisdéntyneet sairauspoissaolot ja
tyo-kywyttomyyseldkkeet. Tydelamésta on tullut monimutkaisempaa, eikd henkis-
ta tyokykyd kuormittavia riskeja vield tunnisteta. Riskeja ovat mm. jatkuva muu-
tos, puutteelliset mahdollisuudet vaikuttaa tyon sisattoon, tyon kohonneet vaati-
mukset, vahaiset henkilostoresurssit, jatkuva Kkiire sekd tydon ja muun eldamén vali-

sen tasapainon jarkkyminen.

Yksikoissd, joissa on suuri henkiloston vaihtuvuus, on todettu sairaanhoitajien
tyotyytyvéisyyden olevan vahdistd. Yksikkoihin tydskenteleméén jééneet sairaan-
hoitajat kuormittuvat, kun uutta henkildstdd joudutaan rekrytoimaan jatkuvasti.

TyoOtyytyvadisyyteen vaikuttaa hoitajien tydsuhteen vakinaistaminen ja onnistuneet
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terveydenhuollon uudistukset. Sosiaali- ja terveysalalla on wvuoteen 2025 mennes-
s& jopa 20 000 — 60 000 tyontekijan vaje tyo- ja elinkeinoministerion arvion mu-
kaan. Osa tasta selittyy silla, ettd ikaantyva tydvoima alkaa siirtyd eldkkeelle.
(Ranta & Tilander 2014, 46; Munyewende, Rispel & Chirwa 2014; Ranta & Ti-
lander 2014, 47.)

Useissa teollistuneissa maissa on ldhivuosina odotettavissa hoitajapula, joka joh-
tuu tydvoiman siirtymisestd hoitotyostd muille aloille, pienenevistd nuorista iké-
luokista, alan vetovoimaisuuden heikkenemisestd sekd hoitajien tehtdvakuvien
laajenemisesta, joka seka edellyttdd uusia hoitajarekrytointeja ettd vahvistaa hoita-
jien ammattikunnan asemaa terveyspalvelujarjestelmésséd. (Ranta &  Tilander
2014, 62.)

Tyon ja muun eldmén yhteensovittaminen on tarkeda tyOeldman ja yhteiskunnan,
mutta my0s yksildiden ja perheiden hyvinvoinnin kannalta. Epédsaanndlliset tyo-
ajat hankaloittavat ystdvien tapaamista ja harrastustoimintaa. Ne lisdavat myos
avioero riskid terveydellisten haittojen tuoman kuormituksen ja wvuorotydn aiheut-
taman univajeen vuoksi. Perhe-elamd on tydelamdd herkempi sekda myonteisille
ettd kielteisille wvaikutuksille. Tyon ja perheen wvuorovaikutus on kuitenkin use-
ammin myonteistd kuin Kielteistd. (Ranta & Tilander 2014, 76, 78-79.)

Patkatyot, madrdaikaiset tyOosuhteet ja muut terveydenhuoltoalan sadstOpaineet
aiheuttavat hoitohenkilokuntaan Kkuuluville epavarmuutta tydpaikan pysyvyydesta.
Huoli koskettaa myos sijaisia. Tyottomyyden pelossa sijaisuuksia tekevd henkild
ei useinkaan uskalla Kieltdytyd tarjotuista tOistd ja on aina valmis lahtemaédn toi-
hin, vaikka puolen tunnin varoitusajalla. Muun eldmén yhteensovittaminen tyon

odottamiseen ei ole normaalia. (Lehestd, Koivunen & Jaakkola 2004, 194-195.)

Jokainen madrittdd itse mitd kiire on. Monissa tyOyhteisdissa voi havaita Kiiretta
aina joidenkin ihmisten ollessa tyvuorossa. Joidenkin toisten tydvuoron aikana
saattaa olla paljon tyot4, mutta Kiireen tuntua ei siitd huolimatta ole. Samalla ta-

voin jonkun toisen mielestd uudet haasteet ja muutokset ovat innostuksen lahde,
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kun jollekin toiselle ne tuntuvat rasittavilta. Joissakin tyOyhteisdissa Kiireen kierre
on luotu asettamalla tiukkoja normeja siitd milloin mikin tyd on pitdnyt saada teh-
dyksi. Kiire, epdvarmuus ja muut tyon kuormitustekijat heijastuvat tydyhteisoon
ja hoitotyohon aiheuttaen tyontekijoiden valisid ristiritoja sekd tyOpaikan ilmapii-
rin  huononemista.  Téllaisissa tilanteissa tyontekijoiden ja tyOyhteison vastuu
omasta jaksamisesta ja hyvinvoinnista korostuu. Usein vastuu omasta hyvinvoin-
nista jaa tyontekijalle itselleen. (Ranta & Tilander 2014, 110; Lehestd, Koivuinen
& Jaakkola 2004, 195.)

Stressi on hyvin tunnettu ja tunnistettu ongelma hoitoalalla. Stressi on kehon tapa
reagoida vaativaan tai uhkaavaan tilanteeseen. Sopiva mééra stressida vaikuttaa
positiivisesti, esimerkiksi edistden uuden oppimista ja lisdten tyGtehoa. Stressin-
sietokyky sekd sopivan stressin maéré ovat yksilollisia kokemuksia. Tyosta aiheu-
tuva lilallinen stressi aiheuttaa ratkaisematonta ristiriitaa tyontekijan ja tyon véli-
sessa suhteessa. Siihen vaikuttavat usein myos ratkaisemattomat tyojarjestelyn ja
tydyhteison ongelmat. Tilanteen pitkittyessa liiallinen stressi voi johtaa tyOuupu-
mukseen. Tilanteeseen tulisi puuttua tunnistamalla stressin oireet ty6ryhméssa ja
omalla kohdalla. Uupumisen ensioireita voivat olla tyOyhteisossd esiintyvd kau-
naisuus, huonot ihmissuhteet ja haasteiden vélttely. (Karkar, Dammang & Bouha-
ha 2015, 12; Lehestd, Koivunen & Jaakkola 2004, 195.)

Hoitotyohon sisaltyy suuri vastuu. Tyon vaativuus on yksi hoitotydn piirteista.
Hoitajan tyd on raskasta ja se kuormittaa tekijadnsd. Virheiden marginaali on hy-
vin pieni ja olematon. Normaalielamassa kaikilla on oikeus erehtyd, toimia erheel-
lisesti tai olla véaréssa. Hoitohenkilokunnalta odotetaan aina oikeita ratkaisuja ja
niiden mukaista toimintaa. Naiden lisdksi hoitajaa kuormittaa tavallisen ihmisen

arki suruineen ja iloineen. ( Lehestd, Koivunen & Jaakkola 2004, 195.)
2.3 Esimiesty0

Nykypéivand johtaminen ja esimiestydn osaaminen nousevat tarke&dnd roolina

toimivalle organisaatiolle ja tyOyhteisolle. Esimiehen tydn keskeisessda asemassa
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on koko tyoporukan viintyvyys. Osaava esimies toimii tydssadn tasa-arvoisesti,
oikeudenmukaisesti ja huomioi ihmiset yksiloind. TyOntekij0iden motivointi tek-
nologian kehittyesséa luo haasteita esimiehelle. (Nevalainen 2007, 59; Virtanen
2005, 17.)

Hyva johtaminen on tydssd jaksamisen edellytyksien varmistamista. Kuitenkin
vastuu tyGhyvinvoinnista kuuluu kaikille tyopaikan toimijoille, niin johdolle kuin
tyontekijoille itselleen. Esimiehen johtaminen ulottuu tyontekijan koko ty6uralle,
rekrytointiin, tydsuhteen solmimiseen, tyohon perehtymiseen, tydn organisointiin,
kannusteisiin ja tydsuhteen paattymiseen. (Heikkala 2009, 21-22.)

Esimiehen huolehtimiseen kuuluu mm. tybolot, kouluttautumismahdollisuus, teh-
tdvien oikea mitoitus, riittdvd osaaminen tehtdvadn, kannustava ja johdonmukai-
nen johtaminen, esimiehen tuki ja palaute ja kannustava ilmapiiri. (Heikkala 2009,
18.)

Kvanttiteoriaan viitaten on olemassa 7 merkittdvad taitoa, jotka tekevét johtajalle

mahdolliseksi tutkia mielikuviaan ja edistdd oppimista:

Merkittdva ndkeminen: kyky ndhd& harkitusti

Merkittdva ajatteleminen: kyky ajatella vastakkaisesti

Merkittdva tunteminen: kyky tuntea aktiivisesti

Merkittava tietdminen: kyky tietdd intuitiivisesti

Merkittdva kéyttdytyminen: kyky kayttaytyd harkitusti

Merkittdva luottaminen: kyky luottaa eldmén prosesseihin
Merkittdva oleminen: kyky olla osa yhteisod. (Dargahi, 2013, 412.)

N o gk~ w D oE

2.4 Vanhustenhoitoyksikkd ja hoitotyd

Vanhustenhoitoyksikolla  tarkoitetaan pitk&aikaishoitoa. Pitk&aikaishoidon yleise-
nd tavoitteena on jarjestdd vanhuksill kodinomainen ja yksityisyyttd kunnioittava
asuinympéristd, jonka tarkoituksena on edistdd vanhuksen kuntoutumista ja oma-

toimisuutta. Monissa hoitopaikoissa toimitaan tavoitteiden mukaisesti, mutta van-
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hainkodeissa ja sairaaloissa henkilokunnan maédrd ja hoitokaytdnnot vaihtelevat.
Paljon puhuttuja pitk&aikaishoitolaitoksen ongelmia ovat hoitohenkilokunnan = Kii-

re ja laitosmaiset rutiinit. (Suomi.fi 2015.)

Pitkdaikaista laitoshoitoa annetaan henkilolle, jotka tarvitsevat ympérivuoro-
kautista hoitoa. Hoidon lisdksi asumiseen sisédltyy ravitsemus, la&kitys, puhtaus,
vaatetus sekd sosiaalista hyvinvointia edistavat palvelut. Pitkéaikaista laitoshoitoa
on saatavilla vanhainkodeissa ja terveyskeskusten wvuodeosastoilla. Myos jarjestot
ja yksityiset yritykset tuottavat laitospalveluja. (Sosiaali- ja terveysministerio
2016, Laitoshoito.)

Hoitotydn periaatteet ovat arvoja konkreettisempia toimintaohjeita, jolla tarkoite-
taan terveyden- ja sairaanhoitoa ohjaavaa johtoajatusta. Periaatteilla pyritadn Iluo-
maan arvoperusteet sille, mikd on hyvadd hoitoa ja miten asioiden tulisi olla, toimi-
vat hoitotydn laadun perusteina. Hoitotyon periaatteita ovat yksilollisyys, itsemaé-
rédmisoikeus, perhekeskeisyys, kokonaishoito, terveyskeskeisyys, hoidon jatku-
vuus, omatoimisuus, turvallisuus ammatillisuus ja taloudellisuus. Ikaantyneen hoi-
totyossd ammatillinen osaaminen rakentuu tiedoista, taidoista kokemuksesta,
asenteesta ja ihmissuhteista. (Kassara, Paloposki, Holmia, Murtonen, Lipponen,
Ketola & Hietanen, 2005, 13; Kelo, Launiemi, Takaluoma & Tiittanen, 2015,
279.)

Hoitotyon tehtdvia ovat terveyden ja hyvinvoinnin edistdminen, sairauksien eh-
kaiseminen, sairastuneen ihmisen hoitaminen ja parantaminen, karsimyksen lievit-
taminen, kuntoutumisen edistdminen ja kuolevan auttaminen. (Kassara ym, 2005,
11.)

2.5 TyO0ilmapiiri

TyOpaikan ilmapiiri voidaan méaéritelld organisaatiossa tyoskentelevien yksildiden
havaintojen summaksi. Se on esimiehen johtamistyylin, organisaatioilmapiirin ja

tydyhteison muodostama kokonaisuus. Koko tydyhteison tulisi olla sitoutunut
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tydolojen kehittdmiseen. Tybolojen parantamiseksi epdkohdat pitdisi pyrkid pois-
tamaan mahdollisimman nopeasti. Pienet ongelmat on helppo hoitaa Valittoméasti,
mutta isompien ongelmien osalta tulee laatia suunnitelma vastuuhenkildineen ja
aikatauluineen mahdollisimman nopeasti. Tamd Iluo luottamusta ja turvallisuutta
tydyhteisossa sekd parantaa tyon laatua ja sujuvuutta. Né&in aikaa ei kulu ongel-
mien miettimiseen ja tyohon littyvat myonteiset asiat saavat tilaa. (Rauramo
2008, 124-125.)

Tyoyhteis6 on tarked voimavaran lahde ja sosiaalinen vuorovaikutus toissa voi
olla yksi tarkeimmistd eldmén asioita. Tukeva tyOyhteisd, joka salli ja arvostaa
erilaisia tyontekijoitd. TyOkavereista voi tulla pitkdaikaisia ystévid, jotka sdilyy
lapi elaman. On tdrkedd pitdd huolta tydyhteison siséisestd ilmapiiristd ja vuoro-
vaikutuksesta. On hyva tarttua ja parantamaan asioita jos jokin ei toimi ja kuun-
nella kaikkia osapuolia. Omasta tydsta huolehtiminen ja toisten tydn huomioimi-
nen, kohteliaisuus, kKiinnostuneisuus, tasapuolisuus, sovituista asioista kiinni pita-
minen ja avoimuus ovat hyvan tyGilmapiirin perusta. (Suomen mielenterveysseura
2016.)

TyOyhteison ilmapiiri syntyy osana jokapdivadistd toimintaa, ratkaisevasti ilmapii-
riin vaikuttaa ihmisten vélinen yhteistyd ja wvuorovaikutus. Tyoyhteison sisdinen
toimivuus ja hyva ilmapiiri tukevat tyontekijoiden hyvinvointia ja jos taas tydyh-
teisd voi sisdisesti huonosti on tyomotivaatio heikentynyt. (Tyoturvallisuuskeskus
TTK 2016.)

2.6 Yhteisollisyys

Hyvin toimivassa ja tuottavassa organisaatiossa me-henki ja yhteenkuuluvuuden
tunne ovat tdrkeédssd roolissa. Positiivinen yhteisollisyys tydsséa nahdaan yhteen-
kuuluvuuden tunteena, joka hyvaksyy erilaisuuden. Ollaan lasnd joka tilanteessa
ja huomioidaan tyokaverin voimavarat. Yhteisollinen tyoporukka tuo tukea ja tur-

vallisuutta. Yhteisollisyyden kuusi térkedd ominaisuutta on kuunteleminen, luot-
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tamus, erilaisuus, arvostus, asenne ja omana itsenda oleminen. (Kaivola & Launila
2007, 77-80, 94-105.)

Yhteisollisyys muodostuu tydyhteison hengestd ja esimiestydn laadusta. Hyvassa
johtamisessa painottuvat ystavallinen ja oikeudenmukainen kohtelu ja Iluottamus.
Hyvéssa tyoyhteisdssd korostuvat aktiivinen toiminta yhteiseksi hyvéksi, yhteiso -
liset arvot, tiedon avoin jakaminen ja yhdessa ideoiminen. (Ranta & Tilander
2014, 94.)
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3 TUTKIMUKSEN TARKOITUS JATAVOITTEET

Opinnaytetyon tarkoituksena oli tutkia tydssa jaksamista. Tutkittin tydssd jaksa-
mista talld hetkelld ja tekijoitd mitk& vaikuttavat hoitajien tydssa jaksamiseen. Ky-
selylomakkeiden (Liite 1) awulla saatiin selville miten hoitajat kokevat tydssa jak-

samisen.

Tutkimuksen tavoitteena on lisatd tietoa hoitohenkildkunnan tydssa jaksamisesta.

Tiedosta on hyotya esimiehelle ja henkilokunnalle.
Opinnaytetyon tutkimuskysymykset:
1. Millaiseksi hoitajat kokevat tydssé jaksamisensa talla hetkella?

2. Millaiset asiat auttavat tydssa jaksamista ja mitkd vahentivat sita?
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4 TUTKIMUKSEN TOTEUTUS

Tutkimus toteutettiin  kvalitatiivisena eli laadullisena tutkimuksena. Laadullisessa
tutkimuksessa korostuu ihmisten késitykset, kokemukset, tulkinnat ja motivaatiot.
Tutkittavien ihmisten joukko on valittu tarkoituksenmukaisesti. (Kankkunen &
Vehvildinen-Julkunen 2013, 73-74.)

4.1 Kohderyhma

Kohderyhménd ovat vanhustenhoitoyksikon tyontekijat, joihin kuuluu sairaanhoi-

tajia, lahihoitajia ja perushoitajia. Tutkimukseen osallistui yhteensd kuusi hoitajaa.
4.2 Aineiston keruu ja menetelmat

Tutkimus oli kvalitatiivinen eli laadullinen tutkimus ja se toteutettin kyselylo-
makkeiden awulla. Kyselylomake (Liite 1) sisdlsi avoimia kysymyksid. Kyselylo-
makkeessa oli kysymyksid kolme, jotka kasittelivat tydssa jaksamisen kokemista

ja tydssa jaksamiseen vaikuttavia tekijoita.

Kyselylomake on laadittu teoria tiedon ja aikaisempien tutkimusten pohjalta. Lo-

make on my0s hyvaksytetty vanhustenhoitoyksikon johtajalla.

Kyselylomakkeita vietin yhteensd kaksitoista kappaletta yksikkdon. Lomakkei-
siin vastasi yhteensa kuusi hoitajaa. Kyselylomakkeet olivat suomenkielisia ja yk-
sikosséd oli lomakkeille varattu suljettu vastauslaatikko. Vastausaikaa oli annettu
kolme vilkkoa. Lomakkeet vietiin yksikkdon tekijoiden toimesta ja ne olivat kah-
vihuoneessa esilla kaikkia varten. Kyselylomakkeet haettiin yksikosta ja sdilytet-

tiin suljetussa vastauslaatikossa, joten ne olivat suojassa ulkopuolisilta.
4.3 Aineiston analysointi

Opinndytetydn tuloksia analysoitiin induktiivisella analyysilla. Kvalitatiivisen  tut-

kimuksen eli laadullisen tutkimuksen induktiivista luonnetta kuvataan persoona-
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kohtaisuudella ja yksilollisyydellda ja toisaalta yksilon tuntemusten seka toiveiden
kuuntelulla. (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2009, 50-51.)

Aineiston analysointi aloitettiin  kyselyjen valmistuttua. Tuloksista laadittiin - kuvio
(Kuvio 1). Aineisto analysoitiin luokittelemalla vastaukset eri ryhmiin. Jokainen
vastaus kaytiin erikseen lapi ja Kirjattiin tyhjadn Microsoft Word- pohjaan. Kai-
kista vastauksista saatiin hyvin yla- ja alakategoriat tehtyd. Jokainen vastaus otet-

tiin huomioon ja raportoitiin asianmukaisesti.



Alakategoriat

Hyvaksi

Vaihtelevaksi

Tyoilmapiiri
Tyokaverit
Ty6vuorosuunnittelu
Tyonjako

Johtaminen

Tyostd saatu palaute

Riidat
Ty6vuorosuunnittelu
Ty06olosuhteet

Sairaslomat

Kuvio 1. Hoitajien kokemuksia tydssa jaksamisesta.

Ylakategoriat

Talla hetkella

\ /

Edistavat
tekijat

AN
/

Heikenta-

vt tekijat
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Yhdistava kategoria

Ty0ssa

jaksaminen
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4.4 Opinndytetyon vaiheet

Opinndytetyon aihe keksittiin itse kevaalla 2015 ja se hyvaksyttin my6s silloin.
Opinnaytetyontilaaja 16ytyi myods heti sen jalkeen ja tilaaja hyvéksyi aiheen ke-
vaalla 2015.

Tutkimussuunnitelmaa  tehtiin - syksylld 2015 ja se hyvéksyttin kevaélld 2016.

Suunnitelma  lahetettiin my0s tilaajalle, joka hyvaksyi sen kevéalla 2016.

Opinnaytetyonteoria jaettiin ja opinndytetyontekijat tekivat sitd kesalla 2016. Syk-
sylla 2016 teoria litettiin opinndytetydpohjaan ja aloitettiin tulosten avaaminen
sek& analysoiminen. Tiivistelmd, johdanto, tulokset, johtopadtokset ja pohdinta
Kirjoitettiin yhdessé toisen opinndytetydntekijan luona.
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5 TUTKIMUKSEN TULOKSET

Yksikkdon vietiin kaksitoista kyselylomaketta ja takaisin saatiin kuusi. Kyselyyn
vastasi siis kuusi hoitajaa eli 50 % koko hoitohenkilokunnasta. Seuraavassa luvus-

sa kasitelladn tutkimustuloksia.
5.1 Tyo6ssa jaksaminen talla hetkella

Vastaajista viisi koki tyossd jaksamisensa télla hetkelld hyvaksi. Yksi koki tydssa

jaksamisen télla hetkelld vaihtelevaksi.
...Kun on tarpeeksi henkilokuntaa, jaksaa hyvin.
...Epasaannollinen tydvuorolista vaatii veronsa.
5.2 Tyobsséa jaksamista edistavat tekijat

Vastaajista neljad koki hyvan tydilmapiirin ja tyoporukan edistavdn tydssa jaksa-
mista. Joskus hoitohenkilokuntaa oli riittdvasti tydvuoroissa yhden vastaajan mie-
lestd, mik& auttoi tydssa jaksamista ja ehkaisi Kiirettd. Selkedt tydnjaot helpottivat
tyossd jaksamista kahden vastaajan mielestd. Vastaajista viisi koki hyvan tyovuo-
rosuunnittelun edistdvan tydssd jaksamista. Tahan kuuluivat riittdvat vapaat ja toi-
veiden kuunteleminen. Hyva johtaminen oli yhden vastaajan mielestd térked tyos-
s& jaksamisen edellytys. Kaksi vastaajista koki rakentavan palautteen saamisen
tyokavereilta, potilaitta ja omaisilta jaksamista edistavaksi. Kaksi vastaajaa toi
esille itsestddn huolehtimisen esimerkiksi riittdva lepo seka liikkunta ja yksi koki

kesdloman auttavan jaksamista.
Ty6skentely olosuhteet, tyokaverit, johtaminen.

...Riittavat vapaat toiden valilla. Tydvuorotoiveiden kuunteleminen

Jja niiden toteutuminen omien “pakollisten’ menojen mukaan...

...Positiivinen ja rakentava palaute tydkavereilta, asukkailta ja

omaisilta.
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5.3 Tyo0ssa jaksamista heikentavat tekijat

Kiire ja sairaslomat olivat kahden vastaajan mielestd tydssa jaksamisen heikentd-
via tekijoitd. Sairaslomien ja arkipyhien wvuoksi hoitohenkilokuntaa oli lian vahéan
joinakin péivind, mika lisasi kiirettd ja stressia. Kaksi koki heikentavaksi tekijaksi
ilmastoinnin riittimattomyyden varsinkin kesalld. Vastaajista kaksi koki riitojen ja
yksi  tyytyméttdmyyden sekd hyvaksymattomyyden hoitohenkilokunnan  valilla
heikentdvan jaksamista. Tydvuorosuunnittelu oli neljain vastaajan mielestd tydsséa
jaksamista heikentavd tekijd, silld suunnittelussa oli pitki&a tyoputkia, lian vahén
vapaita yowvuorojen jalkeen ja ilta-aamu rytmi koetaan raskaaksi. Kaksi koki pal-
kan pienuuden sekd tyovuorolisien leikkaamisen heikentavéksi tekijaksi tydssa

jaksamiseen.

...Sairaslomat —> ei saa sijaista -> liian vahan henkil6kuntaa. Jos
arkena pyhia, jotkut tyot esim. suihkutukset ja ladkkeenjako jaa ar-

kipaiville joita vahemman.

...Palkan pienuus. Liian kuumat tydskentelyolot kesalla varsinkin -

> jlmastointi.

Tyytymattomyys. Hyvaksymattomyys: erilaisten-tygskentelytapojen

hyvaksyminen, erilaisuuden kunnioittaminen.
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6 JOHTOPAATOKSET

Suurin osa hoitohenkilokunnasta piti tyossa jaksamista hyvand. Huono tydvuoro-
suunnittelu ja toiveiden toteumattomuus vaikuttivat heikentévasti tydssa jaksami-
seen. Erilaisuuden Kkunnioittaminen ja tydtyytyvéisyyden lisédminen parantaisivat
tyossé jaksamista. Tyoolosuhteiden parantaminen kuten ilmastoinnin toimivuus

kesdisin ja sairaslomasijaisuuksien taydentdminen liséisi tydssa jaksamista ja hy-

vaa tyodilmapiiria.

Tyon selked jako sekd suunnittelu huomioiden arkipyhét tydssa lisadvat tyon su-
juvuutta ja tyossé jaksamista. Riitojen selvittiminen tyoyhteisossd seké rakenta-
van palautteen antaminen ja saaminen tytkavereilta lisdisivat tydssa jaksamista.

Hoitohenkilékunta jaksoi hyvin tdissa. Jaksamiseen vaikuttivat hyva tydilmapiiri
ja tydvuorosuunnittelua. Myos hyva johtaminen ja palautteen saaminen niin ty6-
kavereilta kuin omaisilta koettiin jaksamista edistaviksi tekijoiksi. Hoitajat toivoi-

sivat varsinkin yowvuorojen jalkeen pidempid vapaita.
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7 POHDINTA
Opinnaytetyota ja sen toteutumista pohdittiin yhdesséa.
7.1 Tulosten tarkastelua

TyOssé jaksaminen koettiin talla hetkelld hyvéksi tehostetussa vanhustenhoitoyk-

sikdssd. Heikentdvid ja edistdvid tekijoitad l0ytyi erilaisia.

Edistavia tekijoitd olivat hyva tyoilmapiiri, hyva johtaminen ja ty&vuorosuunnitte-
lu. Palautteen saaminen tyokavereilta sujui hyvin ja tydvuorosuunnittelussa otet-
tiin huomioon myos tyontekijan toiveet. Hyva tydporukka ja riittdva hoitohenki-
lokunta tydvuoroissa koettiin hyvaksi ja edistavéksi tekijaksi. Selkedt tydnkuvat

ehkaisivat riitoja ja kiirettd tyovuoroissa.

Heikentavia tekijoitd olivat tyoolosuhteet varsinkin kesélld, kun henkilokunnalla
on kuuma ja ilmastointi ei villennd tyOpaikkaa riittdvasti. Sairauslomista aiheutu-
va henkilokunta vaje ja Kiire koettiin hankalaksi sekéd heikentavéksi tekijaksi jak-
samiselle.  Sairauslomasijaisuuksien taydentdminen helpottaisi tydssa jaksamista.
Tydévuorosuunnittelu  ja henkilokunta vajeen huomioiminen arkipyhien aikaan oli-
si tarkedd. Suihkutukset seka ladkkeiden jakaminen on vaikeaa toteuttaa arkipyhi-
nd pienen henkilokunta mé&rdn wvuoksi. Myos pitkat tyOputket ja Ilyhyet vapaat
yovuorojen jalkeen estivat palautumista ja tydssa jaksamista. TyOkavereiden vali-
set ristiriidat, tyytymattomyys ja erilaisuuden hyvaksymattomyys heikensi tydssa

jaksamista.

Tutkimuksesta saatuja tuloksia verrattiin aikaisempaan ulkomailla tehtyyn tutki-
mustietoon, joissa oli samanlaisia edistavida ja heikentdvid tekijoita tyossa jaksa-
miseen. Ristiriidat tyokavereiden kanssa ja haastavat tydolosuhteet kuten kuu-
muus olivat heikentdvind tekijoind. Ammatillinen tuki oli tarkedssé roolissa jak-
samisen kannalta. Koulutukset olivat tarkeita hoitohenkilokunnalle, ndin paasevat
perehtymdan asioihin paremmin ja oppimaan uutta. Tydmadran hoitajat kokivat

lian suureksi. Tulevaisuuden nékymadt kuten palkka ja kesélomat vaikuttivat hoi-
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tajien suhtautumiseen tyostd. Hoitajista suuri osa koki lievaa stressia ja samaan
ailkaan kohtalaista tybuupumusta. Keskeisid stressitekijoita olivat koneiden tekni-
set hairiot, epdvarmuus tyossd ja suurimpana tekijand jatkuvat sairaslomat. Tuli
myods uusia asioita esille, hoitajat ovat lian vasyneitd tyotehtavissadn ja kohdan-

nut vakivaltaa tyopaikalla.
7.2 Eettisyys

Helsingin julistus (1964) ja kansallinen lainsdaadantd madrittdvat, kuinka hoitotie-
teellinen tutkimus toteutuu eettisesti (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 20009,
184).

Tutkimuksen eettisyys on keskeinen asia. Tutkimusaineen valinta on tutkijan te-
kema eettinen ratkaisu, periaatteena tutkimusetiikalle on aina tutkimuksen hyodyl-
lisyys. Tutkimuksella tulee aina olla lupa. Tutkittavilla on itsemadradmisoikeus ja
osallistuminen aidosti vapaaehtoista. Tutkimukseen osallistuminen perustuu tie-
toiseen suostumukseen. Tutkimustydssd on keskeisend asiana anonymiteetti. Tut-
kimustietoja ei luovuteta kenellekdan tutkimusprosessin ulkopuoliselle henkilSlle.
Aineisto séilytetddn lukitussa tilassa. (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 20009,
176-178.)

Tutkimukseen kysyttiin - lupa tutkimuksen tilaajalta. Tutkimukseen osallistuminen
oli vapaaehtoista ja osallistujat saivat saatekirjeen (Liite 2) luettavakseen ennen
kuin vastasivat Kkyselyyn. Osallistujien anonymiteetti séilyi  koko tutkimuksen
ajan. Kyselyyn vastattiin nimettoméasti, lomakkeet sdilytettiin suljetussa laatikossa

ja lomakkeet havitettiin polttamalla.
7.3 Luotettavuus

Tutkimuksessa tuloksissa tehtiin  kuvio, mikd tuo tutkimukseen luotettavuutta ja
uskottavuutta. Tutkimuksen luotettavuutta lisddmiseksi tutkimustulosten auki  kir-
joittamisen apuna kaytettiin suoria lainauksia, jotta tulosten luotettavuuden tarkas-
telu olisi lukijalle helpompaa. (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2013, 198.)
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Tutkimus tehtiin vain yhteen tehostettuun vanhusten yksikkéon ja kyselyyn vasta-
si vain pieni joukko hoitajia. Tutkimuksessa kysymyksia oli vain kolme, joten
tydssd jaksamista ei ole tutkittu laajasti. Nain ollen tutkimus ei ole tdysin luotetta-

va tai yleistettdvissa kaytantoon.

Aiheeseen  perehdyttiin  kirjallisuuden, lehtiartikkeleiden, verkkolahteiden ja
PubMed-tietokannasta tehtyjen tiedonhakujen pohjalta. Kéytetyistd hoitotietee lli-
sista tutkimuksista tehtiin tiedonhakutaulukko (Liite 3).

7.4 Tavoitteiden toteutuminen

Opinndytetydn tavoitteet toteutuivat. Saatiin tietoa hoitohenkilokunnan tyossé jak-
samisesta ja siitd mitkd tekijat jaksamiseen vaikuttavat sek& mitd asioita voitaisiin

yksik6ssd muuttaa tai tehdd toisin ty6ssd jaksamisen parantamiseksi.
7.5 Jatkotutkimusaiheita

Tyossd jaksaminen on ajankohtainen aihe suurten ik&luokkien muuttaessa tyota
ja@mélla elakkeelle ja jatkuvat leikkaukset Kiristavat tyo tahtia. Tuloksia avatessa
huomattiin, ettd tydilmapiiriin, tydolosuhteisiin ja tydvuorosuunnitteluun voitai-

siin tehdd muutoksia.

Eradna jatkotutkimus aiheena voitaisiin selvittdd, miten wvuorotyd vaikuttaa hoita-

jien tyossa jaksamiseen.

Hoitajien tydssa jaksamista voitaisiin my0ds verrata eri osastoilla esimerkiksi saat-
tohoidossa ja lastenosastolla. Nain saataisiin tietoa my0s siitd miten erilainen hoi-
totyd vaikuttavaa tydssa jaksamiseen ja jaksamista voitaisiin paremmin tukea kun

jaksamisen eri vaikuttavia tekijoita olisi paremmin tutkittu.

Tutkimus voitaisiin tehdd myos kvantitatiivisena eli maaréllisend, jolloin tydssé

jaksamista voitaisiin tutkia suuremmalla tutkimusjoukolla.
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LIITE 1.

KYSELYLOMAKE

1. Millaiseksi koet tydssa jaksamisesi talld hetkelld?
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2. Millaiset asiat auttavat tydssa jaksamistasi?

3. Millaiset asiat heikentavat tydssa jaksamistasi?
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LIITE 2.

SAATEKIRJE
Arvoisa tutkimukseen osallistuja,

Olemme kaksi sairaanhoitaja opiskeljaa (AMK) Vaasan Ammattikorkeakoulusta.
Opinnaytetydomme aiheena on tyontekijoiden kokemuksia jaksamisesta tehostetus-

sa vanhustenhoitoyksikossa.

Tutkimuksen tarkoituksena on selvittdd kyselylomakkeiden awvulla hoitajien tydssa

jaksamista.

Kysely tullaan tekemédédn erddssa tehostetun vanhustenhoitoyksikon hoitajille. Ky-
sely on tarkoitettu sairaanhoitajille, l&hihoitajille ja perushoitajille. Kyselyyn vas-
tataan nimettomé@nd ja ndin takaamme, ettd vastaajan henkilbllisyys ei tule ilmi

tutkimuksen aikana.

Pyyddmme Sinua ystavéllisesti vastaamaan kyselylomakkeeseen. Jokaisen avoi-
men kysymyksen jalkeen on jatetty tyhjaé tilaa, johon voit Kirjoittaa vastauksesi.
Toivomme, ettd vastaat omien tuntemustesi mukaan. Vastauksesi kasitelladn luot-

tamuksellisesti koko tutkimuksen ajan.

Vastaamme mielellimme opinnaytetyotd koskeviin - kysymyksiin. Kun olet vas-

tannut, palauta kyselylomake palautuslaatikkoon taukotilaan.
Vastausaikaa on 25.04.2016. saakka.

Kiitos osallistumisestasi!

Ystavallisin terveisin:

Eveliina Jylhé Julia Lehtiméki

Opinnaytetyon ohjaaja: Lehtori Pirjo Peltoméki
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