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SISATAUTIEN VUODEOSASTON HOITAJIEN
TYOHYVINVOINNIN MITTAAMINEN

- Mittari tyGyhteison hyvinvoinnin edistamisen apuvalineeksi

Tyohyvinvoinnin kehittdmisprojekti toteutui erdan kaupungin sairaalassa vuosien 2016—2017
aikana. Kehittdmisprojektin  tarkoituksena oli  kehittdd sisatautien vuodeosastojen
osastonhoitajien valmiuksia edistaa tyéhyvinvointia. Kehittamisprojektin tavoitteena oli luoda ja
testata sairaalamaailmaan, sisatautien vuodeosastoille rajattu tyohyvinvoinnin - mittari
osastonhoitajien tyokaluksi.

Kehittdmisprojektin soveltavan tutkimuksen osion tarkoituksena oli projektissa laaditun tuotoksen
eli tydhyvinvoinnin mittarin testaaminen sisatautien vuodeosastojen hoitajilla. Tavoitteena oli
saada mittarin avulla tietoa kolmella sisatautien vuodeosastoilla tydskentelevien hoitajien (n=68)
tydhyvinvoinnin kehittdmistarpeista. Tutkimusmenetelmana kaytettiin kyselyd. Aineiston keruu ja
analyysi tapahtuivat Webropol -ohjelman avulla. Kyselyn vastausprosentiksi tuli 64,7% (n=44).
Tyo6hyvinvoinnin  mittarin  tuloksien mukaan tyohyvinvoinnin edistdmisessa tulisi kiinnittaa
huomiota tydn organisointiin ja johtajuuteen. Tuloksien mukaan tyéhyvinvoinnin tarpeita esiintyi
erityisesti ikaryhmistda 40-49-vuotiailla, ammattiryhmista lahi- ja perushoitajilla, osastoista
hematologisella osastolla sekéa tytkokemusryhmista 10-30 vuotta alan tydkokemusta omaavilla
tyontekijoilla.

Kehittdmisprojektin tuotoksena syntyi tydhyvinvoinnin mittari. Se on kirjallisuuskatsauksen ja
pilotointimittarin avulla rakennettu tydhyvinvointikysely, joka selvittdé sisatautien vuodeosastoilla
tyoskentelevien  hoitajien  tydhyvinvoinnin  tarpeita.  Mittari  siséltdd  monivalintaisia
taustatietokysymyksid ja 5-portaisia Likert-asteikollisia vaittdmia. Mittarin vaittamat on jaoteltu
kuuteen eri osioon tyohyvinvoinnin vaikuttavien tekijoiden mukaan: perustehtava ja
ammattietiikka, vuorovaikutussuhteet ja yhteisollisyys, tyon organisointi ja johtajuus, alaistaidot,
yksil6lliset ja tyon ulkopuoliset hyvinvointitekijat seka tydhyvinvoinnin edistamisen keinot. Mittari
tuottaa tulokset tybhyvinvoinnin osa-alueittain keskiarvoina. Tyohyvinvoinnin mittari on
osastonhoitajien tydyhteison hyvinvoinnin kehittamisen tyokalu.
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MEASUREMENT OF WORK WELL-BEING OF
INTERNAL MEDICINE WARD NURSES

- A measurement tool for promoting well-being at work

The project for developing the well-being at work was carried out in one Finnish hospital during
the years 2016-2017. The purpose of the project was to develop the head nurses’ readiness to
improve the well-being at work. The aim was to create and test a measurement tool for well-being
at work that could be applied by the head nurses in a hospital environment, especially in the
internal medicine wards.

The purpose of the study of this development project was to test the created measurement tool
with the nurses and practical nurses of the internal medicine wards. The aim was to collect
information about the possible development needs for the work well-being of the target group.

A questionnaire was chosen as a study method for the survey. The respondents were the nurses
and practical nurses working in a three internal medicine wards (n=68). The collection and ana-
lysis of the data was carried out using Webropol -program. The answer rate was 64,7% (n=44).
According to the results of the measurement tool, the most important factors that should be con-
sidered while trying to promote well-being at work are the organization of work and leadership.
The results show that respondents who especially required well-being at work were 40-49 years
old, practical nurses, and had 10-30 years of work experience in the field.

The end product of the project is the measurement tool for the well-being at work. It is a
questionnaire constructed based on a literature review that surveys what kind of needs the
internal medicine ward nurses and practical nurses have for well-being at work. The measurement
tool contains multiple choice background questions and Likert -scale statements. The statements
have been divided into six sections according to the factors influencing the well-being at work:
basic tasks and professional ethics, interdependency and communality, the organization of work
and management, the subordinate skills, individual and external well-being factors and the means
of promoting well-being at work. The measurement tool provides the results as mean values of
each section. The measurement tool for well-being at work is meant to be used as a tool for head
nurses to improve and develop the work community’s well-being at work.

KEYWORDS:

Well-being at work, job welfare, promoting well-being at work, a measurement tool for well-being
at work, bell-being at work functions
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1 JOHDANTO

Kotimaisen ja kansainvdlisen tutkimustiedon mukaan hoitajien ty6 sisdltaa lukuisia haas-
teita ty0hyvinvoinnin ndkdkulmasta. Sosiaali- ja terveydenhuollossa tydtehtavéat ovat fyy-
sisesti ja psyykkisesti kuormittavia. Jokapaivaisessa tydsséa asiakkaiden moniongelmai-
suus, asiakkaista tuntema vastuu ja vakivallan uhatuksi tuleminen lisdavat tyon raskautta
entisestdén. (Utriainen, Kyngads & Nikkila 2010, 36; Laine & Kokkinen 2013, 202-203,
206.) Hoitajat kokevat korkeatasoista tyOperéista stressia. Korkea stressitaso vaikuttaa
negatiivisesti hoitajan fyysiseen ja psyykkiseen terveyteen ja tydyhteisoon. (Happell ym.
2013, 638.) Tydhyvinvoinnista tiedetdan jo paljon, mutta tieto ei ole muuttunut riittavasti

kaytannon teoiksi (Sydanmaanlakka 2014, 143).

Tyohyvinvointi on kokonaisuus. Siihen siséltyy tyo ja sen mielekkyys, terveys, turvalli-
suus ja hyvinvointi. Tyohyvinvointi vaikuttaa muun muassa tyontekijan tyossa jaksami-
seen, tydhon sitoutumiseen, tydn tuottavuuteen eli taloudelliseen tulokseen, organisaa-
tion maineeseen ja kilpailukykyyn seka sairauspoissaoloihin. Tydhyvinvoinnin edistami-
nen kuuluu johtajien, esimiesten ja tyontekijdiden tehtaviin. Se tapahtuu aina kyseisten

tahojen yhteistydna. (Sosiaali- ja terveysministerio 2017a; Tyoterveyslaitos 2017a.)

Er&an kaupungin hyvinvointitoimialan sairaalan sisatautien vuodeosastoilla toteutui vuo-
sien 2016-2017 aikana tyohyvinvoinnin kehittamisprojekti, jonka tarkoituksena oli kehit-
taé tyohyvinvoinnin edistamisen tyokalu osastonhoitajille. Kehittdmisprojektin tuotos on
sahkoinen ty6hyvinvoinnin mittari, jonka avulla huomioidaan henkildkunnan mielipiteet
tybhyvinvoinnin edistamistydssa. Osastonhoitajat saavat sen avulla tietoonsa tarvittavat

kehittamistarpeet osaston henkildkunnan tydhyvinvoinnin kohentamiseksi.
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2 KEHITTAMISPROJEKTIN LAHTOKOHDAT

2.1 Kehittamisprojektin tarve, tavoite ja tarkoitus

Terveysalan tyd on koettu henkisesti ja fyysisesti raskaaksi. Erityisesti terveyskeskuk-
sien vuodeosastoissa ja vanhainkodeissa ty6olot koetaan kuormittavina. (Laine & Kok-
kinen 2013, 202-203.) Hoitajien tytperaista stressia aiheuttavat muun muassa suuri tyo-
kuorma, johdon tukemattomuus, henkiléston resursointiasiat, tydn organisointi ja talou-
delliset kysymykset, julkinen kritiikki, vaarat ja ihmissuhde-ristiriidat tydpaikalla, vuorotyo
seka tyon ammatilliset ja henkiset vaatimukset. Hoitajien kokema korkeatasoinen stressi
vaikuttaa negatiivisesti heidéan fyysiseen ja psyykkiseen terveyteen, organisaatioon ja
tydyhteisdon. (Golubic, Milosevic, Knezevic & Mustajbegovic 2009, 2056; Happell ym.
2013, 638, 641-642.) Tybhyvinvoinnin edistaminen kuuluu johtajien, esimiesten ja tytn-
tekijoiden tehtaviin ja se tapahtuu aina kyseisten tahojen yhteistydna. Tydhyvinvointia
voi parantaa kehittamalla tyooloja ja ammatillista osaamista. (Sosiaali- ja terveysminis-

teriv 2017a; Tyotterveyslaitos 2017a.)

Tybelamalahtodisen ja sita uudistavasti kehittavan kehittdmisprojektin tarkoituksena oli
kehittaa erdaan kaupungin hyvinvointitoimialan sisatautien vuodeosastojen osastonhoita-
jien tyéhyvinvoinnin edistamisen valmiuksia. Kehittdmisprojektin tavoitteena oli luoda ja
pilotoida sairaalamaailmaan, sisatautien vuodeosastoille rajattu tydhyvinvoinnin mittari
osastonhoitajien tydkaluksi. Kehittamisprojektin tuotos eli tyéhyvinvoinnin mittari on ty6-
elamayhteistydssa kehitetty, laajaan, systemaattiseen ja kriittiseen tietoon pohjautuva
tydhyvinvointikysely. Sen avulla osastonhoitajat saavat tietoa lahi- ja perushoitajien sekéa
sairaanhoitajien, erikoissairaanhoitajien ja apulaisosastonhoitajien tyéhyvinvoinnin tar-
peista, jonka seurauksena he |oytavat tarvittavat kehittamiskohteet tydhyvinvoinnin ko-

hentamiseksi.

2.2 Kehittamisprojektin taustaorganisaatio

Hyvinvointitoimialan kaupunginsairaala

Kehittamisprojekti toteutui erddn kaupungin hyvinvointitoimialan kaupunginsairaalassa.
Hyvinvointitoimiala tuottaa terveytta ja hyvinvointia edistavia palveluja alueensa asuk-

kaille siséltden kolme palvelualuetta (terveyspalvelut, perhe- ja sosiaalipalvelut seka
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vanhus- ja vammaispalvelut) ja kaksi toimintoa (sairaanhoitopiiri ja toimialan hallinto).
Nama tarjoavat alueensa asukkaille ennaltaehkaisevia palveluita seké tutkimus-, hoito-,
perhe- ja kuntoutumispalveluita. Sosiaali- ja terveyslautakunta ohjaa kaupungin hyvin-
vointitoimialan toimintaa ja on paattava elin sosiaali- ja terveyshuollossa. (Turku 2017a.)
Hyvinvointitoimialan terveyspalvelualueen sairaalapalvelut tarjoavat alueensa asukkaille
geriatrista sairaalahoitoa ja kuntouttavaa jatkohoitoa. Sairaalapalveluyksikoita ovat vuo-
deosastot, kuntoutusosastot, kotisairaala, saattohoito-osastot, poliklinikat ja tahystysyk-
sikkd. Kaupunginsairaala tarjpaa monen erikoisalan perustason erikoissairaanhoitoa.
(Turku 2017b.)

Sisatautien vuodeosastot

Kaupunginsairaalan vuodeosastot tarjoavat alueen asukkaille sisatautien, neurologian ja
geriatrian palveluja. Vuodeosastoilla on omat erikoissairaanhoidolliset painopistealu-
eensa, joissa toteutuu monen erikoisalan perustason erikoissairaanhoitoa. Vuodeosas-
tojen potilaat ovat yleensa sisatautisairaita aikuis- ja vanhuspotilaita. Kehittamisprojekti
toteutui hyvinvointitoimialan terveyspalvelualueen sairaalapalveluissa, akuuttisairaan-
hoidon sisatautien vuodeosastoilla. Kyseiset vuodeosastot tarjoavat alueensa asukkaille
akuuttisairaanhoitoa potilasta kuntouttavalla tydotteella, tukemalla potilaan terveydenti-
lan edistamista ja itsendista selviytymista paivittaisissa toiminnoissa. (Turku 2017c.)

Kyseisilla vuodeosastoilla on omat erityisalueensa; sydanpotilaiden hoito, diabetes- ja
munuaispotilaiden hoito ja hematologisia sairauksia sairastavien potilaiden hoito ja kun-
toutus. Sydanpotilaisiin erikoistuneella vuodeosastolla hoitoon kuuluu keskeisten elintoi-
mintojen valvonta ja hoito. Osastolla tehddan ennalta sovitusti sahkdisia rytmin siirtoja.
Potilaiden hoitoon kuuluvat yksildllisten tarpeiden mukaisesti varsinaiset hoitotoimenpi-
teet, diagnostiikka, lisatutkimukset, kuntoutus, itsehoidon tukeminen, kivun hoito ja neu-
vonta. Diabetes- ja munuaispotilaiden hoitoon erikoistuneella vuodeosastolla toteutetaan
akuutin tai kroonisen munuaisten vajaatoiminnan ja diabeteksen vaativaa sairaalahoitoa
seka sairaanhoidollista haavanhoitoa. Potilasmateriaali vaihtelee ty6ikaisista vanhuksiin.
Hematologisia sairauksia sairastavien potilaiden hoitoon ja kuntoutukseen erikoistu-
neella vuodeosastolla toteutuu myés polikliinista toimintaa. Osastolla toteutuvaan hoi-
toon kuuluu muun muassa erilaiset hematologiset tutkimukset, verensiirrot ja hoitoin-
fuusiot. (Turku 2017c.)
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2.3 Projektiorganisaatio

Projektiorganisaatio koostuu eri osapuolista, joilla on selkeét roolit ja vastuut. Projekti-
paallikkd johtaa projektia. Han vastaa tydsuunnittelusta, jatkuvasta seurannasta, sisai-
sesta arvioinnista, raportoinnista, viestinnasta, sidosryhméasuhteiden yllapidosta ja tar-
vittaessa laatii muutosesityksid sekd prosessoi ne yhteistydssa ohjausryhmén kanssa.
(Silfverberg 2007, 98, 101.) Tassa kehittamisprojektissa YAMK -opiskelija toimi projekiti-
paallikkona. Projektipaallikko vastasi projektin etenemisesta aikataulun mukaisesti, pro-
jektin suunnittelusta, toteutuksesta, raportoinnista ja tuotoksesta. Projektipaallikon teh-
taviin kuului myo6s tapaamisten jarjestelyt seka tehokkaan viestinnan yllapito ohjausryh-

malaisten ja projektiryhmaisten kesken.

Projektin ohjausryhman tehtdvana on valvoa ja arvioida projektin etenemista ja tuloksia,
auttaa ideoinnissa, verkostoitumisessa, koordinoinnissa ja tiedonkulussa seka tukea
projektin suunnittelussa ja johtamisessa projektipdallikk6a (Silfverberg 2007, 98-99).
Kehittamisprojekti toteutettiin tydelamayhteistydssa. Projektipaallikko oli kehittamispro-
jektin aikana tiiviissa yhteistytssa ohjausryhman ja kehittamisprojektia varten perustetun
projektiryhman kanssa. Ohjausryhmaén (n=4) kuuluivat ylihoitaja, hallinnollinen osaston-
hoitaja, osastonhoitaja ja yliopettaja. Projektiryhnm&éan kuuluivat sairaalan osastonhoita-
jat (n=11). Projektirynma oli apuna tydhyvinvoinnin mittarin kehittdmistydssa. Projektin
kohdejoukko oli sisétautien vuodeosastojen lahi- ja perushoitajat, sairaanhoitajat, eri-
koissairaanhoitajat ja apulaisosastonhoitajat. He olivat kehittamisprojektin soveltavan

tutkimuksellisen osion tiedonantajia.
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3 HOITOHENKILOKUNNAN TYOHYVINVOINTI

3.1 Ty6hyvinvoinnin maaritelma

Ty6hyvinvoinnin kasitetta ei ole selkedsti maaritelty, koska se on haasteellista kasitteen
moniulotteisuuden vuoksi (Haapala 2012, 29). Kasitteen moniulotteisuus havaitaan siitd,
ettd kirjallisuus, tieteelliset tutkimukset ja arkinen kieli kuvaavat hyvinvointia useilla eri
kasitteilla. Naita kasitteitd ovat tydhyvinvointi, tyotyytyvaisyys, jaksaminen, hyvinvointi ja
tyohon liittyva hyvinvointi. (Utriainen 2006, 5; Utriainen, Kyngas & Nikkila 2007, 315.)
Kuviossa 1 on esitetty tydhyvinvoinnin suhteet l&hikasitteisiin.

- multidimensionaali-
suus

- fyysinen hyvinvointi —————
- emotionaalinen - tydhon rajattu hyvinvointi

hyvinvointi - hyvinvointi olotilana: o
A -t aisyys tyohon,

- kulttuurinen ja tyossa voi hyvin kum)g/paﬁ/gn p)i/taa

yhteisollinen hyvinvointi tyostaan

- spirituaalinen - tydhon asennoituneisuus
hyvinvointi

- ammatillinen
hyvinvointi

- omavastuisuus

- kokemuksellisuus
- sosiaalisuus

- situationaalisuus

Kuvio 1. Ty6hyvinvoinnin suhteet lahikasitteisiin (Utriainen & Kyngéas 2008, 37)

Ty6hyvinvointi on yksil6llinen kokemus, jonka kokonaisuuden rakentavat itse tyo ja sen
mielekkyys, terveys, turvallisuus ja hyvinvointi. Tyéhyvinvointi muodostuu ty6n ja kodin
valisen tasapainon ja vastavoimaisuuden myo6ta. Positiivisesti tybhyvinvointiin vaikutta-
via tekijoita ty6taholla ovat muun muassa hyva ja motivoiva johtaminen, tydyhteison il-
mapiiri ja tyontekijdiden ammattitaito. (Utriainen ym. 2007, 318; Sosiaali- ja terveysmi-
nisterio 2017a, 2017b.) Tybdajan ulkopuolella tyéhyvinvointiin vaikuttavia tekijéitd ovat
tydn ulkopuolella oleva elama, perhe ja vapaa-ajan kayttd. Naiden lisaksi tyéhyvinvointiin
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liittyy yhteiskunnan vaikutus, taloudellisuuteen ja tuottavuuteen liittyvat tekijat seka yksi-
I6n hyva fyysinen terveys. (Haapala 2012, 29.)

Anttonen ja Rasénen (2009) kuvaavat tydhyvinvointia seuraavasti:

"Tybdhyvinvointi tarkoittaa turvallista, terveellisté ja tuottavaa ty6ta, jota am-
mattitaitoiset tydntekijat ja tydyhteisot tekevat hyvin johdetussa organisaa-
tiossa. TyoOntekijat ja tydyhteisot kokevat tydnsa mielekkaaksi ja palkitse-
vaksi, ja heidan mielestaan tyd tukee heidan elamanhallintaansa.” (Antto-
nen & Rasanen 2009, 18.)

Hyvasta tydhyvinvoinnista hyttyvat ensisijaisesti tydntekijat ja tydnantajat. Silla on myods
kansantaloudellista merkitysta. (Sinisammal, Belt, Autio, Harkbnen & Motténen 2011,
28.) Tybhyvinvoinnin investoinnit maksavat itsensa moninkertaisina takaisin organisaa-
tiolle, koska ty6hyvinvointi vaikuttaa tulosmittareihin kuten tuottavuuteen, voittoon, asia-
kastyytyvaisyyteen, tydntekijoiden vahaisempaan vaihtuvuuteen, sairauspoissaoloihin ja
tapaturmiin (Tyoterveyslaitos 2017a). Tydntekijan kannalta tydhyvinvoinnin edistdminen
vaikuttaa muun muassa tydssa jaksamiseen, jonka myo6ta tydn tuottavuus kasvaa ja tyo-

hdn sitoutuminen on voimakkaampaa (Sosiaali- ja terveysministerié 2017a).

3.2 Terveysalan ty6hyvinvoinnin lahtokohdat

Sosiaali- ja terveyspalvelut toimialana on tyévoima- ja naisvaltainen. Toimiala tydllisti
vuonna 2012 16% Suomen tydllisesta tyovoimasta ja paépaino oli julkisella sektorilla.
Seuraavan 10 vuoden aikana suuret ikéluokat jaavat elékkeelle ja tyontekijoiden keski-
ik& nousee. (Laine & Kokkinen 2013, 202.) Sosiaali- ja terveysala kdy parhaillaan 1&api
suuria muutoksia sosiaali- ja terveydenhuollon palvelurakenteen uudistuksen johdosta.
SOTE -uudistuksen myodta Suomen julkisten sosiaali- ja terveyspalveluiden jarjestamis-
vastuu siirtyy kunnilta ja kuntayhtymiltd maakunnille. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos
2017.)

Sosiaali- ja terveyshuollossa lahes joka toinen tyontekija kokee péivittdin innostusta
omaa tyotdan kohtaan (Laine & Kokkinen 2013, 206). Terveydenhuollon henkiléstdn tyo-
hyvinvointiin positiivisesti vaikuttavat voimakas tyon imu, tyolle omistautuminen, tarmok-

kuuden tunteet ja vahva ammatillinen itsetunto (Kanste, Lipponen, Kyngas & Ukkola
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2008, 278, 282). Tasapainoinen tydtaakka, hoitotyon tarkoituksenmukaisuus, tydympa-
riston miellyttavyys ja asiallisuus seka tyon riittava resursointi ovat hoitajien hyvinvointia
vahvistavia tekijoita, joihin tulisi kiinnittd& huomiota (Utriainen 2006, 7).

Hoitotyohon liittyvat hyvinvointitekijat ovat perustehtéava eli potilashoito, yhteiso, tyén or-
ganisointi ja hoitajien ammatillisuus (Utriainen 2006, 4). Tyohyvinvointia tukee hoito-
tydssa koetut onnistumisen kokemukset, jotka vahvistavat hoitajan eettista ja sitoutu-
nutta toimintaa potilaan parhaaksi. Hoitajan tydhyvinvoinnin kannalta on siis térkeaa, etta
hoitajat kokevat tuottavansa hyvaa hoitoa oman eettisen arvopohjan mukaisesti. Toinen
monissa tutkimuksissa esiin tullut merkityksellinen tyohyvinvointiin vaikuttava tekija on
yhteisdllisyys. Hoitajien valiset ihmissuhteet ja muut erilaiset yhteisdlliset tekijat ovat
merkittavia hoitajien tydhyvinvoinnin edistgjia. (Utriainen 2006, 6, 8; Utriainen & Kyngas
2008, 43, 45; Utriainen, Ala-Mursula & Virokannas 2011, 29, 33; Laine & Kokkinen 2013,
206.)

Sosiaali- ja terveydenhuollossa tyttehtavat ovat fyysisesti ja psyykkisesti kuormittavia
(Laine & Kokkinen 2013, 206). Hoitajat kokevat korkeatasoista tyoperaista stressia. Kor-
kea stressitaso vaikuttaa negatiivisesti hoitajan fyysiseen ja psyykkiseen terveyteen, ter-
veydenhuollon organisaatioon ja yhteisé6n. Hoitajien tyoperaisia stressitekijoitd on tut-
kittu paljon. Stressitekijoitéd ovat suuri tyokuorma, johdon tukemattomuus, henkildston
resursointiasiat, tydn organisointi ja taloudelliset kysymykset, julkinen kritiikki, vaarat ja
ihmissuhde-ristiriidat tyopaikalla, vuoroty6 seka tydn ammatilliset ja henkiset vaatimuk-
set. (Golubic ym. 2009, 2056; Happell ym. 2013, 638, 641-642.)

3.3 Hoitajien ian ja tydkokemuksen tuomat tydhyvinvoinnin eroavaisuudet

Terveydenhuollossa tytskentelee eri sukupolven edustajia, mika vaikuttaa merkityksel-
lisesti tydhyvinvointiin. Suurten ikaluokkien jaddessa elakkeelle nuoret hoitajat tyoela-
maan siirtyesséan tuovat tyopaikan kulttuuriin murroksia. Tydkulttuurin murros tapahtuu,
kun nuoren sukupolven edustamat tunnusmerkit, arvot ja tytetiikka "tormaavat” perintei-
siin toimintatapoihin ja tyoelamakasityksiin. Erilaiset tyokasitykset voivat aiheuttaa voi-
makkaita ristiriitoja tydyhteistéssé. Sukupolvien valisten eroavaisuuksien huomioiminen
on olennaista, koska eri sukupolvien edustajat suhtautuvat ja orientoituvat tyéhon eri ta-
voin. Nama eroavaisuudet tulee huomioida tydyhteisttasolla tyontekijoiden valisissa
suhteissa ja johtamistydssa. (Utriainen ym. 2010, 37; Sinisammal ym. 2011, 32; Utriai-
nen ym. 2011, 29, 32-33.)
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Tutkimuksien mukaan ik& on hoitajille merkittdva voimavara, joka myds aiheuttaa fyysi-
sid ja sosiaalisia haasteita. Ikdantyneilla hoitajilla on erityisen korkea tyotyytyvaisyys ja
he sitoutuvat tyohonsa voimakkaasti. Heilla on kutsumuksellinen tyéasenne. (Utriainen
2006, 4-5, 7-8; Utriainen ym. 2010, 37; Kaarlela 2013, 21.) Pitka tyokokemus lisda pon-
nisteluhalua ja tyotyytyvaisyytté (Kanste 2008, 39; Kanste ym. 2008, 283; Kaarlela 2013,
21). lakkdammat hoitajat voivat paremmin kuin nuoret. Yli 50-vuotiaat kokevat voimak-
kaampaa tyon imua, tarmokkuuden ja ty6hon uppoutumisen tuntemuksia seka tyolle
omistautuneisuutta verrattuna alle 30-vuotiaisiin. Myos affektiivinen hyvinvointi on pa-
rempaa ja mukavuuden tunteita esiintyy useammin vanhemmilla tyéntekijoilla. (Kanste
ym. 2008, 283, 285.)

Ikdantyvien hoitajien vahva asenneperusta rakentuu potilaan hyvasta hoitamisesta, po-
tilaan ensisijaistamisesta ja hoitajuuden arvostamisesta oman eettisen ajattelun ja arvo-
pohjan mukaisesti. Heid&n erityisen vahva asenne on potilaan etuja korostava. Heidan
vahvuutensa on kyky ja halukkuus lamminhenkiseen huolenpitoon. Vuosien varrella ker-
tynyt osaaminen ja halu tehda juuri hoitoty6ta kuvastaa heidan tekevan ty6taan vahvasti
sydamellaan. (Utriainen 2006, 8; Utriainen ym. 2010, 36, 40—41.) Potilashoitotyén onnis-
tumisen kokemukset ovat kytkdksissa ikaéntyvien hoitajien tydn mielekkyyteen ja tyéhy-
vinvointiin (Utriainen ym. 2011, 33). Toinen merkittdva asia ikaantyvien hoitajien tyéhy-
vinvoinnissa potilashoidon liséksi on ihmisten valinen vastavuoroisuus. Tama tarkoittaa
tydtovereihin (hoitajavastavuoroisuus) ja potilaisiin (potilasvastavuoroisuus) kohdistuvaa
ilon ja palkitsevuuden kokemuksia tuottavaa vastavuoroisuutta. lakkaammat hoitajat ja-

kavat mielelladn osaamistaan nuorille hoitajille. (Utriainen ym. 2007, 314, 318, 321-322.)

Vanhemmat sukupolvet kokevat tyon keskeiseksi ihmisen elamaan kuuluvaksi velvolli-
suudeksi, kun taas nuoret arvostavat tyon lisaksi paljon muutakin elamén sisaltdéa (Sini-
sammal ym. 2011, 32). Nuorten ikdryhmaa (26-35-vuotiaat) kutsutaan Y-sukupolveksi,
joka haastaa johtamiskaytantoja ja tuttuja toimintamalleja. He ovat tyytymattdmampia
tydelamaan ja kriittisempia kuin muut ikaryhmat. Nuoret hoitajat kokevat tarkeana uralla
etenemisen ja heilla on useammin tyduraan liittyvid suunnitelmia. He hakeutuvat muille
aloille, jos heilla ei ole mahdollisuutta tehda tyétaan hyvin tai kehittya tydssaan. (Kanste
2008, 40; Suomen sairaanhoitajaliitto 2015, 24.) Nuoret ovat tyytymattomampia esimies-
tydskentelyyn (Pekka 2010, 34). Heidan tyékyvyn taso on sen sijaan suurimmalla osalla

erinomainen (Seitsamo & Tuomi 2006, 225). Terveysalalla ty6hyvinvoinnin kannalta hei-

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Anniina Ojanen



15

koin tilanne on alle 30-vuotiailla tyontekijoilla. Huomioita tulisi kiinnitté& nuorten tyonte-
kijoiden psyykkiseen hyvinvointiin ja tydsta saatuun arvostukseen. (Kanste ym. 2008,
278, 285-286.)

3.4 Hoitajien ammatin ja tyon luonteen tuomat tyéhyvinvoinnin eroavaisuudet

Tama tyo kasittelee lyhyesti terveysalan ammattiryhmista perus- ja lahihoitajien seké
sairaanhoitajien tyohyvinvointia. Hyvinvointivajeita on erityisesti perus- ja lahihoitajilla.
Heid&n arvostuksen tunne ja kasvutyytyvaisyys ovat vahaisia. Hoitotydssé tydhyvinvoin-
tia korostavia onnistumisen tuntemuksia esiintyy perushoitotydssa keskimaaraista har-
vemmin. (Kanste ym. 2008, 278, 283-285.) Koulutustasolla on yhteys hoitajien tervey-
teen ja tydkykyyn (Golubic ym. 2009, 2056, 2061, 2063-2064). Sairaanhoitajat ovat tyy-
tyvaisempia palkkaukseen kuin lahi- ja perushoitajat (Suhonen, Stolt, Katajisto & Puro
2012, 27).

Suomen l&hi- ja perushoitajaliitto SuPer on julkaissut selvityksen perus- ja l&hihoitajien
tybhyvinvoinnista vuonna 2012. Selvitys on toteutettu kyselylla ja vastaajia oli yhteensa
2109. Selvityksen mukaan yli puolet vastaajista kokivat tydnsa viihtyiséaksi. Joka toinen
vastaaja koki tydnsa olevan fyysisesti ja henkisesti raskasta, tyétahdin kiristyneen ja kii-
reen lisdantyneen. Vastaajien mukaan tyon kuormittavuus johtui osittain vahaisista hen-
kilostéresursseista ja kouluttamattomista tyontekijdista, jotka eivat kykene osallistumaan
kokonaisvaltaiseen hoitotydhon. Yli puolet vastaajista harkitsi alan vaihtoa ja yli kolmas-
osa epaili tydkykynsa sailymista seuraavan kahden vuoden ajan. (Suomen lahi- ja pe-
rushoitajaliitto 2012, 20, 30, 46, 50.)

Suomen sairaanhoitajaliitto on julkaissut tydolobarometrin eli selvityksen sosiaali- ja ter-
veysalan vetovoimaisuudesta ja ty6hyvinvoinnista vuonna 2014. Selvitys on toteutettu
kyselylla Sairaanhoitajaliiton ja Tehyn jasenille. Vastauksia tuli yhteensa 2463. Tulosten
mukaan sairaanhoitajat olivat ylpeita ammatistaan ja halusivat tehda tyénsa mahdolli-
simman hyvin. Sairaanhoitajien tyotyytyméattomyys lisdéntyi vuodesta 2012. Tyo6tyyty-
mattomyytta lisasivat monet tekijat, muun muassa tyovoimapulasta johtuva liiallinen tyo-
kuormitus ja tyoolot. Selvityksen mukaan lakisdateinen kuuden paivan tadydennyskoulu-
tus ei toteutunut, joka aiheutti tyytymattomyytta. Alan vetovoimaisuutta lisasi urakehitys-
mahdollisuudet ja 59,8% vastaajista olivat kiinnostuneita sairaanhoitajan laajennetuista

tyokuvista. (Suomen sairaanhoitajaliitto 2015, 8, 24-25.)
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Tyon luonne ja tyotehtavat ovat osin riippuvaisia koettuun tyohyvinvointiin (Utriainen &
Kyngés 2008, 36, 42). Kanste ym. (2008) tutkimuksen mukaan kunnallisessa terveyden-
huollossa tyohyvinvointi oli kohtuullisen hyva. Perusterveydenhuollon avohoitoyksi-
koissa ja kotihoidossa tyoskentelevat voivat paremmin kuin erikoissairaanhoidon vuode-
osastojen tyontekijat. Erikoissairaanhoidon vuodeosastojen tyontekijoiden hyvinvointiva-
jeet herattivat erityista huolta. Vuodeosastoilla tyo oli kuormittavaa potilaiden moniongel-
maisuuden ja motivoitumattomuuden vuoksi. Tyon palkitsevuus oli vahéaista. Erikoissai-
raanhoidon tyontekij6illa oli voimakkaampia sisdisen tydmotivaation ja arvostuksen tun-
teita kuin perusterveydenhuollon tydntekijoilla. (Kanste ym. 2008, 278, 284, 286.) Sai-
raalatyon luonne on kiivastahtinen ja kiireessa paineet kasvavat. Ty vaatii hoitajilta pal-

jon panostusta ja ponnisteluja (Salo 2008, 16).

Perusterveydenhuollon tydntekijoilla oli vahvempi ammatillinen itsetunto ja selkeasti pa-
rempi psyykkinen hyvinvointi verrattuna erikoissairaanhoidon tyontekijoihin. Peruster-
veydenhuollon tyontekijoilla oli myds voimakkaampaa tarmokkuus, kasvutyytyvaisyys ja
tydlle omistautuminen. Yleinen tyotyytyvaisyys oli avohoitoyksikdissa voimakkainta ja
kotihoidossa vahaisinta. Sen sijaan kotihoidossa tydskentelevilla oli vahva ammatillinen
itsetunto. Avohoitoyksikdissa tyontekijat loivat toimivia asiakassuhteita ja he kokivat tyon
palkitsevaksi, antoisaksi ja arvostetuksi. Kotihoidossa tydntekijat kokivat voimakkaita
tydn imun ja ammatillisen itsetunnon tunteita, vaikka tyo oli ruumiillisesti kuormittavaa ja
jatkuvasti muuttuvaa. Kotihoidossa tyd koettiin palkitsevaksi ja onnistumisen kokemuk-
set tydssa olivat yleisia. (Kanste ym. 2008, 283, 285-286.)

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Anniina Ojanen



17

4 HOITAJIEN TYOHYVINVOINTIIN VAIKUTTAVAT
TEKIJAT

4.1 Perustehtava eli potilashoito ja ammattietiikka

Hoitotydn ammattilaisten merkittdvana tyohyvinvointia tuottavana tekijana korostuu pe-
rustehtava eli potilashoito. Tyon peruslahtékohta on potilaan hyvéa hoito, johon sisaltyy
potilaita varten oleminen, heidan parhaakseen toimiminen ja parhaalla mahdollisella ta-
valla toteutettu hoitaminen. Korkeatasoisesti, eettisesti ja sitoutuneesti toteutetun poti-
lashoidon ja potilaan hoidon onnistumisen kokemukset ovat hoitajille tarkeita hyvinvoin-
nin lahteita. (Utriainen 2006, 4, 6, 8; Utriainen & Kyngas 2008, 43,45; Utriainen ym. 2010,
37, 39; Sinisammal ym. 2011, 32; Utriainen ym. 2011, 29, 31, 33; Kaarlela 2013, 19.)
Hoitajat pitavat potilashoitoa palkitsevana, koska he saavat iloa potilaiden paranemi-
sesta ja ilon tuottamisesta potilaille. Hoitotydn tarkoituksenmukaisuus ja tasapainoinen

ty6taakka vahvistavat hoitajien tyéhyvinvointia. (Utriainen 2006, 6—8.)

Hoitajien tydsséa korostuvat ammattietiikka ja eettinen arvopohja, joilla on potilashoitoon
sidottuna selva yhteys hoitajien tyohyvinvointiin (Utriainen ym. 2011, 31). Etiikka tulee
konkreettiseksi ja kaytannoélliseksi tyonteossa, kun tydskennellddn terveyden ja sairau-
den, syntyman ja kuoleman, hyvan eldman ja ihmisten haavoittuvuuden seka rajallisuu-
den parissa. Terveydenhuollon eri ammattiryhmill& on eettisia ohjeita, jotka perustuvat
yhteisiin arvoihin. Keskeista eettisissa ohjeissa on ihmisarvon ja itsemaaraamisoikeuden
kunnioittaminen, ihmiselamén suojelu, terveyden edistdminen ja salassapitovelvollisuus.
(Valtakunnallinen terveydenhuollon eettinen neuvottelukunta 2001, 4-5.) Hoitajien ty6-
hon kuuluu jatkuva eettinen pohdinta ja eettisiin periaatteisiin sek& ohjeisiin nojautuva
toiminta (Utriainen ym. 2010, 40; Kaarlela 2013, 9).

Hoitajien ty6hyvinvoinnin edistdmisen nakokulmasta hoitajille tulisi turvata tasokkaan
hoidon tuottaminen eettisen arvopohjan mukaisesti. Tyon mielekkyyden kokemusta tu-
kee tydssa onnistumiset ja tyon toimintatapojen yhdenmukaisuus hoitajan omaan eetti-
seen arvomaailmaan verrattuna. Eettiset kysymykset vaikuttavat hoitajien tyéhyvinvoin-
tiin, joten niihin tulisi kiinnittdd nykyistd enemman huomiota. Eettisten arvoristiriitojen
valttdmiseksi olennaista on potilastydssa eettisten periaatteiden ja arvojen toteutumisen

mahdollisuus. (Utriainen ym. 2010, 36, 41; Utriainen ym. 2011, 29, 33.) Mitd enemman
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hoitajilla olisi aikaa kullekin potilaalle, sitd parempaa hoitoa hoitajat pystyisivat antamaan
(Suhonen ym. 2012, 34).

Potilashoidon palkitsevuus

Potilashoidon merkityksellisyys

llo potilaiden paranemisesta ja
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Kuvio 2. Yhteenveto hoitajien tydhyvinvoinnin edistavista tekijoista perustehtavaan el
potilashoitoon liittyen (Utriainen 2006, 6; Utriainen & Kyngés 2008, 44)

4.2 Tydyhteisoon liittyvat tekijat

Hoitajien tydhyvinvointiin vaikuttavat merkittavasti tydyhteisoon liittyvat tekijat eli hoita-
jien vélinen yhteisdllisyys ja tydyhteiso (Seitsamo & Tuomi 2006, 225; Utriainen 2006, 4,
6, 8; Utriainen & Kyngas 2008, 36, 45; Kaarlela 2013, 35, 51). Tydhyvinvointia edista-
vassa yhteisdssa korostuvat yhteisty6, yhteistoiminnallisuus, hoitajien vélinen kollegiaa-
lisuus, yhteishenki ja ilmapiiri (Utriainen 2006, 6, 8). Tunnusomainen piirre hyvin toimi-
vassa tyoyhteisgssa on yhteison sosiaalinen paaoma. Yhteisollisyys, luottamus ja vas-
tavuoroisuus ovat sosiaalisen padoman vahvoja tuottajia. Sosiaalisella paaomalla on tér-
ked rooli tyontekijoiden terveyden ja hyvinvoinnin yllapidossa ja edistdmisessa. Sosiaa-
lisen padaoman kehittyminen edellyttaa aktiivista toimintaa ja vuorovaikutusta. (Oksanen
& Virtanen 2012, 61, 126; Manka & Larjovuori 2013, 6.) Hyvan tyoyhteistn luottamus ja
tiimihenki mahdollistavat tyontekijoiden persoonallisen ja ammatillisen kasvun avoimuu-
della ja dialogisuuteen ohjaavalla toiminnalla, jossa palautteen anto ja vastaanotto ta-
pahtuvat helposti (Kaarlela 2013, 8-9, 51). Tydyhteistssa luottamusta edistééa oikeuden-
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mukainen johtaminen, yhteisdssa sovittujen toimintatapojen ja pelisdantdjen noudatta-
minen, toisten arvostaminen, vastuullisuus, rehellisyys ja avoimuus mygs tiedonvalityk-

sessé (Tyoterveyslaitos 2017b).

Tyoilmapiiri on tarkeda tyotyytyvaisyytta lisaava tekija ja se vaikuttaa tydssa jaksamiseen.
Tyo6ilmapiiri syntyy jokaisen tyontekijan yksittaisista toiminnoista, arvoista ja asenteista
tydyhteisdsséa. Se on voimakkaasti kytkoksissa tyontekijoiden tydkykyyn ja hyvinvointiin.
(Seitsamo & Tuomi 2006, 219; Kaarlela 2013, 8, 16, 46.) Yhteison myonteisen ilmapiirin
luo muun muassa yhteisossa vallitseva huumorityylien kirjo ja sopivuus. Myonteisesti
vaikuttavan ilmapiirin piirteitd ovat hymyilevat, nauravat ja rennot tyontekijat. Heidan va-
lilld&n kommunikointi on luottamuksellista ja avointa. Hoitotydssa huumorilla on tarkea
merkitys, koska se tasapainottaa tunteita ja tyossa jaksamista henkilékohtaisella ja yh-
teison tasolla. Hoitajat kayttavat niin sanottua mustaa huumoria tuttujen kollegoiden kes-
kuudessa tyopaineiden helpottamiseksi. (Vesa 2009, 72, 101, 107.)

Yhteisollisyys edellyttaa vastavuoroisuutta niin esimieheltéa kuin tyontekijalté ja se tehos-
taa tavoitteiden saavuttamista (Manka & Larjovuori 2013, 9, 16). Hoitajien valiset ihmis-
suhteet ovat vaikuttavia tydhyvinvointia edistavia tekijoita (Utriainen 2006, 6; Utriainen &
Kyngés 2008, 43; Happell ym. 2013, 645). Avoin vuorovaikutus vahentaa tyohon liittyvia
epaselvyyksid. Avoimuus on tarkeda myos henkilokohtaisissa asioissa, jotta tytoverit
pystyvéat antamaan tukea ja ymmarrysta. Kun tyontekija voi hyvin, se vaikuttaa myontei-
sesti koko tydyhteistn hyvinvointiin. (Kaarlela 2013, 25, 38.) Hoitajavastavuoroisuus ku-
vaa hoitajien vélisia suhteita. Hoitajavastavuoroisuus koostuu tyon mielekkyydesta, aut-
tamisesta, asemasta tydssa, yhteisdllisyydestd, vapaudesta, paritydstd ja yhdessa-
olosta. Potilaiden ja hoitajien valisia suhteita kuvaa potilasvastavuoroisuus, joka sen si-
jaan liittyy potilaan hyvan tuottamiseen. (Utriainen ym. 2007, 321; Utriainen ym. 2010,
38.)

Yhteisollisyytta on syyta tukea kiinnittdmalla huomiota kaytantdjen ja toimintatapojen
mahdollistamiseen. Yhteiséllisyyden turvaamisessa tulisi huomioida sitd mahdollistavat
ja edistavat tekijat. (Utriainen 2006, 6; Utriainen ym. 2011, 29, 33; Happell ym. 2013,
645.) Yhteisollisyyteen panostaminen kannattaa, koska siitd hyotyvat tyontekija ja tyon-
antaja. Se tehostaa tavoitteiden saavuttamista ja pidentadé tyduria. Tyoyhteisén toimi-
vuutta tukee tyontekijan tieto omasta vastuusta tyon sujumisessa ja hyvan ilmapiirin yl-

lApitamisessa. (Manka & Larjovuori 2013, 9-10, 18.)
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Kuvio 3. Yhteenveto hoitajien tydbhyvinvoinnin edistavista tekijoista vuorovaikutussuhtei-
siin ja yhteisollisyyteen liittyen (Utriainen 2006, 6; Utriainen & Kyngas 2008, 44)

4.3 Johtajuus ja tyén organisointi

Onnistunut johtaminen on keskeinen ty0hyvinvoinnin lahde sosiaali- ja terveysalalla.
Laadukas johtaminen vaikuttaa voimakkaasti tyontekijoiden tyéhyvinvointiin ja tyotyyty-
vaisyyteen. Johtamisella on suuri merkitys tydyhteison ja tydssa viihtymisen kannalta
myonteisten tyfasenteiden ja tyohyvinvoinnin edistdmisessa. (Utriainen 2006, 5; Salo
2008, 16; Pekka 2010, 34; Kanste 2011, 30, 32, 34; Sinisammal ym. 2011, 33; Kaarlela
2013, 9, 16, 32, 57.) Hyva johtajuus on selkeda ja johdonmukaista, joka perustuu esi-
miehen ja tyontekijan keskinaiseen vuorovaikutukseen (Linna, Elovainio, Virtanen & Ki-
vimaki 2012, 45; Manka & Larjovuori 2013, 14). Esimiehen vastuulla on edistéda yhteisén
tydhyvinvointia mahdollistamalla mielekas ja sujuva tyonteko seka terveytta yllapitavat
tydnteon puitteet. Johdon tulisi kehittéa strategioita, jotka parantavat hoitajien tydolojen
laatua. (Golubic ym. 2009, 2064, Setéla & Ala-Tuuhonen 2009.)

Esimiehella on tarkea rooli tydhyvinvoinnin mahdollistajana, hoitotytn kehittdjana ja hoi-
totydn laadun varmistajana (Sinisammal ym. 2011, 32; Kaarlela 2013, 57). Han vaikuttaa
henkilostéresurssien hyddyntamiseen, ilmapiiriin, tyéhén sitoutumiseen, tyén organi-
sointiin ja tydskentelyolosuhteisiin. Johdon tuki ammatillisessa kehittymisessa on tar-
keaa. Tyontekijat odottavat esimieheltdan organisointikykyd, tasapuolisuutta, tydyhtei-
son valvontaa ja kehittymisen mahdollistamista. (Kaarlela 2013, 32-33, 57.) Esimiehen
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tehtaviin kuuluu tydssa onnistumisien tukeminen erilaisin resurssein ja toimivien kaytan-
tojen rakentaminen tyopaikan tarpeisiin, tyoyhteison konfliktien ratkaisuihin osallistumi-
nen ja henkildstdn innostaminen tytskentelemaan organisaation tavoitteiden mukaisesti
(Sinisammal ym. 2011, 32). Onnistunut tiedonkulku ja esimiehelta saatava tuki seka kan-
nustus lisdavat tyontekijalla arvostuksen tunnetta ja on yhteydessa tyontekijoiden tyotyy-
tyvaisyyteen (Seitsamo & Tuomi 2006, 219, 225-227; Pekka 2010, 36).

Tyontekijat ovat tyytyvaisia johtamiseen, kun tydpaikan ilmapiiri koetaan positiiviseksi
(Pekka 2010, 36). Esimies huolehtii ja pitaa ylla yhteison hyvaa ilmapiiria tasapuolisella
johtamisella ja yhteisilla pelisdanndilla (Kaarlela 2013, 53). Hyva ilmapiiri vaikuttaa tyon-
tekijan tyon intohimoon ja organisaatioon sitoutumiseen, organisaation kasvuun ja me-
nestykseen (Permarupan, Saufi, Kasim & Balakrishnan 2013, 88-89). Olennaista on,
ettd esimies kohtelee tydntekijoitdan ystavallisesti ja arvostavasti sekd esimiehen ja
tyontekijoiden valinen luottamus on kunnossa (Salo 2008, 16). Erittain tarkeaksi tydhy-
vinvoinnin kannalta on koettu my6s voimaannuttava johtaminen, jossa on selkedmmin
nahtavissa esimiehen luotto tyontekijdihinsa ja kannustus ottamaan vastuuta omasta
tydstadn. Voimaannuttava johtaminen lisaa tydntekijoiden tyénhallinnan ja vaikutusmah-
dollisuuden kokemusta. (Haapala 2012, 77.) Tyo6terveyslaitoksen laatimat hyvén johta-
misen kriteerit ovat luottamus ja arvostus, yhteisty0 ja verkostot, monimuotoisuus ja yk-
sil6llisyys, osaaminen ja kehittyminen seka uudistuminen ja osallisuus (Tyoterveyslaitos
2017b).

Oikeudenmukainen johtaminen kasitteena kertoo paatdksenteosta ja tydntekijoiden koh-
telusta, joka maaraytyy organisaation toimintakaytannoista ja sosiaalisen kanssakaymi-
sen saannoistad. Kyseisia saantdja ovat paatdksenteon johdonmukaisuus, puolueetto-
muus, oikaistavuus, edustavuus, ja eettisyys. Esimiehen toiminta on oikeudenmukaista,
kun han on lasnd, kannustaa, tarttuu jamakasti asioihin, kuuntelee henkilostéa paatok-
senteossa ja perustelee paatokset. (Linna ym. 2012, 45-46, 48.) Johdonmukaista paa-
toksentekoa tehdaan oikean tiedon perusteella ja niista tiedottaminen tapahtuu tehok-
kaasti. Paatoksien seuranta on tarkeaa, jotta epdonnistuneita paattksia voi tarvittaessa
muuttaa. (Salo 2008, 16.) Oikeudenmukainen johtaminen vaikuttaa tyontekijoiden tyo-
hyvinvointiin edistavasti, suojaa tydntekijoiden terveytta ja vaikuttaa sairauspoissaolojen
maéaran vahenemiseen. Oikeudenmukainen johtaminen vaikuttaa tyontekijoiden tyohy-
vinvoinnin kautta myoénteisesti toiminnan lopputulokseen ja toimintaprosesseihin. (Utriai-
nen 2006, 7; Manka 2007, 78; Linna ym. 2012, 46-48; Oksanen 2012, 125.)
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Tybelamassa muutokset ovat nykyaan jokapdivaistd, jotka vievat paljon esimiehen ty6-
aikaa. Muutosten johtaminen tavoitteellisesti ja tuloksellisesti on osa esimiehen perus-
tehtavaa. (Pirinen 2014, 13.) Tulevaisuuteen suuntautunut muutosjohtajuus vaikuttaa
myonteisesti tyontekijoiden tyohyvinvointiin hoitoalalla. Palkitseva muutosjohtajuus hoi-
totydssa vahvistaa hoitohenkildston tydhon, ammattiin ja tyotovereihin sitoutumista, ha-
lua ponnistella organisaationsa hyvéksi ja hoitoty6ssa pysymista. (Kanste 2011, 31-33.)
Palkitseva muutosjohtajuus suojaa tyontekijoitd tyduupumukselta (Utriainen 2006, 7).
Jatkuvat muutokset korostavat esimiehen vastuuta tydpaikan tyonteon mielekkyydesta
ja johtamisen tulisi olla motivaatiota ja perustehtavaa kannattelevaa. Esimiehen tehta-
vana on ennakoida muutostarpeita, tunnistaa ja hoitaa ongelmia, sopeuttaa toimintaa
organisaation tavoitteisiin tarkkailemalla perustehtavaa ja tydnteon sujumista, toteuttaa,
seurata, arvioida ja tarvittaessa korjata muutoksia ja uudelleenjarjestelyja. (Setala & Ala-
Tuuhonen 2009.) Henkildstén hyvinvoinnin johtaminen on tavoitteellista ja suunnitelmal-

lisista, jossa huomioidaan tyontekijoiden erilaisuudet (Pekka 2010, 36—-37).

Tyo6hyvinvointiin vaikuttaa merkityksellisesti erilaiset tydn organisoinnin tavat. Tyon or-
ganisointiin liittyvia tarkeita tydhyvinvoinnin edistavia tekijoita ovat tydn ja kodin yhteen-
sovittaminen, tygjarjestelyt, tydn resursointi, johtaminen ja ammatillisuus. (Utriainen &
Kyngés 2008, 36, 43, 45.) Resurssit nousevat usein esiin merkittdvana tyéhyvinvoinnin
vaikuttajana. Riittava resursointi, erityisesti henkilostoresurssit on todettu tarkeiksi voi-
mavaratekijoiksi ja tydssa viihtymisen osatekijoiksi. (Utriainen 2006, 7-8; Golubic ym.
2009, 2063; Kaarlela 2013, 9, 36, 43, 45.) Esimies vaikuttaa henkiléstéresursoinnin ja-
kamiseen ja varmistamiseen (Kaarlela 2013, 57). Muita esimiehen toimia, jotka vaikutta-
vat myonteisesti tyohyvinvointiin ovat tarkasti maaritetyt tyotehtavat ja tavoitteet sekéa
valiton ja henkilokohtainen palaute (Syvanen 2008, 34-35; Pekka 2010, 36).
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Kuvio 4. Yhteenveto hoitajien tydhyvinvoinnin edistavista tekijoista johtajuuteen ja tyén
organisointiin liittyen (Seitsamo & Tuomi 2006, 219, 225-227; Utriainen & Kyngas 2008,
44; Pekka 2010, 36; Kanste 2011, 30-33; Haapala 2012, 77; Linna ym. 2012, 46-47)

4.4 Alaistaidot

Esimies-alaissuhteessa esimies toteuttaa esimies- ja johtamistaitojaan ja tyontekija
alaistaitojaan. Hyva ty6ilmapiiri ja esimiestyd kehittavat alaistaitoja, kun taas hyvéat alais-
taidot edistavat tydyhteison hyvinvointia. Alaistaidot ovat monen tekijan summa. (Rehn-
back & Keskinen 2005, 7, 24, 26-27.) Alaistaitoihin sisaltyy organisaatioon samaistumi-
nen, motivoituneisuus ja ammatillinen osaaminen. Ne ilmenevét tydpaikoilla tydntekijoi-
den kayttaytymisena, johon liittyy tydssa viihtymisesta huolehtiminen, resurssien jarkeva
kayttd, tydn sujuvuus, johtaminen ja yhteistyd esimiehen seka tytkavereiden kanssa.
(Laine 2010, 20; Hietanen 2016, 18.) Alaistaitojen minimivaatimuksen maarittelee lain-
saadantd. Tyosopimuslain (55/2001) kolmas luku sisaltaa tyontekijan velvollisuudet, joi-
den mukaan tydntekijan on oltava huolellinen, noudatettava tydnantajan ohjeita ja maa-
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rayksid, huolehdittava osaltaan tyoturvallisuudesta, pidattaytya kilpailevasta toimin-
nasta, huolehdittava tydnantajan ammattisalaisuuksien ja muiden luottamuksellisten tie-
tojen salassapidosta ja toimittava asemansa mukaisesti (Ty6sopimuslaki 55/2001). Tyo-
turvallisuuslain (738/2002) neljannen luvun mukaan tydntekija ei saa kayttaytya muita
kohtaan héiritsevasti tai epaasiallisesti (Tyoturvallisuuslaki 738/2002).

Alaistaitojen kehittymiseen vaikuttavat yksilolliset ja yhteisolliset tekijat. Omaan tydhon
keskittyminen eli oman tyon teko hyvin ja vastuullisesti seké tydmenetelmista ja tyoky-
vysta huolehtiminen, itsensé kehittdminen ja aktiivisuus kuuluvat alaistaitojen perusvaa-
timuksiin. Alaistaitojen kehittyminen vaatii tyontekijan omaa halua oppia ja kehittya am-
matillisesti seka tydyhteison jdsenena tavoitteiden mukaisesti ja hyvinvointia edistaen.
(Rehnbéck & Keskinen 2005, 14, 16, 26—-27; Hietanen 2016, 78.) Tytntekija on itse vas-
tuussa kehittymismahdollisuuksiin tarttumisesta (Silvennoinen & Kauppinen 2006, 115).
Tyontekija voi kehittdé alaistaitojaan panostamalla rakentavaan vuorovaikutukseen tyo-
yhteistssa seka jasentamalla keskindisia odotuksia, joita heilld on toisiinsa nahden
(Rehnbéack & Keskinen 2005, 27). Tehokas alainen havainnoi ja kehittdd myos tarkeita

johtamiseen liittyvia asioita (Silvennoinen & Kauppinen 2006, 5).

Alaistaitoihin kuuluu vuorovaikutus tydyhteistssa ja yhteisollisyys. Tydyhteisén vuoro-
vaikutuksella tarkoitetaan avointa keskustelua ja yhteistyota. Tydyhteisdssa ilmenevat
alaistaidot ovat auttaminen, kehittaminen, yhteistyd, resursseista huolehtiminen, lojaali-
suus yksikk6a kohtaan ja tunnollisuus. (Rehnbéck & Keskinen 2005, 14, 16, 25.) Yhteis-
tyokywylla, yhteistydhalulla, eettisilla arvoilla ja oikealla asenteella on suuri merkitys.
Alaistaitoihin kuuluu myds mielipiteiden ilmaisu asioiden eteenpéin viemiseksi. (Laine
2010, 20, 49.) Yhteisollisyyden kehittymisen kannalta tyontekijéiden ideoiden, osaami-
sen ja kokemuksien jakaminen on tarkeaa. Parhaillaan tésta seuraa asioiden tarkastelua
monesta eri nakokannasta ja ideoinnin vapaa virtaus. Myo6s tydntekijoiden tiedot, taidot
ja vahvuudet opitaan tuntemaan tydyhteistssa, jolloin syntyy tyontekijdiden erilaisuuk-

sien kirjo toiminnan rikkautena. (Silvennoinen & Kauppinen 2006, 82-83, 115.)

Jokainen tyontekija on vastuussa hyvan tydilmapiirin yllapitamisesta ja tdiden sujuvuu-
desta. Alaistaidot ovat rehellisen, positiivisen ja kannustavan tyoilmapiirin edellytys,
koska ne liittyvat keskeisesti toisten arvostamiseen ja kunnioittamiseen. Tyontekijéiden
yhteen hiileen puhaltaminen ja ty6hon sitoutuminen ovat alaistaitojen positiivisia vaiku-
tuksia. (Hietanen 2016, 16, 57, 64, 66, 81.) TyOpaikan kulttuuri siis vaikuttaa alaistaitojen
kehittymiseen. Hyvinvoivan tydyhteison jasenilla on enemman vaikutuskeinoja johtami-

sen laatuun ja perustehtdvan tekemiseen seka he arvioivat onnistuneensa johtamisen
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tukemisessa. Tyontekijoiden vaikutusmahdollisuudet esimiestyon laadun parantamiseen
liittyvat hyvinvointiin. (Rehnback & Keskinen 2005, 19, 26-27.)

Tyontekijdiden alaistaidot vaikuttavat merkittavasti esimiestyéhdn (Hietanen 2016, 77).
Ty6hyvinvoinnin edistdmiseen ja onnistuneeseen johtajuuteen tarvitaan alaisen ja esi-
miehen myotavaikutusta. Esimieheen suuntautuva vuorovaikutus vaikuttaa hyvien alais-
taitojen kayttoon ja kehittymiseen. (Rehnback & Keskinen 2005, 14, 16, 27.) Toimiva
vuorovaikutus ja tuloksellinen toiminta edellyttavat esimiehelté ja alaiselta toistensa kun-
nioitusta ja arvostusta (Silvennoinen & Kauppinen 2006, 84). Hyvéa esimies kehittdd ak-
tilvisesti tyontekijoidensa alaistaitoja ja mahdollistaa niiden toteutuksen k&aytannossa.
Hyvét alaistaidot omaavan tyontekijan on helppo luoda suhde esimieheensa. (Rehnbéck
& Keskinen 2005, 18.)

Esimiehen nékdkulmasta arvostavia asioita ovat tyontekijoiden ratkaisuvaihtoehtojen
esittdminen ja uskallus tehda itse ratkaisuja, joissa heilla riittdé osaamista. Talla tavalla
tyontekija laajentaa ja vahvistaa osaamistaan. (Silvennoinen & Kauppinen 2006, 96, 98.)
Alaistaitoja hallitsevat ja soveltavat tyontekijat keventavat esimiestyén ohjaavuutta ja toi-
den seurantaa. Tama mahdollistaa esimiestydn kohdistuvan enemman toiminnan suun-
nitteluun ja kehittamiseen. (Hietanen 2016, 77.) Organisaation toiminnan ja tulosten kan-
nalta tyontekijoiden alaistaidot ovat keskeinen vaikuttava tekija. Alaistaidot edesauttavat
organisaatiota saavuttamaan asetetut tavoitteet. Ne vaikuttavat positiivisesti palvelun
laatuun, edistavat organisaation tehokkuutta ja menestysta. (Rehnback & Keskinen
2005, 27; Silvennoinen & Kauppinen 2006, 8; Chen, Niu, Wang, Yang & Tsaur 2009,
39-40; Laine 2010, 50; Hietanen 2016, 57, 59, 80.)
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Kuvio 5. Yhteenveto hoitajien tydhyvinvoinnin edistavista tekijoista alaistaitoihin liittyen
(Chen ym. 2009, 45-46)

4.5 Ammatilliset, yksil6lliset ja tyon ulkopuoliset hyvinvointitekijat

Ty6hyvinvointiin vaikuttavat hoitajien ammatillisuuteen liittyvat tekijat. Kyseisia tekijoita
ovat kokemus omasta patevyydesta, tyon merkityksellisyydesta ja omasta osaamista-
sosta. (Utriainen 2006, 7-8.) Kehittymis- ja koulutusmahdollisuudet tukevat tyontekijan
tybhyvinvointia, lisdavat tyotyytyvaisyytta ja tydssa viihtyvyytta (Sinisammal ym. 2011,
33; Kaarlela 2013, 8, 22, 25, 45, 50). Tyontekijat kokevat oman osaamisen paivittdmisen,
oman ammatillisuuden kehittdmisen ja hoitotydn kehittymisen téarkeéksi (Kaarlela 2013,
26). Tyontekijoiden osaamisen kehittyminen vaikuttaa organisaatioiden ja tydyhteisdjen
menestykseen, joten sité tulisi johtaa organisaation ja yksilon ndkokulmasta. Osaamista
voidaan kehittdd monenlaisilla menetelmilla itse tydssa ja tyopaikalla. (Ty6terveyslaitos
2017b.) Hoitajien koulutustason nousu vaikuttaa positiivisesti heidan tyokykyyn ja ter-
veyteen (Golubic ym. 2009, 2061, 2063). Tyontekijoiden henkilokohtaisten voimavarojen
kehittdmista tukevat interventiot ovat tarkeita hyvinvoinnin tukemisessa (Haybatollahi &
Gyekye 2014, 818).

Ty6hyvinvoinnin yksildllisia vaikuttavia tekijoitd ovat henkilokohtaisten paamaarien saa-
vuttaminen, omien arvojen esille tuonti tydssa ja hoitajan kulttuuritausta. Kokonaisvaltai-

sessa hyvinvoinnin edistdmisessa huomioidaan ihmisen elaméan kokonaisuus. Huomioi-
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tavia asioita ovat esimerkiksi perhetilanteet. (Utriainen 2006, 7-8.) Tyon ulkopuoliset te-
kijat vaikuttavat tyohyvinvointiin merkittdvana voimavarana. Tyon ulkopuolisia voimava-
ratekijoitd ovat erilaiset ihmissuhteet eli perhe ja ystavat, vapaa-aika ja harrastukset,
luontoelamykset ja uskonto. (Utriainen 2006, 4, 6-8; Sinisammal ym. 2011, 28; Kaarlela
2013, 21.) Tyon ja tyon ulkopuolisen elaméan tasapaino liséda hoitajien tyotyytyvaisyytta
ja tyéhyvinvointia (Manka 2007, 97; Haapala 2012, 78; Kaarlela 2013, 21).

Tyodntekijoiden elintavat vaikuttavat omaan ja tydtovereiden hyvinvointiin. Elintapojen ko-
hentamiseen ja terveyden edistamiseen tulisi panostaa, jotta turvataan riittava tydvoiman
saatavuus tulevaisuudessa. (Tyo6terveyslaitos 2017c.) Ty6hyvinvointiin vaikuttavat ter-
veys ja fyysinen kunto (Manka 2007, 97; Tyo6terveyslaitos 2017c). Liikunta tukee tyohy-
vinvointia vahvistamalla fyysisia ja psyykkisia voimavaroja seka tyo- ja toimintakykya uh-
kaavien tai heikentavien sairauksien ennaltaehkéisyssa ja hoidossa. Saanndéllinen liik-
kuminen vahentdd sairauspoissaoloja, auttaa tyostressin hallinnassa ja rentoutumi-
sessa, parantaa unenlaatua, itsetuntoa ja elamanhallintaa. Liikunnalla on yhteys myon-
teiseen tydsuoritukseen ja tyokykyyn. 1an my6ta likunnan merkitys tyéhyvinvoinnin kan-
nalta lisdéntyy. Jokaisen tyontekijan vastuulle kuuluu oma aktiivisuus elintapojen suh-
teen, vaikka tydpaikka ja tyoterveyshuolto tukevat tatd aktiivisuutta. Elintapoihin liittyen
hyva ravitsemus ja painonhallinta vaikuttavat hyvinvointiin edistavasti. Ravitsemussuo-
situsten mukainen, hyvista raaka-aineista oikeaoppisesti valmistettu ruoka yllapitaa vi-
reystasoa ja tyokykya. Tallaisella ruoalla taataan riittdva energian, tarvittavien hivenai-
neiden ja vitamiinien saanti. Tydpaikkojen ruokalat tarjoavat tyontekijoille terveellisen

aterian. (Tyo6terveyslaitos 2017c.)
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Kuvio 6. Yhteenveto hoitajien tyéhyvinvoinnin edistavista tekijoistd ammatillisiin, yksil6l-
lisiin ja tydn ulkopuolisiin hyvinvointitekijoihin liittyen (Utriainen 2006, 4, 6—-8; Tyotterveys-
laitos 2017c¢)
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5 TYOHYVINVOINNIN EDISTAMISEN KEINOT

5.1 Ty6hyvinvoinnin edistaminen tydpaikalla

Tyodhyvinvoinnin edistamista on kasitelty monissa kansallisissa terveydenhuollon kehit-
tamisohjelmissa ja organisaatiotason strategioissa. Niilla on pyritty vaikuttamaan tervey-
denhuollon organisaatioihin ja ohjaamaan toimintaa tyohyvinvointia edistavaan suun-
taan. Tyohyvinvoinnin edistamisessa vahvistetaan positiivisia voimavaroja keskittyen
tyon kehittdmiseen ja tydn sujuvuuden tukemiseen. (Utriainen ym. 2011, 32-33.) Ty6hy-
vinvoinnin kehittdmiseen tarvitaan joustavia yhteisoéllisia ja yksil6llisia kehittdmismalleja,
joilla ratkaistaan tydyhteistn ja yksilon ongelmia. Tyoyhteisén hyvinvoinnin kehittami-
sessa tulisi tyontekijoiden ja esimiehen yhdessa laatia kehittamiselle tavoitteet pohtien,
mika lisaisi hyvinvointia. Tydpaikan tyéhyvinvointisuunnitelma kehittda tyéhyvinvointia
jarjestelmallisesti. Tydhyvinvoinnin suunnittelu on kytkoksissd organisaation muuhun
strategiseen suunnitteluun tukien sen tavoitteita. (Manka 2007, 47, 92.) Hyvinvoinnin
edistaminen tulisi vakiinnuttaa pysyvaksi toiminnaksi organisaatiossa, koska irrallisilla
terveystempauksilla ei saavuteta pysyvaa ja pitkékestoista vaikuttavuutta (Tyoterveys-
laitos 2017d).

Tyoterveyshuolto on organisaation strateginen kumppani terveyden ja hyvinvoinnin edis-
tamisessa (Tyoterveyslaitos 2017d). Organisaatio ja tydterveyshuolto tavoittelevat yh-
dessa tydyhteisdssa tydnteon mielekkyytta ja sujuvuutta, tuloksellisuutta ja tydtyytyvai-
syytta. Tybterveyshuolto havainnoi, seuraa ja arvioi tyétiimien toimivuutta, tyéhyvinvoin-
tia ja tyontekijoiden terveytta vastaanottokdyntien, tyopaikkaselvitysten ja -kayntien
avulla. Tybhyvinvoinnin edistdmiseen liittyvaa tyoterveydenhuollon tarjoamaa toimintaa
ovat erilaiset tietoiskut, koulutukset, neuvonnat ja tydympariston arviointi. (Mellor & Win-
some 2007, 588-589; Setdla & Ala-Tuuhonen 2009.) Tydterveyshuollossa kaytettavat
erilaiset tyohyvinvoinnin, kuormituksen ja stressin mittarit antavat vertailutietoa yksilolli-
sesti tyontekijdiden ja tydyhteisdjen toimivuudesta seka tyéhyvinvoinnista. Mittarien tuot-
tamat tyohyvinvoinnin raportit ohjataan organisaation johdolle ja hyvinvointijarjestelmille.
Tyoterveyshuolto ja organisaatio neuvottelevat hyvinvointia suojaavista menettelyista ja
toimenpiteistd. (Setéla & Ala-Tuuhonen 2009.) Tydterveyshuollon toimintaprosessi kat-
taa ongelmien ehkaisyn ja riskien arvioinnin, terveyden ja hyvinvoinnin seurannan seké
edistdmisen sisaltaen tyokyvyttdmyyden uhan varhaisen tunnistamisen (Elo, Nykyri &
Ervasti 2006, 174).
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5.2 Tydnohjaus

Réasanen (2006) méaarittelee tydnohjauksen seuraavasti:

"Tydnohjaus on kokemuksellinen oppimisen muoto, jossa pyritdan kehitta-
maan reflektiivisempaa suhdetta omaan tydhon, tydrooliin ja tydyhteis6on”
(Rasanen 2006, 163).

Tyonohjauksella on positiivisia vaikutuksia tydhyvinvointiin, jonka vuoksi se on yksi ty6-
hyvinvoinnin ja tydssa jaksamisen edistamisen keino (Rasanen 2006, 163, 170; Haapala
2012, 6). Se edistaa tyontekijan hyvinvointia ja vaikuttaa tydn laatuun vahentaen fyysisia
oireita, levottomuutta, parantaa motivaatiota ja tydhdn sitoutumista. Tydnohjauksen pro-
sessissa oleellisia tekijoitd ovat luottamuksellisuus, osallistujien tasavertaisuus, yhteis-
ten tavoitteiden maaritteleminen ja pitkakestoisuus. Hoitotydn tyonohjaus tyhyvinvoin-
nin kehittdmismenetelmana perustuu vuorovaikutukseen. (Haapala 2012, 8-9, 17, 43.)
Keskustelu on keskeisin tydnohjauksen menetelmé&, mutta on olemassa myés muita tek-

niikoita kaytossa kuten esimerkiksi toiminnallisia menetelmia (Rasanen 2006, 166).

Tybnohjauksen avulla ohjattava 16ytaa itselleen parhaimman ammattiroolin ja tydsken-
telytavan (Rasanen 2006, 166). Tyonohjauksen tehtdva on yleensa tuen tarjoaminen,
koulutuksellinen ja hallinnollinen. Tyonohjauksen tavoitteita ovat tydntekijdiden ammatil-
lisen kasvun ja henkisten voimavarojen edistaminen, ammatti-identiteetin selkiyttdminen
ja vahvistaminen sekd omassa tyoroolissa tunne-elaman tunteminen ja vahvistaminen.
(Résanen 2006, 163; Haapala 2012, 13.) Ty6nohjaus edistda tyontekijan ammatillista
kehittymista, joka nakyy asiakastydssd, tydyhteison hyvinvoinnissa ja tyotyytyvaisyy-
dessa. Onnistunut tydnohjaus vaikuttaa positiivisesti tydntekijoiden persoonalliseen kas-
vuun ja kehitykseen, tydymparistonsa ja itsensa tietoisuuteen, luottamukseen, tydela-
man tasapainon saavuttamiseen, tunteiden ymmartamiseen ja terveyden huolehtimi-
seen. Silla on my6s vaikutusta ihmissuhteiden parantumiseen, motivaatioon, tydéhén si-
toutumiseen ja vastuullisuuteen. (Brunero & Stein-Parbury 2008, 86, 93; Haapala 2012,
37, 39.) Tyonohjaus soveltuu keinona laadukkaamman ja tuottavamman tyén kehittdmi-

seen, koska se nostaa tyon laatutasoa (Rasanen 2006, 166, 170).

Tyonohjaus vaikuttaa myonteisesti tyontekijoiden tydhon sitoutumiseen, sosiaalisiin vuo-
rovaikutustaitoihin ja ty6tovereiden valisen tuen jakamiseen (Haapala 2012, 66, 72).
Tyonohjauksen avulla hoitajat saavat toisiltaan vertaistukea ja helpotusta stressiin am-

matillisen kehittymisen lisaksi. Tyénohjaus on kognitiivisesti heijastuva prosessi, jossa
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ajatukset liittyvat kliinisiin kokemuksiin, joita kertaamalla syvennetaan ja maaritetaén uu-
sia parannuksia. Heijastus on tarkead ammatilliselle kasvulle kaytanndn hoitotydssa.
Tyonohjauksen avulla hoitajat antavat toisilleen palautetta ja saavat lisda ymmarrysta
kliinisiss& asioissa. Tamé mahdollistaa hoitokaytantdjen kehittdmisen yhdenmukaisiksi
ja parantaa potilashoidon laatua. Tuen, tiedon ja taidon jakaminen tyénohjauksessa tar-
joaa hoitajille varmuutta ja ymmarrysta. (Brunero & Stein-Parbury 2008, 86-87, 93.)

5.3 Kehityskeskustelu

Kehityskeskustelut tukevat tydhyvinvointia. Ne vahentavat fyysista ja psyykkista kuormi-
tusta seka parantavat tydssa jaksamista. Kehityskeskustelu on yksiléllinen ja luottamuk-
sellinen, jonka avulla tyontekija kokee, etta hanta kuunnellaan seka héanen mielipiteista
ja urakehityksesta ollaan aidosti kiinnostuneita. (Wink 2006, 150; Kanste 2007, 342, 346;
Nurmeksela, Koivunen, Asikainen & Hupli 2011, 26, 28.) Onnistuneet ja hyodylliset ke-
hityskeskustelut vahentavat tyontekijoiden uupumisoireita, edistavat tydhyvinvointia
muun muassa palautteen riittavyyden ansiosta ja ehkdisee tyosta etdantymista. Ne ko-
rostavat tyontekijdiden tydssa onnistumisen tunteita ja niiden avulla hyédynnetaan tyon-
tekijan ammatillinen osaaminen monipuolisemmin. Erityisesti nuoret hoitajat, joilla on va-
han alan tyokokemusta kokevat kehityskeskustelut hyodyllisiksi ja pitavat niitd onnistu-
neina. Nuorten hoitajien kohdalla ne tukevat hoitotython, tydyksikkdon ja organisaatioon
sitoutumista. (Kanste 2007, 338, 342, 346.)

Kehityskeskustelu on esimiehen inhimillisten voimavarojen optimaalisen hallinnan tyo-
valine (Wink 2006, 141; Kanste 2007, 346). Esimiehen ja tyontekijan valiset kehityskes-
kustelut ovat hyddyllisia tydntekijan oman tyon ja ammatillisen kehittymisen kannalta. Se
on kaksisuuntainen vuorovaikutustilanne, jossa kaydaan lapi tyon rajat, tavoitteet ja mer-
kityksellisyys sekd tydntekijan kehittymismahdollisuudet tyéssdan. (Linna ym. 2012,
51-52.) Tydntekijan oman tydn rooli ja perustehtava selkiytyvat seka ohjaamalla tyonte-
kija havaitsee oman toimintansa osana yksikon kokonaisuutta. Kehityskeskustelu on ka-
nava, jonka kautta esimies pystyy varmistamaan henkildstén osaamisen, arvioimaan
koulutustarpeet ja laatimaan koulutussuunnittelemia. Siind arvioidaan tyon tulokselli-
suutta, joka muodostuu yksikon tavoitteista, esimiehen palautteesta ja tyontekijan itsear-

vioinnista. (Nurmeksela ym. 2011, 25, 27-28.) Keskusteluissa esimies selkiyttaa tyonte-
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kijoille myds organisaation ja tydyhteison tavoitteet, toimintasuunnitelmat ja edistaé yh-
teisten tavoitteiden sitoutuneisuutta ja uusien toimintatapojen kayttoonottoa (Kanste
2007, 338; Nurmeksela ym. 2011, 28).

Tyohyvinvoinnin edistamisen kannalta kehityskeskustelun tulee olla rehellinen ja luotta-
muksellinen. Siella tyontekijat keskustelevat avoimesti tunteista, arvoista, asenteista ja
ihmissuhteista sekd& omasta jaksamisestaan ja hyvinvoinnistaan tyossa. Esimiehelle kes-
kustelu on myo6s antoisa. Voimaannuttava kehityskeskustelu on aidosti toista ihmista ar-
vostava, joka auttaa tyontekijad jaksamaan. (Wink 2006, 144.) Kehityskeskustelu mah-
dollistaa esimiehelta tyontekijalle motivointia, kannustamista, voimavarojen ja jaksami-
sen kartoittamista. Kehityskeskustelu on hyva muutosten apuvaline, koska ne auttavat
tyon merkityksen pohtimista yksikdn ja organisaation tavoitteisiin ndhden. Muutostilan-
teissa kehityskeskusteluissa pohditaan uusia vastuutehtavia. (Nurmeksela ym. 2011, 23,
26, 28.)

5.4 Palautekaytanto

Palautekaytannolla on yhteys tyéhyvinvointiin. Tydyhteisoissa palautekaytannot ovat tar-
keitda, koska ne vaikuttavat myodnteisesti johtamisen kokemuksiin, organisaatiokulttuuriin
ja tydyhteisén vuorovaikutukseen. (Syvanen 2008, 34-35, 37, 48.) Onnistunut palaute-
kaytantd vahvistaa henkiloston toivottavaa kayttaytymista, kiinnittdd huomiota tyonteki-
joiden vahvuuksiin ja onnistumisiin seka tuo esille kehittamistarpeita. Tydpaikan hyva
palautekulttuuri edellyttéda tasa-arvoisen ja oikeudenmukaisen kohtelun, jossa tydntekijat
sietavat virheitd osana toimintaa. TyOpaikalla viestintd on avointa ja reilua, jossa tyonte-
kijat luottavat toisiinsa ja kiinnittavat huomiota toiminnan kehittamiseen. (Silvennoinen &
Kauppinen 2006, 60, 62.) Tydyhteisdn osaamisen kehittdminen edellyttaa jatkuvaa, toi-
mintaa kehittavaa palautteen antoa tydyhteisdssa (Tyoterveyslaitos 2017b). Palaute aut-
taa tavoitteiden asettamisessa ja korjaamisessa seka vaikuttaa ryhman sisdiseen tasa-
painoon. Tyontekijdiden pitda itse pyytaa palautetta oma-aloitteisesti esimiehelta ja tyo-
tovereilta toimintansa kehittdmista varten. Vastavuoroisesti talldin tyontekijan kuuluu an-

taa palautetta myos muille. (Silvennoinen & Kauppinen 2006, 61-62.)

Tyopaikalla mydnteisen palautteen antaminen kuuluu tapahtua aina kun siihen on syyta.
Myonteisen palautteen anto hyvin tehdysta tyosta tulisi mielellaan tehda julkisesti. Silla
vahvistetaan tyontekijoiden hyvanolon tunnetta. (Hiltunen 2012; Salminen 2015, 145.)

Varsinkin esimiehelta tyontekijalle osoittama arvostus tai kiittdminen viestii, ettd hén on
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huomioinut tyontekijan suorituksen. Kiittdminen vaikuttaa vahvimmin ihmisten kayttayty-
miseen, koska se koskettaa tyOntekijan tunnemaailmaa. (Silvennoinen & Kauppinen
2006, 61; Salminen 2015, 145.) Korjaava palaute tulisi antaa kahden kesken suullisesti
mahdollisimman nopeasti havainnon jalkeen (Hiltunen 2012). Korjaavan palautteen kuu-
luu olla rakentavaa. Palautteen annon yhteydessa molemmat osapuolet pohtivat yh-
dessa tilanteeseen uutta ratkaisua, miten voisi toimia toisin tai korjata ongelman. (Manka
2007, 80-81.) Korjaavan palautteen vastaanottaminen vaatii taitoa. Tilanteessa tulisi
muistaa, etta rakentava palaute on tarkeaa oppimisen kannalta. (Silvennoinen & Kaup-
pinen 2006, 63.)

Myds esimies tarvitsee palautetta tyontekijoilta. Palautteen avulla esimies saa evaita joh-
tajana kehittymiseen ja tietoa, miten tyontekijat kokevat hanen toimintansa, millaisia tul-
kintoja siita syntyy ja miten hanen johtamistoiminta vaikuttaa tyontekijoiden toimintaan.
(Silvennoinen & Kauppinen 2006, 110-111.) Kun esimies tydskentelee yksin, tyonteki-
jéiden palautteen merkitys kasvaa. Esimies voi tarvittaessa pyytaa palautetta tyonteki-
joiltd rohkaisemalla tai jopa palaverin muodossa. Tyontekijoiden palaute voi tehostaa

esimiehen tydmotivaatiota. (Hiltunen 2012.)

5.5 Tydaika-autonomia

Tybvuorojen suunnittelu parantaa ty6hyvinvointia, varsinkin ty6aika-autonomia ja er-
gonomiset tydvuorot vaikutusmahdollisuuksien vuoksi (Nurmeksela ym. 2011, 26; Im-
monen 2013, 48; Kaarlela 2013, 33). Tydaika-autonomia on yhteiséllinen tyévuorojen
suunnittelukaytanto, joissa tyontekijat suunnittelevat tydvuoronsa yhteistydssa yksilolli-
set tarpeet huomioiden (Immonen 2013, 24; Suomen lahi- ja perushoitajaliitto 2017). Er-
gonomiset tyovuorot tarkoittavat sdanndllisi&, aamuvuoroista iltavuoroihin siirtymia, jol-
loin vahintdén 11 tunnin lepo tydvuorojen valissa tayttyy. Yhtendiset vapaajaksot kuulu-

vat ergonomisten tydvuorojen piirteisiin. (Ponteva 2013.)

Tyobaika-autonomia kaytantona lisaa keskustelua ja yhteisollisyyttd tydyhteistssa, joka
siten vaikuttaa yhteisollisyyden kehittymiseen. Ty6aika-autonomian toteuttaminen edel-
lyttéda jokaiselta tydyhteison jaseneltd kehitysmyonteisyytta, sitoutuneisuutta ja halua ke-
hittda tydyhteison toimintaa. Toteuttamiselle suotuisat olosuhteet tydyhteisdsséa luovat
tyontekijoiden ja tydyhteison kehitysmydénteinen asenne ja ilmapiiri seka oikeudenmukai-
nen johtaminen. (Immonen 2013, 45, 48.) Tybaika-autonomian toteuttamisessa tyonte-

kijoiden ja esimiehen kaytoksen tulisi olla tasapuolista, oikeudenmukaista ja joustavaa.
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Sujuva yhteisty0 ja hyva vuorovaikutus tukevat tydaika-autonomian toteutuksen onnis-
tumista. Tybaika-autonomian toimintamallin k&yttdonotto vaatii aluksi koulutuksen, jotta
tydvuorosuunnittelun pelisaannot tulevat kaikille selvaksi. Koulutuksen tulisi siséltaa tie-
toa tybaika-autonomian ideologiasta ja kayttoonoton toteutuksesta, yhteiséllisyydesta,
osallistavan ty6kulttuurin merkityksesta, ergonomisesta tyévuorosuunnittelusta ja tyoai-
kalainsaadannoésta. (Hyvonen 2014, 41, 66.)

Omien ty6vuorojen hallinta, vaikuttavuus ja joustaminen tyévuorojen toteutumisessa vai-
kuttavat hyvinvointiin, tydsséa jaksamiseen, terveyteen, psyykkiseen hyvinvointiin ja sai-
rauspoissaoloihin. Omien tybaikojen saatelymahdollisuudet suojaavat tyokykya ja va-
hentavat tyostressia. (Bailyn, Collins & Song 2007, 75; Sinivaara, Kasanen, Koivumaki
& Hakola 2007, 174, 178; Oksanen 2012, 126; Kaarlela 2013, 58; Hyvénen 2014, 46,
56.) Tybaika-autonomia liséa tyohyvinvointia, koska sen avulla tyéntekijat pystyvat huo-
mioimaan oman hyvinvointinsa, riittavan levon ja oman tyon sekéa eldménhallinnan tyo-
vuorosuunnittelussa. Tydaika-autonomia mahdollistaa tyontekijan suunnittelevan itsel-
leen parhaiten sopivia tydvuoroja, joka lisaa vapauden tunnetta. Vapaus omien tyévuo-
rojen suunnittelussa ja mahdollisuus tehda normaalista kaytanndista poikkeavia vuoroja
vaikuttavat myonteisesti tydhyvinvointiin. (Bailyn ym. 2007, 75; Immonen 2013, 32-33,
43.)

Tyobvuorosuunnittelussa tyo- ja kotielaman yhteensovittaminen on tydhyvinvointia edis-
tava tekija (Sinivaara ym. 2007, 174, 178; Oksanen 2012, 126; Immonen 2013, 43; Kaar-
lela 2013, 33; Hyvonen 2014, 56). Perhe-eldman huomioiminen tydvuorosuunnittelussa
tuo hyviad kokemuksia etenkin lapsiperheille joustavuuden vuoksi. Tama helpottaa per-
heen arkea ja lastenhoidon jarjestelyja. (Immonen 2013, 33.) Tydvuorosuunnittelu lisaa
omaa eldmanhallintaa myds tyon ulkopuolella ja mahdollistaa harrastuksiin osallistumi-

sen, joka vaikuttaa tydssa jaksamiseen (Bailyn ym. 2007, 74; Immonen 2013, 35).

5.6 Tyokierto

Tyokierto on henkildstén kehittdmisen menetelma, jolla on mydnteisid vaikutuksia tyohy-
vinvointiin. Osaamista kehittéava tyokierto on suunnitelmallinen ja tavoitteellinen ammat-
titaidon ja osaamisen kehittdmisen toimintamalli, joka toteutuu vertailuoppimalla. Kun se
on osa organisaation osaamisen hallinnan ja johtamisen kokonaisuutta, siitd saatava
hyoty korostuu organisaatiolle ja tydntekijalle. (eOSMO -hanke 2011.) Tydkierrolla tavoi-

tellaan tyontekijan ammatillisen kasvun tukemista ja uusien nékdkulmien havaitsemista,
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jotka kehittavat tyoyhteisoa (Partanen 2009, 35). Tyokierto toimii osaamisen kehittami-
sen valineena mahdollistaen muun muassa monipuolisen inhimillisen paaoman, koke-
muksien, hiljaisen tiedon ja sosiaalisen vuorovaikutuksen tarjonnan. Tyokierto mahdol-
listaa hyvien kaytantdjen leviamisen, jonka vuoksi palveluiden taso paranee. Se auttaa
ikdantyvia tyontekijoita paivittamaan tietojaan, joka vaikuttaa heidan hyvinvointiin. (Rasi
2014, 64, 117.)

Tyokierrossa tyontekija oppii uutta jakamalla vertaiskokemusta ja osaamista (eOSMO -
hanke 2011; Miinalainen 2017, 28). Se kehittda ja syventaa tydntekijan asiantuntemusta
(Partanen 2009, 29, 61). Ammatillisen osaamisen kehittymista edistavia tekijoita ovat
hyva yhteisty6 ja tydyhteisd, uuden oppiminen ja asioiden kokonaisvaltaisempi ymmar-
taminen, hyva perehdytys ja ammatti-identiteetin sekad motivaation vahvistuminen. Ty6-
kierrossa tapahtuva osaamisen laajentuminen, syventyminen ja tdydentyminen heratta-

vat mielenkiintoa hakeutua lisékoulutukseen. (Miinalainen 2017, 26-27, 29, 37.)

Tyokierto tukee tyontekijan henkildkohtaista kasvua uusilla nakemyksilla ja auttaa ym-
martamaan omia mahdollisuuksiaan (Partanen 2009, 64, 74, 81). Silla lisatdan tyonteki-
jan tietoisuutta siitd, millaista tyota han todella haluaa tehda ja missa paikassa haluaa
tydskennelld. Itselle sopivan tydyksikon ja tydtavan havainto voi puolestaan motivoida
kehittamaéan itseaan ja jopa urautumaan. (Rasi 2014, 110, 118; Miinalainen 2017, 29,
38.) Tyokierto lisdd oman tydn arvostusta uuden ndkodkulman ja erilaisen tydn sisallén
vuoksi. Vieraaseen tydyksikkéon ja tyontekijoihin tutustuminen vahentaa ennakkoluu-
loja, lisaa toisen tydn arvostusta ja yhteistydmahdollisuuksia. Tyokierto lisda tydntekijan
oman tydyhteisdn arvostusta ja korostaa oman tydyksikon hyvia puolia. Tyokierron anti-
mia tyoyhteisolle ovat uudet oivallukset, toimintojen kyseenalaistaminen, uudet toiminta-
tavat, toimintojen yhdenmukaistuminen ja positiivinen markkinointi. (Partanen 2009,
56-57; Miinalainen 2017, 29, 38.)

Tyokierto vaikuttaa myonteisesti tydhyvinvointiin (eOSMO -hanke 2011). Silla edistetaan
tydssa jaksamista ammatillisen osaamisen kehittymisen ja tyokierron tuoman vaihtelun
vuoksi. Se lisdd myds stressin sietokykya ja antaa voimia uusien haasteiden vastaanot-
tamiseen. (Partanen 2009, 61, 74, 81.) Tyokierto vaikuttaa myonteisesti tyotyytyvaisyy-
teen ja lisaa tyontekijan tehokkuutta, rohkeutta, positiivista asennetta, motivaatiota ja in-
novatiivisuutta. Silla voidaan estaa tyontekijan tydhon tylsistyminen, parantaa konfliktien
hallintaa ja ongelmien ratkaisukykya. (Fiester, Collis & Cossack 2008; Rasi 2014, 65,
118.)
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5.7 Kehittamishankkeet

Kehittamishankkeet edistavat henkildston tychyvinvointia (Elo ym. 2006, 173, 182; An-
dersson 2010). Hankkeella parannetaan ja suunnitellaan uusia yrityksen tai tyGyhteison
tydmenetelmia tai muita kaytantéja (Heikkila 2014, 26). Onnistunut tydhyvinvoinnin ke-
hittamishanke edellyttaa laadukasta esimiestyota ja henkiloston kehittamista. Ihmisté ar-
vostava ja kunnioittava toimintakulttuuri luo alustan tydhyvinvoinnin kehittamiselle. (Kas-
kivirta 2012, 58.) Kehittamishanke antaa henkilostolle myodnteisen psykologisen vaiku-
tuksen, kuvan tyonantajan kiinnostuksesta panostaa tydoloihin (Andersson 2010). Ke-
hittamishankkeissa ulkopuolisella tuella on suuri merkitys, koska sen avulla tuodaan roh-
keammin esiin koettuja epakohtia tai kehittamistarpeita. Ulkopuolinen tuki my6s korostaa
puolueettomuutta asioiden kasittelyssa. (Kivimaki, Karttunen, Yrjanheikki & Hintikka
2006, 91, 141.) Erilaiset kannusteet lisaavat kehittdmishankkeiden positiivisia vaikutuk-
sia (Kaskivirta 2012, 17).

Kartoittavilla, osallistavilla ja koulutuksellisilla kehittamishankkeilla voi parantaa tyoyhtei-
sbn hyvinvointia. Tyodyhteisdjen kehittamishankkeet vahentavat tydpaikoilla stressioi-
reita, parantavat tyotyytyvaisyytta ja tyokykya seka niilla on yhteyksia oppimismahdolli-
suuksiin. Kehittamishankkeet ovat yhteydessa hyvaan henkildstévoimavarojen johtami-
seen. Ne edistavat tydntekijoiden hyvinvointia ja psykososiaalisia ty6oloja, tydntekijan
vaikutusmahdollisuuksia ja ty6toverien sosiaalista tukea. (Elo ym. 2006, 173, 178, 184,
186.) Kehittamishanke parantaa tydyhteison ilmapiiria ja edistaa henkiloston tydssa jak-
samista (Kivimaki ym. 2006, 91, 98, 120). Onnistunut tydhyvinvoinnin kehittamishanke
parantaa henkiloston tyokykya, vahentaa sairauspoissaoloja ja pienentda elakekustan-
nuksia (Andersson 2010; Kaskivirta 2012, 35).
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6 KEHITTAMISPROJEKTIN ETENEMINEN

Kehittamisprojektin prosessi jaoteltiin suunnitelma-, toteutus- ja paatdsvaiheeseen pro-
jektisykli -toimintamallin mukaisesti. Suunnitelmavaiheessa korostui taustaselvityksien
teko eli perustietojen keruu ja analysointi seka projektin rajaus. Kehittamisidean rajaa-
misessa mietittiin kehittamisprojektin tarpeellisuus. Rajauksen jalkeen mahdollistui ke-
hittamisprojektin tavoitteiden ja sisallon maarittaminen. Toteutusvaihe ja paatdsvaihe to-
teutuivat yksityiskohtaisen tydsuunnitelman mukaisesti. Toteutusvaihe sisélsi projektin
tutkimuksellisen osion liséksi muun muassa seurantaan ja arviointiin, raportointiin ja tie-
dottamiseen liittyvat toimet. Paatdsvaiheeseen siséltyi muun muassa kehittdmisprojektin
vaikutuksien, tuloksien, kokemuksien ja oppien arviointi, keskeisista tuloksista tiedotta-
minen ja jatkotoimenpiteiden ehdottaminen. (Silfverberg 2007, 34-35, 37-39, 45.)

Kehittamisprojektin prosessi on esitetty kuviossa 7. Kehittamisprojektin suunnitelma-
vaihe alkoi vuoden 2016 alussa kehittamisidean tydstamisella. Tyohyvinvointi aiheena
kiinnosti YAMK -opiskelijaa, joten han markkinoi siihen liittyvaa kehittamisprojektia tyo-
organisaatioon. Tydhyvinvoinnin laajaan kirjallisuuteen perehtymisen eli esiselvityksen
jalkeen lopullinen kehittamisidea varmistui 24.5.2016 ty6elamamentorien tapaamisessa.
Tuolloin ty6taho tarjosi sisatautien vuodeosastoille tythyvinvoinnin mittarin kehittamisen
ja pilotoinnin mahdollisuutta. Talldin varmistui myds projektiorganisaatio. Toukokuusta
elokuuhun 2016 opiskelija projektipdallikkéna tydsti kehittamisprojektin suunnitelmaa,
jolloin muotoutuivat kehittamisprojektin tarkoitus, tavoitteet ja tutkimuskysymykset.
Tassa yhteydessa kirjallisuuden avulla rakentui tyéhyvinvoinnin pilotointimittarin runko.

Nama esitettiin ohjausryhmalle 24.8.2016.

Kehittamisprojektin toteutusvaihe alkoi, kun tutkimussuunnitelma hyvaksyttiin ja projek-
tin soveltavan osion tutkimuslupa myoénnettiin syyskuussa 2016. Kehittamisprojektista
tiedotettiin sairaalan osastonhoitajia eli projektiryhmaa 20.9.2016 kokouksessa Power
point -esityksen ja soveltavan osion tutkimustiedotteen (Liite 1) avulla. TAssa yhteydessa
ty6hyvinvoinnin pilotointimittari esitestattiin projektiryhmalla (n=11). Pilotointimittaria ke-
hitettiin esitestauksessa esiin tulleiden kehittdmisehdotuksien mukaisesti. TA&méan jal-
keen kehittdmisprojektin soveltavasta osiosta tiedotettiin tiedonantajia eli kolmen sisa-

tautien vuodeosaston hoitajia suullisesti posterin avulla kokouksissa ja saatekirjeilla
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(Liite 2). Soveltavan osion aineiston keruu eli pilotointimittarin kysely sisatautien vuode-
osastojen hoitajille suoritettiin 7-30.11.2016 vélisena aikana. Vastausaikaa oli 24 pai-

vaa.

Kehittamisprojektin paatdsvaihe alkoi soveltavan osion aineiston eli pilotointimittarin vas-
tauksien analysoinnilla joulukuun 2016 ja tammikuun 2017 vélisena aikana Webropol -
ohjelmalla. Analysoinnin tulokset raportoitiin tammikuussa 2017 ohjausryhmalle kokouk-
sessa. Tybhyvinvoinnin mittaria kehitettiin laajan kirjallisuuden, pilotointivaiheen mittarin
tulosten, vastaajien sek& osastonhoitajien kokemuksien ja kehittamisehdotuksien perus-
teella. Toukokuussa 2017 kehittamisprojektin loppuraportti siséaltden soveltavan tutki-
muksellisen osion tulokset ja kehittamisprojektin tuotos julkaistiin projektiryhmalle ja tie-
donantajille kokouksissa.
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+1-3/2016 Kehittamisidean tyostaminen \

*4-5/2016 Aiheeseen liittyvaan kirjallisuuteen ja
tutkimustietoon perehtyminen seka kehittamisprojektin
esiselvityksen laatiminen

+5/2016 Kehittdmisidean varmistuminen ja
projektiorganisaation muodostuminen

+5-8/2016 Kehittamisprojektin ja soveltavan tutkimuksen

osion tavoitteiden, tarkoituksen ja tutkimusongelmien
muodostuminen, tydsuunnitelman laatiminen ja
pilotointimittarin rakentaminen kirjallisuuden pohjalta

+8/2016 Kehittamisprojektin suunnitelman ja piIotointimittariy

rungon esittdminen ohjausryhmalle

+9/2016 Projektisuunnitelman hyvaksyminen ja tutkimusluvzm
mydntaminen

+9/2016 Kehittamisprojektista ja soveltavan tutkimuksen
osiosta tiedottaminen projektiryhmaélle seka pilotointimittarin
esitestaaminen

+9/2016 Pilotointimittarin kehittdminen esitestauksesta
tulleiden kehittdmisehdotuksien mukaisesti

+9-10/2016 Kehittamisprojektista ja soveltavan tutkimuksen
osiosta tiedottaminen tiedonantajille

+11/2016 Soveltavan tutkimuksen osion aineistonkeruu

(Kysely) -/

+12/2016-1/2017 Soveltavan osion aineiston analysointi \
+1/2017 Soveltavan osion tulosten valiraportointi
ohjausryhmalle
+1-5/2017 Ty6hyvinvoinnin mittarin luominen ja
kehittamisprojektin loppuraportin tydstaminen
*4-5/2017 Kehittdamisprojektin soveltavan osion tuloksien
raportointi ja tyéhyvinvoinnin mittarin implementointi
tyétaholle
+5/2017 Kehittdmisprojektin arviointi ja
jatkokenhittamisideoiden ehdottaminen
+5/2017 Kehittamisprojektin julkaisu /

Kuvio 7. Kehittamisprojekti prosessina
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7 KEHITTAMISPROJEKTIN SOVELTAVAN
TUTKIMUKSEN OSIO

7.1 Soveltavan tutkimuksen tavoite, tarkoitus ja tutkimuskysymykset

Kehittamisprojektin soveltavan tutkimuksen tarkoituksena oli kehittamisprojektin tuotok-
sen eli lagjaan, systemaattiseen ja kriittiseen tiedonhakuun pohjautuvan tydhyvinvoinnin
mittarin testaaminen sisatautien vuodeosastojen l&hi- ja perushoitajilla seké sairaanhoi-
tajilla, erikoissairaanhoitajilla ja apulaisosastonhoitajilla. Tavoitteena oli saada mittarin
avulla tietoa kohdejoukon tydhyvinvoinnin kehittdmistarpeista.

Tutkimuskysymykset perustuvat tutkimuksen tarkoitukseen ja tavoitteisiin (Kankkunen &
Vehvildainen-Julkunen 2009, 74). Tutkimuskysymys johtaa aineiston kokoamista, kasitte-
lyd ja analysointia. Tutkimusongelma on usein kysymysmuodossa, johon tutkimuksella
vastataan, ratkaisulla. (Heikkila 2014, 12, 20-21.)

Taman mittarin avulla saatiin vastaukset seuraaviin tutkimuskysymyksiin:

1. Millainen on hoitotydntekijdiden tydhyvinvointi eri osa-alueiden mukaan?

2. Millainen on hoitotydntekijoiden tydhyvinvointi taustatietojen mukaan?

7.2 Tutkimusmenetelma

Tutkimustyon tarkea osa on tutkimuksen menetelmien pohdinta. Tutkittava ilmié méaarit-
taa, mita siité halutaan tietaa seka tutkimuksessa kaytettavat menetelmat ja metodologi-
set sitoumukset. (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2009, 12, 40-41.) Kvantitatiivi-
sessa tutkimuksessa mitataan muuttujia, kaytetaan tilastollisia menetelmia ja tarkastel-
laan muuttujien valisid yhteyksia. Asioita kuvataan numeerisilla suureilla, joilla yleensa
kartoitetaan olemassa oleva tilanne. (Kankkunen & Vehvilainen-Julkunen 2009, 41, 61,
Heikkila 2014, 13,15.) Kehittdmisprojektin tutkimukselliseksi lahestymistavaksi valittiin
kvantitatiivinen eli tilastollinen l&hestymistapa. Sen tarkoituksena oli tuottaa numeerisia
tuloksia, muuttujien eli vastaajien taustatietojen ja ty6hyvinvoinnin yhteyksista. Nain
osastonhoitajat saivat tuloksista tietoon osastonsa tydhyvinvoinnin kehittamistarpeet

keskiarvoja vertailemalla.
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Kehittamisprojektin soveltavan tutkimuksen osion aineiston keruumenetelmana oli ky-
sely, koska se mahdollisti monien kymmenien hoitajien tydhyvinvoinnin mittaamisen ja
vastauksien saannin helposti ja nopeasti. Kyselylomake oli tehokas menetelma, koska
se saasti taloudellisia kustannuksia. Huolella suunniteltu kyselylomake takaa nopean ai-
neiston kasittelyn. Kyselyn heikkouksiin kuuluvat muun muassa kyselyyn vastaamatto-
muus, vastaajien suhtautuminen ja vaarinymmarrykset. (Hirsjarvi, Remes, Sajavaara
2015, 195.) Tasséa kehittamisprojektin soveltavassa tutkimuksen osiossa kaytetty tyohy-
vinvoinnin mittari oli laajaan, systemaattiseen ja kriittiseen tiedonhakuun pohjautuva, sai-
raalamaailmaan, sisatautien vuodeosastojen lahi- ja perushoitajille sekd sairaanhoita-
jille, erikoissairaanhoitajilla ja apulaisosastonhoitajille rajattu tydhyvinvointikysely (Liite
3).

Hyvin laadittu kyselylomake on keskeinen asia tutkimuksen onnistumisessa (Aaltola &
Valli 2010, 134). Kyselylomakkeen laatiminen oli tutkimuksen haastavin vaihe, koska sen
tuli olla sisalléltaan tutkimusilmiota kattavasti mittaava ja tasmallinen. Kyselylomakkeen
laatimisen huolellisuus takaa tutkimuksen luotettavuutta. (Kankkunen & Vehvildinen-Jul-
kunen 2009, 89.) Kyselylomakkeen vastaamisen houkuttelevuus huomioitiin laatimisvai-
heessa. Siind osoitettiin vastaajalle kyselyn tarkeys ja mielekkyys. Myo6s kyselyn pituutta
huomioitiin, koska liian pitka kyselylomake saa vastaajan luopumaan vastaamisesta. Ky-
selyn pituus on yhteydessa vastaamiseen kaytettavaan aikaan, joten piti miettia, kau-

anko henkilo jaksaa keskittya lomakkeen tayttdmiseen. (Aaltola & Valli 2010, 105-106.)

Mittarin kyselylomakkeen tekoprosessi on esitetty kuviossa 8. Projektipaallikko tutustui
mitattavan ilmion tutkimusteoriaan ennen mittarin rakentamista. Taman teoriaan tutustu-
misen pohjalta projektipaallikkd pystyi maarittelemaan mitattavan ilmion keskeiset kasit-
teet, joka helpotti erittdin paljon itse mittarin luomisessa. (Aaltola & Valli 2010, 104.) Ke-
hittamisprojektin esiselvityksen kirjallisuuskatsaus kasitteli tydhyvinvointia. Kirjallisuus-
katsauksen myoéta korostui viisi (5) merkittéavaa hoitajien tyéhyvinvointiin vaikuttavaa te-
kijakategoriaa, jotka olivat perustehtava ja ammattietiikka, vuorovaikutussuhteet ja yh-
teisollisyys, tydn organisointi ja johtajuus, alaistaidot seka yksildlliset ja tyon ulkopuoliset
hyvinvointitekijat. Kyseisten tekijakategorioiden tyohyvinvointia edistavista vaikutuksista
on paljon kansainvalista tutkittua tietoa. Kirjallisuuskatsaus kasitteli myos hoitajien ty6-
hyvinvoinnin edistamista tyopaikalla. Tyohyvinvoinnin edistamisté ja edistamisen keinoja
on tutkittu kansainvalisesti jo useita vuosikymmenia. Kirjallisuuskatsauksen havaintojen
mukaan tyéhyvinvoinnin mittarin vaittamat on jaettu kuuteen (6) osioon: 1) perustehtava

ja ammattietiikka, 2) vuorovaikutus ja yhteiséllisyys, 3) tydn organisointi ja johtajuus, 4)

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Anniina Ojanen



42

alaistaidot, 5) yksildlliset ja tyon ulkopuoliset hyvinvointitekijat ja 6) tydhyvinvoinnin edis-

tamisen keinot.

Kysymyksien laatiminen tapahtui kehittamisprojektin tavoitteiden ja tutkimuskysymysten
mukaisesti. Kysymysten muotoilemisessa piti olla tarkka, koska eniten tutkimustuloksien
virheita tulee siitd, kun vastaaja ei ymmarré kysymysta tai ajattele samalla tavalla kysy-
myksen kohdalla kuin projektip&allikkd. Kysymysten piti olla johdattelevia, sanamuodoil-
taan tarkkoja ja kyselylomakkeen helppo sekd miellyttava lukea. Kyselylomake alkoi
taustatietokysymyksilla, koska niihin oli vastaajan helppo vastata ja ne toimivat ns. lam-
mittelykysymyksina. (Kankkunen & Vehvilainen-Julkunen 2009, 90; Aaltola & Valli 2010,
103-104, 106.) Taustatietokysymyksia tehdessa huomioitiin vastaajan anonyymisyys
(Heikkila 2014, 55). Ty6hyvinvoinnin pilotointimittari (Liite 3) sisélsi nelja taustatietokysy-
mysta. Taustakysymykset olivat monivalintakysymyksia, jotka selvittivat vastaajan ian,
ammattinimikkeen, kotiosaston ja alan tydkokemuksen maaran. Alkuperdisessa tutki-
mussuunnitelmassa taustatietokysymykset selvittivat myds vastaajan sukupuolen. Mit-
tarin esitestauksessa nousi esille, etta kohdejoukko sisalsi vain muutaman miehen, joten

anonyymiyden turvaamiseksi kyseinen kysymys poistettiin.

Tyohyvinvoinnin pilotointimittari sisalsi 70 suljettua kysymysta, eli vaihtoehtoja antavia
vaittamia. Kysymyksissa oli valmiit, rajoitetut vastausvaihtoehdot, joiden avulla vastaus-
ten kasittely oli yksinkertaisempaa. Suljettujen kysymysten etuna on myfés vastaamisen
nopeus. Mittarin suljetut kysymykset sisalsivat 5-portaisen Likert-asteikon (5 = taysin sa-
maa mielta, 4 = jokseenkin samaa mieltd, 3 = en samaa, enka eri mielta, 2 = jokseenkin
eri mieltd ja 1 = taysin eri mieltd), joka on yleinen mielipiteiden ja asenteiden mittaami-
sessa. (Aaltola & Valli 2010, 118; Heikkila 2014, 49, 51, 54.) Likert-asteikko tarjosi vas-
taukset keskiarvoina, jolloin tulokset oli helppo havainnoida. Mita korkeampi keskiarvo,

sitd parempi tulos hyvinvoinnin kannalta.

Uuden mittarin kohdalla esitestaus on aarimmaisen tarkeda, mikd yleensa suoritetaan
pienemmalle otokselle, kuten tdssakin tydssa. Esitestauksen avulla saatiin selville ai-
neiston keruuseen ja kyselylomakkeeseen liittyvat ongelmakohdat. Sen avulla saatiin
tietoa myds mahdollisista tulevista haasteista ja kyselyn toteuttamiskelpoisuudesta. Esi-
testaus lisdsi menetelmallista tasmallisyyttd, tieteellistd validiutta ja julkaisukelpoisuutta.
(Tuomisto, Koivula & Joronen 2014, 137, 145.) Tybhyvinvoinnin pilotointimittari esites-
tattiin projektiryhmalla (n=11), jolloin huomioitiin mittarin kehittamistyon liséksi vastaami-
seen kaytetty aika. Pilotointimittaria kehitettiin esitestauksessa esiin tulleiden kehittamis-

ehdotuksien pohjalta.
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Kuvio 8. Kyselylomakkeen tekoprosessi

7.3 Kohderyhma ja aineiston keruu

Soveltavan tutkimuksen kohderyhmaksi valittin kehittamisprojektin organisaation kol-
mella sisatautien vuodeosastoilla tydskentelevat lahi- ja perushoitajat seka sairaanhoi-
tajat, erikoissairaanhoitajat ja apulaisosastonhoitajat (n=68). Kyseisten osastojen valinta
tapahtui osastojen luonteen mukaan, eli osastot tarjoavat akuuttia sairaanhoitoa. Koh-
deryhmaéksi valittiin hoitajat, koska mittari sisélsi runsaasti hoitotydhon liittyvia kysymyk-
sid. Kehittamisprojektista ja tydhyvinvoinnin pilotointimittarista tiedottaminen kohderyh-
malle tapahtui osastoittain suullisesti posterin avulla osastokokouksien yhteydessa syys-
ja lokakuun 2016 aikana. Tutkimustiedote on liitteend 1. Kohderyhman oli mahdollisuus
ottaa yhteytta kyselyyn liittyen séhkodpostitse projektipaallikkoon.

Ty6hyvinvoinnin mittariin vastaaminen tapahtui sahkoéisesti Webropol —ohjelman avulla,
joka teki vastaamisesta anonyymista, helppoa ja nopeaa. Webropol on vuonna 2002
perustettu verkkokyselytutkimus- ja analysointiohjelma (Webropol 2016). Ohjelma valit-
tiin valineeksi sen helppouden, taloudellisuuden ja nopean tiedonkeruun vuoksi seké oh-
jelma oli kohderyhmalle ennestaan tuttu. Silla varmistettiin jokaiseen kysymykseen vas-
taaminen, koska ohjelma ei paastanyt muuten kyselyssa eteenpain. Tallainen pakkova-
linta aiheuttaa haasteita, kun vastaaja ei mielestaan pysty vastaamaan kaikkiin kysymyk-
siin, tai hanella ei ole asiasta mielipidetta (Aaltola & Valli 2010, 113). Ohjelma loi datasta
Excel-tiedoston, jota kasiteltiin tilasto-ohjelmalla. Ohjelmasta oli myos mahdollista saada
vastausjakaumat taulukkoina tai kuvioina. (Heikkil& 2014, 119.)
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Tutkimuslomake sisélsi varsinaisen lomakkeen lisdksi saatekirjeen. Saatekirje motivoi
kyselyyn vastaamista ja selvitti kehittamisprojektin taustaa (Heikkila 2014, 59). Saate-
kirje (Liite 2) valittyi sahkopostitse tydhyvinvoinnin pilotointimittarin séhkoisen linkin yh-
teydessa projektiorganisaation osastonhoitajille ja heidan kautta tiedonantajille eli osas-
tojen lahi- ja perushoitajille seka sairaanhoitajille, erikoissairaanhoitajille ja apulaisosas-
tonhoitajille 7.11.2016. Saatekirjeessa mainittiin kehittAmisprojektin tavoite ja tarkoitus,
osallistumisen vapaaehtoisuus, anonymiteettia kunnioittava tulosten raportointi ja tulos-
ten hyddynnettavyys. Kyselyn vastausaika oli 7-30.11.2016. Pienen vastausprosentin
vuoksi projektipaallikké muistutti kahdesti sdhkdpostitse osastonhoitajia kannustamaan

kohderyhmaa vastaamaan tyéhyvinvoinnin mittariin.

7.4 Aineiston analyysi

Aineiston analyysitapa valittiin se mukaan, mika toi parhaimman vastauksen tutkimusky-
symyksiin (Hirsjarvi ym. 2015, 224). Aineiston analyysin tarkoituksena oli selvittaa koh-
deryhman ty6hyvinvoinnin tarpeita eri osa-alueiden ja taustatietojen mukaan seka tehda
paatelmia. Aineiston analyysi tapahtui Webropol -ohjelman avulla, joka raportoi analyy-
sin tulokset Excel- ja word-tiedoston muotoina. Aineiston Likert-asteikollisten vaittamien
ja mittarin osioiden tulokset kuvattiin tulosraporteissa keskiarvojen avulla. Keskiarvo -
testilla verrattiin ryhmien keskiarvoja toisiinsa (Heikkila 2014, 210, 236-237).

Kvantitatiivisessa tutkimuksessa kasitteina ovat havaintoyksikkd (yksittéainen vastaaja),
muuttuja (yksilosta mitattava ominaisuus) ja arvo (muuttujien luokka 1-5) (Kankkunen &
Vehvildainen-Julkunen 2009, 101). Analyysin tuloksista muodostettiin tulosraportteja
taustatietokysymyksien eli ryhmittelevien muuttujien mukaan. Ryhmittelevia muuttujia
olivat ikd, ammattinimike, kotiosasto ja alan tyékokemuksen maaréa. Aineiston analyysi
suoritettiin mittarin osioittain eli perustehtavan ja ammattietiikan, vuorovaikutussuhteiden
ja yhteiséllisyyden, johtajuuden ja tydn organisoinnin, alaistaitojen, yksiléllisten ja tyon
ulkopuolisten hyvinvointitekijdiden ja tyon edistdmisen keinojen mukaisesti. Nain saatiin

tietoa hoitotydntekijoiden tydhyvinvoinnista eri osa-alueiden ja taustatietojen mukaan.
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7.5 Luotettavuus ja eettiset kysymykset

Mittauksen luotettavuuteen vaikuttavat sisallolliset, tilastolliset, kulttuuriset, kielelliset ja
tekniset asiat. Mittauksen luotettavuuden arvioinnissa puhutaan validiteetista (mittauk-
sen oikeellisuus) ja reliabiliteetista (mittarin luotettavuus). Validiteetti kertoo mittarin pa-
tevyydesta, mittaako mittari sitd mitd sen on haluttu mittaavan. Reliabiliteetti kertoo sen
sijaan mittarin luotettavuudesta ja toistettavuudesta, miten tarkasti mitataan eli kykya
tuottaa ei-sattumanvaraisia tuloksia. (Holopainen, Tenhunen & Vuorinen 2004, 26; Kank-
kunen & Vehvildinen-Julkunen 2009, 152; Vehkalahti 2014, 40-41.) Mittarin sisaltovali-
diteetin tarkastelu on luotettavuuden perusta. Silla tarkastellaan, mittaako mittari ilmiota
riittdvan kattavasti, onko teoreettiset kasitteet operationalisoitu luotettavasti mitattaviksi
muuttujiksi ja onko mittarin teoreettinen rakenne eli rakennevaliditeetti pateva. (Kankku-
nen & Vehvildinen-Julkunen 2009, 152-153.)

Soveltavan tutkimuksen luotettavuuteen vaikutti tyéhyvinvoinnin pilotointimittarin ra-
kenne, esitestaus, tehokas informointi tiedonantajille ja tuloksien kriittinen tarkastelu.
Tyo6hyvinvoinnin pilotointimittari rakennettiin laajan, systemaattisen ja kriittisen tiedon-
haun seké projektiryhman yhteistydn avulla, jotka lisasivat luotettavuutta. Mittarin esites-
taus suoritettiin 20.9.2016 projektiryhmaélle (n=11) osastonhoitajien kokouksessa. Mitta-
rin vastaamiseen kului aikaa 10 minuuttia. Esitestaajat kertoivat mittarin vaittdmien ole-
van helppolukuisia ja mittariin vastaaminen heista tapahtui vaivatta. Esitestauksessa
esille tulleet kehittamiskommentit huomioitiin ja mittaria kehitettiin niiden mukaisesti.
Luotettavuutta korostaa opiskelijan kriittinen asenne tiedon hankkimisen menetelméaa ja
metodologiaa kohtaan, jotta tulokset olisivat mahdollisimman luotettavia (Vehvilainen-
Julkunen ym. 2008, 293).

Kehittamisprojektista ja projektin soveltavan osion tyéhyvinvoinnin pilotointimittarin ky-
selysta tiedotettiin osastonhoitajia ja tiedonantajia eli kolmen sisatautien vuodeosastojen
hoitajia kokouksien yhteydessa syys- ja lokakuun 2016 aikana. Tiedottamisessa kaytet-
tiin apuna posteria, Power point -esitysta ja tutkimustiedotetta (Liite 1). Tiedottamisessa
painotettiin kehittamisprojektin tarvetta, tavoitetta ja tarkoitusta, tiedekirjallisuuteen pe-
rustuvan mittarin sisaltéa, kehittamisprojektin eettisyytta ja luotettavuutta seka mittarin

hyotyja osastonhoitajan tydkaluna tydhyvinvoinnin kehittdmistyossa.

Aineiston keruun jalkeen tulosten raportoinnin yhteydessé selvitettiin vastaajien koke-

muksia mittariin vastaamisesta, kehittdmisehdotuksia ja ymmarsivatkdé he kysymykset
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niin kuin projektip&allikkod oli tarkoittanut. Sisaltovaliditeetissa kaytettiin hyodyksi osas-
tonhoitajien ja vastaajien arviointia, jolloin selvitettiin osastonhoitajien kokemuksia mitta-
rin kaytettavyydesta ja heidan kehittamisehdotuksia. Kyseessé oli tydhyvinvoinnin mitta-
rin ensimmainen kayttd suureen joukkoon, joten tiedonjaon avulla mittaria kehitettiin
edelleen paremmaksi, kayttajalahtdisemmaksi ja samalla luotettavuus parantui. Esites-
taus osastonhoitajilla ja laajemman joukon testauksen suorittaminen oli hyvin tarke&aa
mittarin kysymysten ja vastausvaihtoehtojen ymmarrettavyyden arvioimiseksi. Naiden
pohjalta korjattiin muutamien vaittdmien sanamuotoa ja varmistettiin, etta kyselylomake

on toimiva.

Testauksen avulla ty6hyvinvoinnin mittarin rinnakkaisvaliditeetti sai alustavaa tukea,
koska tulokset olivat teorian mukaisia. Yksi hyvan mittarin merkittdva ominaisuus on kyky
erotella vahvuudet ja heikkoudet. Myds mittarin kykyad erotella heikosti toteutuvia osa-
alueita tulee tarkastella kriittisesti. (Kvist & Vehvildinen-Julkunen 2008, 385; Tuomisto
ym. 2014, 143.) Ty6hyvinvoinnin mittarin tulokset osoittavat kehitettavia tyéhyvinvoinnin
osa-alueita, joita voi tarkastella kriittisesti vaittdméakohtaisesti. Mittarin avulla saadaan
tietoon myds vahvat ty6hyvinvointia tukevat osa-alueet. Toisin sanoen tyéhyvinvoinnin
mittarin kyky erotella vahvuudet ja heikkoudet seka tarkastella tydhyvinvoinnin osa-alu-
eita toteutuu kriittisesti, jonka perusteella mittari on luotettava. Tydhyvinvoinnin mittarin
tarjoamien luotettavien tuloksien avulla osastonhoitajat havaitsevat oman osastonsa tyo-
hyvinvoinnin osa-alueiden vahvuudet ja heikkoudet kriittisesti seka voi tarkastella tulok-
sia viela yksityiskohtaisemmin vaittamakohtaisesti. Tulosten luotettavuus ja kriittisyys ko-
rostavat tydhyvinvoinnin mittarin hyddyllisyytta, koska sen avulla osastonhoitajat pysty-
vat kohdentamaan tyohyvinvoinnin edistamisen toimet siihen tyéhyvinvoinnin osa-aluee-

seen, joka vaatii kehittamista.

Tutkimuksen eettisyys on kaiken tieteellisen toiminnan ydin ja siihen projektipaallikko otti
kantaa jo projektisuunnitelmassa. Tutkimusetiikka pyrkii vastaamaan kysymykseen
saannoistd, joita tutkimuksessa kuuluu noudattaa, mita projektipaallikko voi tehda ja mita
ei, eli se luo tutkimusmoraalia. Kankkusen ja Vehvilainen-Julkusen (2009) teoksessa on
mainittu kahdeksan eettista vaatimusta: alyllisen kiinnostuksen vaatimus, tunnollisuuden
vaatimus, rehellisyyden vaatimus, vaaran eliminoiminen, ihmisarvon kunnioittaminen,
sosiaalisen vastuun vaatimus, ammattiharjoituksen edistdminen ja kollegiaalinen arvos-
tus. (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2009,77, 172-173.) Oikeudenmukaisuus kehit-

tamisprojektissa tarkoitti, etta tutkittavien valikointi oli tasa-arvoista. Otos ei siis perustu-
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nut haavoittuvuuteen tai projektipaallikon valta-asemaan. Kehittamisprojektiin osallistu-
minen oli tietoisesti vapaaehtoista ja itsemaaraamisoikeutta kunnioittava. Vastaaja tiesi,
mik& oli kehittamisprojektin luonne. Tutkimusprosessissa huomioitiin anonymiteetti.
(Kankkunen & Vehvilainen-Julkunen 2009, 177-179; Heikkila 2014, 29.)

Eettiset kysymykset huomioitiin koko projektin ajan. Projektisuunnitelman hyvaksynnan
jalkeen saatiin tutkimuslupa kohdeorganisaatiolta. Kehittamisprojektin eettisyytta ja luo-
tettavuutta painotettiin kehittamisprojektin esittelyissa. Tiedonantajien eettisyys huomioi-
tiin myds séhkopostitse saatekirjeella (Liite 2). Saatekirjeesséa mainittiin kehittamispro-
jektin tavoite ja tarkoitus, osallistumisen vapaaehtoisuus, anonymiteettia kunnioittava tu-
losten raportointi ja tulosten hyddynnettévyys. Tyohyvinvoinnin pilotointimittariin vastaa-
minen tapahtui séhkdisesti Webropol -ohjelman avulla, joten vastaaminen oli anonyy-
mista, helppoa ja nopeaa. Taman vuoksi kyselyyn vastaaminen ei aiheuttanut harmia
osallistujille. Projektipaallikké sailytti aineiston sdhkodisessd muodossa. Tulosten rapor-
toinnin jalkeen projektipaallikk® poisti aineiston sahkdisesti, jonka jalkeen héanella ei ole
endd mahdollista paasta niihin kasiksi. Aineiston kasittely, analysointi ja raportointi ta-

pahtuivat luottamuksellisesti, rehellisesti ja huolellisesti.
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8 SOVELTAVAN TUTKIMUKSEN TULOKSET

8.1 Vastaajien taustatiedot

Kyselyn kohdejoukkona oli 68 lahi- ja perushoitajaa, sairaanhoitajaa, erikoissairaanhoi-
tajaa ja apulaisosastonhoitajaa. Vastauksia tuli yhteensd 44, eli vastausprosentti oli
64,7%. Vastaajien taustatiedot on esitetty kuviossa 9. Kyselyyn vastaajista 18—-29-vuoti-
aita oli 25% (n=11), 30-39-vuotiaita 15,9% (n=7), 40—-49-vuotiaita 27,3% (n=12), 50-58-
vuotiaita 22,7% (n=10) ja yli 60-vuotiaita 9,1% (n=4). Vastaajien lahi- ja perushoitajien
osuus oli 43,18% (n=19) ja sairaanhoitajien, erikoissairaanhoitajien ja apulaisosastojen
osuus 56,82% (n=25). Kysely suoritettiin kolmella osastolla. Eniten vastauksia tuli mu-
nuaisosastolta 52,27% (n=23). Sydanosaston vastaajien osuus oli 25% (n=11) ja hema-
tologisen osaston osuus 22,73% (n=10). Vastaajat jakautuivat alan tydkokemuksen
maarien mukaan seuraavasti: 0-5 vuotta alan tytkokemusta oli 22,73% (n=10) vastaa-
jista, 5-10 vuotta 20,45% (n=9), 10-20 vuotta 25% (n=11), 20-30 vuotta 11,36% (n=>5)
ja yli 30 vuotta 20,45% (n=9).

Vastaajien taustatiedot 1 18-29-vuotiaat

60% i 30-39-vuotiaat
0

#40-49-vuotiaat

50% H50-58-vuotiaat
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40% mLH & PH
M SH, ESH, AOH
30%
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20% & Munuaisos.
HHema.os.
10% 10-5 vuotta
#5-10 vuotta
0% . -

3 2 & 2 410-20 vuotta
& N P N
) O o° S 1 20-30 vuotta
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Kuvio 9. Vastaajien taustatiedot
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8.2 Mittarin osioiden kuvaus

Tyodhyvinvoinnin mittarin eri osiot antoivat tietoa vastaajien tydhyvinvoinnin eri osa-alu-
eista. Mittarin osiot olivat perustehtava ja ammattietiikkka, vuorovaikutussuhteet ja yhtei-
sollisyys, tydon organisointi ja johtajuus, alaistaidot, yksil6lliset ja tyén ulkopuoliset hyvin-
vointitekijat ja tydhyvinvoinnin edistamisen keinot. Mittarista tuloksina saadut keskiarvot
laskettiin Likert-asteikoista, joissa 1 edusti vastaajan mielipidettad "taysin eri mieltd” ja 5
mielipidettad "taysin samaa mieltd”. Mit& korkeampi keskiarvo, sitd paremmin osa-alue
vaikutti vastaajien tyohyvinvointiin. Keskitasoa edusti keskiarvo 3,00. Keskiarvojen
avulla osastonhoitaja pystyi helposti vertailemaan mittarin osioiden tuloksia ja havaitsi
oman osaston tyéhyvinvoinnin tarpeet eli mihin tydhyvinvoinnin vaikuttaviin tekijéihin tu-

lisi kiinnittdd huomiota.
Perustehtava ja ammattietiikka

Mittarin ensimmainen osio oli perustehtava ja ammattietiikka, johon sisaltyi vaittamat
5-16. Osion vaittamat selvittivat tyontekijoiden mielipiteitd laadukkaan potilashoidon to-
teuttamisesta, ndkemyksia siita, kuinka tarkeana he kokevat potilaskeskeisyyden ty6n
sisaltona ja potilashoidon onnistumisen tunteet. Osio selvitti myds tyontekijoiden mielipi-
teitd omista hoitotyon taidoista, kuten akuuttien tilanteiden ja potilaan tilan akillisten muu-
tosten hallinnasta, elvytystaidoista, turvallisen laékehoidon toteuttamisen taidoista, kun-
toutustaidoista ja oman tydergonomian yllapitamisesta. Muutama vaittama keskittyi tyon-
tekijdiden tyotyytyvaisyyden ja ammattiosaamisen ylpeyden tason havaitsemiseen. Mit-
tarin osion tulos antoi vastauksen tydntekijdiden mielipiteista potilashoitoon ja omaan
ammattityytyvaisyyteen liittyen. Jos osion keskiarvo oli matala, osaston perustehtava el
potilashoito ja ammattietiikka eivat tue tydntekijdiden hyvinvointia. Osastonhoitajan teh-
tavana on selvittdd, miten potilashoidon tuottamisesta saataisiin enemman iloa, joka

edistaa tyontekijdiden tydhyvinvointia.
Vuorovaikutussuhteet ja yhteisollisyys

Mittarin toinen osio oli vuorovaikutussuhteet ja yhteiséllisyys, johon sisaltyi vaittamat
17-27. Osio selvitti tyontekijoiden mielipiteita yhteistytn toimivuuden tasosta tytkaverei-
den kanssa, osaston viestinnén tehokkuudesta, yhtenaisten toimintakaytantéjen noudat-
tamisesta, osaston ammattiryhmittaisten tyonkuvien selkeydesta, valittavan ja eettisen

ilmapiirin tasosta, osastolla tapahtuvasta oikeudenmukaisesta kohtelusta ja kannustami-

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Anniina Ojanen



50

sesta seka huumorin kuulumisesta tyopaivaan. Osio havainnoi myés tyontekijdiden mie-
lipiteitd omasta panoksesta tydyhteison yhteiseen hyvaan ja tyooloihin liittyen seka osas-
tolla tapahtuvasta yhteisesta tyossa jaksamisen keinojen pohdinnasta. Mittarin osion tu-
los antoi vastauksen tydntekijoiden mielipiteisté tydyhteison vuorovaikutussuhteisiin ja
yhteisdllisyyteen liittyen. Jos osion keskiarvo oli matala, osaston vuorovaikutussuhteet
ja yhteisollisyys eivat tue tyontekijoiden tydhyvinvointia. Talldin osastonhoitajan tulisi sel-
vittdd, miten osaston vuorovaikutussuhteita ja yhteisollisyytta voisi kehittaa, jotta tytnte-

kijoiden tydhyvinvointi paranee.
Ty6n organisointi ja johtajuus

Mittarin kolmas osio oli tydn organisointi ja johtajuus, johon sisaltyi vaittamat 28-38. Osio
selvitti tyontekijoiden mielipiteita osaston henkildston riittavyydesta, tydtaakan siedetta-
vyydesta ja lahijohdon eli osastonhoitajan ja apulaisosastonhoitajan toiminnasta. Lahi-
johdon toimintaan liittyen mittari selvitti mielipiteita lahijohdon oikeudenmukaisesta p&a-
toksenteosta, tarveldhtdisesti toimivien kaytantdjen rakentamisesta, tydyhteison haas-
teiden ratkaisemisesta, tyontekijdiden tasa-arvoisesta kohtelusta, rakentavan palautteen
annosta ja osastonhoitajan [ahestymisen helppoudesta. Osio selvitti myds tyontekijoiden
mielipiteita johdon eli ylihoitajan ja hyvinvointitoimialan hallinnon toiminnasta. Johdon
toimintaan liittyvat vaittamat selvittivat mielipiteitd johdon toimien ja paatoksien vaikutta-
vuudesta henkildston fyysisen ja psyykkisen kuormituksen vahenemiseen. Osiossa yksi
vaittdama selvitti tydntekijoiden mielipiteita kaikkien tahojen tydssa jaksamisen panosta-
misen toteutuksesta. Mittarin osion tulos antoi vastauksen tyontekijoiden mielipiteista
tydn organisointiin ja tydyhteisdssa tapahtuvaan johtajuuteen liittyen. Jos osion kes-
kiarvo oli matala, organisaatiossa ja osastolla tapahtuva tyén organisointi ja johtajuus
eivat tue tydntekijéiden tydhyvinvointia. Talldin [&hijohdon ja johdon tulisi selvittaa, miten
tydn organisointia ja johtajuutta voisi kehittaa, jotta tydntekijdiden tydhyvinvointia saisi

edistettya.
Alaistaidot

Mittarin neljas osio oli alaistaidot, johon sisaltyi vaittaméat 39-50. Ne selvittivat tyénteki-
joiden mielipiteita heidan oman toiminnan vaikuttavuudesta tydyhteison hyvinvointiin liit-
tyen, omasta panostuksesta keskindiseen vuorovaikutukseen, oman tyékyvyn huolehti-
misesta ja itsensa kehittamisesta tydyhteison hyvinvointia edistaen. Alaistaitoihin liittyen
mittari selvitti mielipiteitd myods omasta auttamisen halusta, ty6ssé viihtymisen vastuun

kantamisesta, yhteistytn sujuvuuden yllapitamisestd, omasta aktiivisuudesta tydpaikan
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asioiden kehittamisessa, erilaisten resurssien jarkevasta kaytosta, tyomaaran tasaver-
taisesta jakamisesta ja tyontekijan joustamisesta tekemalla tarvittaessa pitempéaa tyo-
paivaa. Mittarin osion tulos antoi vastauksen tyontekijoiden mielipiteista omiin alaistaitoi-
hin ja alaisena toimimiseen liittyen. Jos osion keskiarvo oli matala, tyontekijoiden alais-
taidot eivat tue heidan tydhyvinvointia. Tallin osastonhoitajan tulisi kehittda yhteistydssa
tyontekijoiden kanssa alaistaitoja tyohyvinvoinnin edistamisen nakokulmasta.

Yksilolliset ja tydn ulkopuoliset hyvinvointitekijat

Mittarin viides osio oli yksilélliset ja tyon ulkopuoliset hyvinvointitekijat, johon sisaltyi vait-
tamat 51-62. Osion vaittdmat selvittivat tyontekijoiden mielipiteitd omasta voinnista, fyy-
sisen kunnon ja oman jaksamisen huolehtimisesta sekd avun saamisesta oman jaksa-
misen tueksi. Osio havainnoi myds mielipiteitd omasta tyohon sitoutumisesta, tyon kut-
sumuksellisuudesta, omasta tyohon liittyvan innostumisen ja ilon kokemuksista seka ha-
lusta kartuttaa ammatillista kehitystd. Osion muutama vaittama selvitti mielipiteita tyon
ulkopuolisista hyvinvointitekijoista, kuten tydn ulkopuolisen elaméan tasapainosta, vapaa-
ajasta nauttimisesta, tyon ulkopuoleisesta vahvasta tukiverkostosta ja perhe-eldmén
seka tyon yhteensovittamisen onnistumisen kokemuksista. Mittarin osion tulos antoi vas-
tauksen tyontekijoiden yksildllisista ja tyon ulkopuolisista hyvinvointitekijoista. Jos osion
keskiarvo oli matala, tydntekijoiden yksildlliset ja tydn ulkopuoliset hyvinvointitekijat eivat
tue heidan tyéhyvinvointia. Vaikka kyse on tyon ulkopuolisista tekij6istd, osastonhoitajan
on syyta huomioida tyontekijat yksildittain ja ymmartaa tydén ulkopuolisen elaman muu-
toksien vaikutukset tyéhyvinvointiin. Yksil6llisten ja tyon ulkopuolisten hyvinvointitekijoi-

den edistdmisessa tydterveyshuolto on aktiivinen yhteistydkumppani.
Tyohyvinvoinnin edistdminen

Mittarin viimeinen eli kuudes osio oli tydhyvinvoinnin edistamisen keinot, johon sisaltyi
vaittdmat 63-74. Vaittamat selvittivat tyontekijéiden mielipiteita tydpaikalla erilaisten tyo-
hyvinvoinnin edistamisen keinojen kaytostd, toimivuudesta ja tydhyvinvoinnin edistami-
sen vaikutuksista. Osio selvitti tyontekijoiden mielipiteitd osaston pelisaantdjen selkey-
desta ja niiden noudattamisesta, kehityskeskustelujen tyéhyvinvoinnin tukemisen, ilma-
piirin vahvistamisen ja yhteistyon edistamisen vaikutuksista, tydaika-autonomian vaiku-
tuksista tyo- ja yksityiselaman yhteensovittamiseen ja omaan tydsséa jaksamiseen liit-
tyen. Osio havainnoi myds mielipiteita tyokierron, tydnohjauksen ja kehittamishankkei-

den tydhyvinvoinnin edistavista vaikutuksista. Osion yksi vaittama selvitti tydntekijoiden
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mielipiteita, saavatko he tydnantajalta ammatilliseen osaamiseen tukea koulutusmahdol-

lisuuksilla.

Mittarin osion tulos antoi vastauksen tyéntekijoiden mielipiteista kaytettyjen tyéhyvinvoin-
nin edistamisen keinojen vaikutuksista tyohyvinvointiin. Kyseisen osion kohdalla osas-
tonhoitaja pystyi seuraamaan osion sisadlla vaittAmien keskiarvoja, jolloin sai vas-
taukseksi tyontekijoiden mielipiteita tietyn tydhyvinvoinnin edistamisen keinon, esimer-
kiksi kehityskeskustelujen vaikuttavuudesta. Jos osion keskiarvo oli matala, tyéhyvin-
voinnin edistamisen keinot eivat tue tyontekijoiden tydhyvinvointia. Talldin osastonhoita-
jan tulisi kehittdad tydhyvinvoinnin edistamisen keinoja vaikuttavammiksi. Jos vaittAman
keskiarvo oli matala, kyseisen tyohyvinvoinnin edistamisen keino eli pelisd&nnot, kehi-
tyskeskustelut, tydaika-autonomia, tyokierto, tydnohjaus, kehittdmishankkeet tai koulu-
tusmahdollisuudet eivat tue tydntekijdiden tydhyvinvointia. Talldin osastonhoitajan pitaisi
huolehtia, etté kyseista keinoa kehitetdan, jotta se edistaisi tydhyvinvointia.

8.3 Tybhyvinvoinnin mittarin tulokset

Tuloksissa on huomioitu kaikkien vastaajien (n=44) vastaukset. Tuloksia on vertailtu
myds taustatietomuuttujiin eli ikaryhmiin, ammattiryhmiin, osastoihin ja alan tydkokemus-
ryhmiin. Kaikkien vastaajien tulokset on esitetty taulukossa 1 tyéhyvinvoinnin mittarin

rungon mukaisesti osioittain. Taulukkoon on merkitty jokaisen mittarin osion keskiarvo.

Mittarin korkein keskiarvo 4,21 oli perustehtava ja ammattietiikka -osiossa. Mittarin osi-
oista korkein keskiarvo viestii, etta tyontekijdiden vahvin tyéhyvinvoinnin vaikuttava tekija
liittyi potilashoitoon ja omaan ammattityytyvaisyyteen. Mittarin vuorovaikutussuhteet ja
yhteiséllisyys -osion keskiarvo oli 3,96. Keskiarvo oli tuloksena keskitasoa korkeampi.
Tyoyhteistn vuorovaikutussuhteet ja yhteisollisyys tukivat tydntekijdiden tydhyvinvointia,

mutta niita tulisi kehittaa tyéhyvinvoinnin edistavan vaikutuksen yllapitdmisen vuoksi.

Mittarin matalin keskiarvo 3,51 oli tydn organisointi ja johtajuus -osiossa. Keskiarvon ma-
taluus viestii siitd, ettd tyontekijoiden mielesté tyon organisointi ja johtajuus tukivat vai-
kuttavista tekijoistd vahiten tyohyvinvointia. Keskiarvo oli kuitenkin keskitasoa korke-
ampi, joten tyon organisointi ja johtajuus vaikuttivat tyéntekijoiden tyéhyvinvointiin edis-
tavasti. Mittarin matalimman keskiarvon vuoksi tyéhyvinvoinnin edistamisessa tulisi kiin-
nittdd huomiota tyon organisointiin ja johtajuuteen, miten niiden tydhyvinvoinnin edista-

misen vaikuttavuutta yllapidetaan ja parannetaan jatkossa.
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Mittarin neljannen osion eli alaistaitojen keskiarvo oli 4,05. Tuloksen mukaan tyontekijat
kokivat omat alaistaidot ty6hyvinvoinnin vaikuttavana tekijan&. Tulos oli keskitasoa kor-
keampi, joten alaistaidot tukivat tyontekijdiden tydhyvinvointia vahvasti. Mittarin yksilolli-
set ja tyon ulkopuoliset hyvinvointitekijat -osion keskiarvo oli 4,15, joka oli myos keskita-
soa korkeampi. Tama viestii tyontekijoiden vahvoista yksilollisista ja tyon ulkopuolisista
hyvinvointitekijoista, jotka vaikuttavat heidan tyohyvinvointiin edistavasti.

Mittarin viimeisena osiona oli tydhyvinvoinnin edistamisen keinot. Osion keskiarvo oli
3,60, joka oli hieman keskitasoa korkeampi. TyOntekijoiden mielesta tyohyvinvoinnin
edistamisen keinot vaikuttivat jonkin verran tyohyvinvointiin, mutta niita tulisi kehittaa tyo-
hyvinvointia edistdvimmiksi. Kyseisen osion vaittamien keskiarvoista selvisi, etté tyonte-
kijat kokivat pelisddnnot vahvoiksi tydhyvinvoinnin edistamisen keinoiksi. Sen sijaan ke-
hityskeskustelut tydhyvinvoinnin edistdmisen keinona néhtiin vahiten vaikuttavana. Tu-
losten mukaan kehityskeskusteluja menetelmana tulisi kehittdéa tyéhyvinvoinnin edista-

misen keinona.

Taulukko 1. Kaikkien vastaajien ty6hyvinvoinnin mittarin tulokset

Keskiarvo | 4,21 3,96 3,51 4,05 4,15 3,60

8.3.1 Tybhyvinvoinnin mittarin tulokset ik&ryhmittain

Vastaajista 18—-29-vuotiaita oli 25% (n=11), 30—-39-vuotiaita 15,9% (n=7), 40-49-vuoti-
aita 27,3% (n=12), 50-58-vuotiaita 22,7% (n=10) ja yli 60-vuotiaita 9,1% (n=4). Tulokset
on esitetty ikaryhmittéin taulukossa 2 tydéhyvinvoinnin mittarin rungon mukaisesti osioit-
tain. Taulukkoon on merkitty ikaryhmittain mittarin osioiden keskiarvot ja kokonaiskes-
kiarvot.
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Vastaajista 18—-29-vuotiaat saivat perustehtdva ja ammattietiikka -osiosta keskiarvoksi
4,27 ja 30—-39-vuotiaat saivat 4,25. Matalimman keskiarvon 4,12 kyseisesté osiosta sai-
vat 40—-49-vuotiaat ja 50-58-vuotiaiden keskiarvo oli 4,16. Korkeimman keskiarvon 4,40
saivat yli 60-vuotiaat. Osion kaikkien ikaryhmien keskiarvot olivat tuloksena keskitasoa
korkeampia. Ikaryhmien véliset keskiarvojen erot olivat hyvin pieni&, suurin ero oli 0,28.
Korkeat keskiarvot viestivat, ett perustehtava ja ammattietiikkka olivat vahvoja tyéhyvin-
voinnin vaikuttavia tekijoita kaiken ikaisilla tyontekijoilla. Tyontekijat olivat tyytyvaisia tyo-
hdnsa iasta riippumatta. Perustehtdvan ja ammattietiikan kehittamisessa tyéhyvinvoinnin

edistamisen kannalta tulisi huomioida 40—-49-vuotiaita tyontekijoita.

Vuorovaikutussuhteet ja yhteisollisyys -osiossa 18-29-vuotiaiden keskiarvo oli 3,95.
Korkein keskiarvo 4,22 oli 30—-39-vuotiailla. Vastaajista 40—49-vuotiaiden keskiarvo oli
3,89. Matalimman keskiarvon 3,81 saivat 50-58-vuotiaat. Yli 60-vuotiaiden keskiarvo oli
4,11. Kaikkien ikaryhmien keskiarvot olivat tuloksena keskitasoa korkeampia ja keskiar-
voissa suurin ero oli 0,41. Tydyhteisdn vuorovaikutussuhteiden ja yhteisollisyyden kehit-
tamisessa tydhyvinvointia edistavammaksi tulisi huomioida matalimman keskiarvon saa-

nutta ikaryhmaa, 50—-58-vuotiaita tydntekijoita.

Tyo6n organisointi ja johtajuus -osiossa 18—-29-vuotiaiden keskiarvo oli 3,56. Korkeimman
keskiarvon 3,81 saivat 30—-39-vuotiaat. Matalimman keskiarvon 3,30 saivat 40-49-vuo-
tiaat. Ikaryhmistda 50-58-vuotiaiden keskiarvo oli 3,45 ja yli 60-vuotiaiden 3,66. Osion
kaikkien ikdryhmien keskiarvot olivat tuloksena keskitasoa korkeammalla ja keskiarvojen
suurin ero oli 0,51. Tydn organisointi ja johtajuus tukivat kaiken ikaisten tydntekijoiden
tybhyvinvointia, mutta niiden kehittdmisessa tydhyvinvoinnin vaikuttavina tekijoina tulisi

huomioida matalimman keskiarvon saaneita eli 40—49-vuotiaita tydntekijoita.

Alaistaidot -osiossa 18-29-vuotiaiden keskiarvo oli 4,19. Korkeimman keskiarvon 4,28
saivat 30—-39-vuotiaat. Ikaryhmista 40-49-vuotiaiden keskiarvo oli 3,88. Matalimman
keskiarvon 3,86 saivat 50—58-vuotiaat. Yli 60-vuotiaiden keskiarvo oli 4,25. Osiossa kaik-
kien ikAryhmien keskiarvot olivat tuloksena keskitasoa jonkin verran korkeampia. Kes-
kiarvojen suurin ero oli 0,42. Tuloksen mukaan 40-49-vuotiaiden ja 50-58-vuotiaiden
tyontekijoiden alaistaitojen kehittdmiseen tulisi kiinnittdd huomiota ty6hyvinvoinnin vai-

kuttavana tekijana.

Yksil6lliset ja tyon ulkopuoliset hyvinvointitekijat -osiosta 18—-29-vuotiaat saivat keskiar-
voksi 4,34 ja 30—39-vuotiaat 4,29. Matalimman keskiarvon 3,89 saivat 40—49-vuotiaat.

Ikaryhmista 50-58-vuotiaiden keskiarvo oli 4,03. Korkeimman keskiarvon 4,44 saivat yli
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60-vuotiaat. Kaikkien ikaryhmien keskiarvot olivat tuloksena keskitasoa korkeampia, jo-
ten kaiken ikaisilla tyontekijoilla oli vahvat yksilolliset ja tyon ulkopuoliset hyvinvointiteki-
jat, jotka tukivat tyéhyvinvointia. Suurin ero keskiarvoissa oli 0,55. Tyéhyvinvoinnin edis-
tamisessa tulisi huomioida varsinkin 40-49-vuotiaiden tyontekijoiden yksildlliset ja tyon
ulkopuoliset tekijat.

Mittarin viimeisena osiona oli tybhyvinvoinnin edistamisen keinot, josta 18-29-vuotiaiden
keskiarvoksi tuli 3,66. Korkeimman keskiarvon 4,01 saivat jalleen 30-39-vuotiaat. 1k&-
ryhmistd 40-49-vuotiaiden keskiarvo oli 3,38 ja matalimman keskiarvon 3,35 saivat
50-58-vuotiaat. Yli 60-vuotiaiden keskiarvo oli 3,81. Kaikkien ikéaryhmien keskiarvot oli-
vat myos tassa osiossa tuloksena keskitasoa korkeampana. Keskiarvojen suurin ero oli
0,66. Keskiarvot viestivat, ettd tyontekijoiden mielesta tychyvinvoinnin edistamisen kei-
not vaikuttivat tyohyvinvointiin jonkin verran. Tyohyvinvoinnin edistamisen keinot vaikut-
tivat vahiten 40—-49-vuotiaiden ja 50-58-vuotiaiden tydntekijoiden tyéhyvinvointiin, joten

keinojen kehittdmisessa tulisi huomioida kyseiset ikaryhmat.

Kaikkien osioiden keskiarvo eli kokonaiskeskiarvo oli 18-29-vuotiailla 4,00. Korkein ko-
konaiskeskiarvo 4,14 oli 30—39-vuotiailla, kun taas matalin 3,74 oli 40—-49-vuotiailla. Ika-
ryhmista 50-58-vuotiaiden kokonaiskeskiarvo oli 3,78 ja yli 60-vuotiailla 4,11. Kaikkien
ikaryhmien keskiarvot olivat tuloksena keskitasoa jonkin verran korkeampia. lkaryhmista
30-39-vuotiailla oli korkein keskiarvo neljdssa mittarin osiossa kokonaiskeskiarvon li-
séksi. Sen sijaan 40-49-vuotiaat saivat matalimman keskiarvon neljasta mittarin osiosta,

kuten myds matalimman kokonaiskeskiarvon.

Taulukko 2. Tyéhyvinvoinnin mittarin tulokset ikaryhmittain
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3,56 3,81 3,30 3,45 3,66

4,19 4,28 3,88 3,86 4,25

4,34 4,29 3,89 4,03 4,44

3,66 4,01 3,38 3,35 3,81

4,00 4,14 3,74 3,78 4,11

8.3.2 Ty6hyvinvoinnin mittarin tulokset ammattiryhmittain

Vastaajien lahi- ja perushoitajien osuus oli 43,18% (n=19) ja sairaanhoitajien, erikoissai-
raanhoitajien ja apulaisosastojen osuus 56,82% (n=25). Tulokset on esitetty ammattiryh-
mittain taulukossa 3 ty6hyvinvoinnin mittarin rungon mukaisesti osioittain. Taulukkoon
on merkitty ammattiryhmittéin mittarin osioiden keskiarvot ja kokonaiskeskiarvot. Tyéhy-
vinvoinnin mittarin ammattiryhmind olivat I&hi- ja perushoitajat ja yhteisend ryhmana sai-

raanhoitajat, erikoissairaanhoitajat ja apulaisosastonhoitajat.

Perustehtava ja ammattietiikka -osiossa lahi- ja perushoitajien keskiarvo oli 4,23 ja sai-
raanhoitajien, erikoissairaanhoitajien ja apulaisosastonhoitajien 4,20. Molempien am-
mattiryhmien keskiarvot olivat tuloksena keskitasoa korkeampia. Mittarin tuloksen mu-
kaan perustehtava ja ammattietiikka olivat molempien ammattirynmien edustajien vah-

voja tydhyvinvoinnin vaikuttajia. Ammattiryhmien keskiarvojen vélinen ero oli vain 0,03.

Vuorovaikutussuhteet ja yhteisollisyys -osiossa lahi- ja perushoitajien keskiarvo oli 3,95
ja sairaanhoitajien, erikoissairaanhoitajien ja apulaisosastonhoitajien 3,97. Ammattiryh-
mien keskiarvojen vélinen ero oli myds tassa osiossa hyvin pieni, vain 0,02. Keskiarvot
olivat tuloksena keskitasoa korkeampia eli vuorovaikutussuhteet ja yhteisollisyys olivat

molemmilla ammattiryhmillé yht& vahvoja tydhyvinvoinnin edistavia tekijoita.
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Tyon organisointi ja johtajuus -osiossa l&hi- ja perushoitajien keskiarvo oli 3,48 ja sai-
raanhoitajien, erikoissairaanhoitajien seka apulaisosastonhoitajien 3,54. Keskiarvojen
valinen ero oli 0,06. Molempien ammattiryhmien keskiarvot olivat tuloksena hieman kes-
kitasoa korkeammalla eli tydn organisointi ja johtajuus olivat molempien ammattiryhmien

edustajien tyohyvinvoinnin vaikuttavia tekijoita.

Alaistaidot -osiossa lahi- ja perushoitajien keskiarvo oli 4,04 ja sairaanhoitajien, erikois-
sairaanhoitajien ja apulaisosastonhoitajien 4,05. Keskiarvojen vélinen ero oli siis erittain
pieni, 0,01. Osiossa ammattiryhmien keskiarvot olivat tuloksena keskitasoa jonkin verran
korkeampia. Tuloksen mukaan molempien ammattiryhmien edustajien omat alaistaidot

vaikuttivat tyéhyvinvointiin edistavasti.

Yksilolliset ja tydn ulkopuoliset hyvinvointitekijat -osiosta lahi- ja perushoitajien keskiarvo
oli 4,07 ja sairaanhoitajien, erikoissairaanhoitajien ja apulaisosastonhoitajien 4,20. Kes-
kiarvojen valinen ero oli 0,13. Keskiarvot olivat tuloksena keskitasoa korkeampia, joten
ammattiryhmien edustajilla oli vahvat yksildlliset ja tyon ulkopuoliset hyvinvointitekijat.
Tuloksen mukaan lahi- ja perushoitajien yksilolliset ja tydn ulkopuoliset hyvinvointitekijat
tukevat vahemman ty6hyvinvointia kuin sairaanhoitajien, erikoissairaanhoitajien ja apu-
laisosastonhoitajien hyvinvointitekijat. Tama tulisi huomioida tyéhyvinvoinnin tukemi-

sessa.

Mittarin viimeisena oli tydhyvinvoinnin edistdmisen keinot -osio, jossa lahi- ja perushoi-
tajien keskiarvo oli 3,58 ja sairaanhoitajien, erikoissairaanhoitajien ja apulaisosastonhoi-
tajien 3,61. Keskiarvojen valinen ero oli vain 0,03. Osiossa ammattiryhmien keskiarvot
olivat tuloksena hieman keskitasoa korkeampia. Molempien ammattiryhmien edustajien

mielesta tyohyvinvoinnin edistamisen keinot vaikuttivat tydhyvinvointiin jonkin verran.

Kaikkien osioiden keskiarvo eli kokonaiskeskiarvo léhi- ja perushoitajilla oli 3,89 ja sai-
raanhoitajilla, erikoissairaanhoitajilla ja apulaisosastonhoitajilla 3,93. Molempien ammat-
tiryhmien kaikkien osioiden keskiarvot olivat tuloksena keskitasoa korkeampia ja ammat-
tiryhmien véliset erot olivat hyvin pienid. Sairaanhoitajilla, erikoissairaanhoitajilla ja apu-
laisosastonhoitajilla oli korkeampi keskiarvo viidessa mittarin osiossa ja korkeampi ko-
konaiskeskiarvo. Lahi- ja perushoitajilla oli yhdessa mittarin osiossa korkeampi keskiarvo

kuin sairaanhoitajilla, erikoissairaanhoitajilla ja apulaisosastonhoitajilla.
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Taulukko 3. Tyéhyvinvoinnin mittarin tulokset ammattiryhmitt&in

8.3.3 Tydhyvinvoinnin mittarin tulokset osastoittain

Vastaajat tydskentelivat kolmella eri osastolla. Vastaajista 25% (n=11) tyoskenteli sy-
danosastolla, 52,27% (n=23) munuaisosastolla ja 22,73% (n=10) hematologisella osas-
tolla. Tulokset on esitetty osastoittain taulukossa 4 tyéhyvinvoinnin mittarin rungon mu-
kaisesti osioittain. Taulukkoon on merkitty osastoittain mittarin osioiden keskiarvot ja

osastojen kokonaiskeskiarvot.

Perustehtava ja ammattietiikka -osiossa korkeimman keskiarvon 4,40 sai sydanosasto.
Munuaisosaston keskiarvo oli 4,18 ja matalimman keskiarvon 4,09 sai hematologinen
osasto. Keskiarvojen suurin ero oli 0,31. Osiossa kaikkien osastojen keskiarvot olivat
tuloksena keskitasoa korkeampia, joten kyseisilla osastoilla tyontekijat kokivat perusteh-
tavan ja ammattietiikan vaikuttavan tydhyvinvointiin edistéavasti. Osastojen keskiarvoissa
oli kuitenkin eroja, sydanosastolla koettiin perustehtavéan ja ammattietiikan hyvinvoinnin
vaikutukset parhaiten, kun taas hematologisella osastolla véahiten.
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Vuorovaikutussuhteet ja yhteiséllisyys -osiossa sydanosaston keskiarvo oli 4,07. Kor-
keimman keskiarvon 4,11 sai munuaisosasto ja matalimman 3,48 hematologinen osasto.
Kaikkien osastojen keskiarvot olivat tuloksena keskitasoa korkeampia. Suurin keskiar-
vojen ero oli 0,63. Varsinkin sydanosastolla ja munuaisosastolla vuorovaikutussuhteet ja
yhteisdllisyys koettiin vahvoiksi tydhyvinvoinnin vaikuttaviksi tekijoiksi. Hematologisen
osaston vuorovaikutussuhteita ja yhteisollisyytta tulisi kehittda, jotta ne edistaisivat pa-

remmin tyontekijoiden tydhyvinvointia.

Tyon organisointi ja johtajuus -osiossa sydanosaston keskiarvo oli 3,55. Korkein kes-
kiarvo 3,66 oli munuaisosastolla ja matalin 3,12 hematologisella osastolla. Osion kaik-
kien osastojen keskiarvot olivat tuloksena keskitasoa. Keskiarvojen suurin ero oli 0,54.
Tyon organisointi ja johtajuus tukivat osastojen tydntekijdiden tydhyvinvointia. Keskita-
soisten tulosten vuoksi tydn organisointia ja johtajuutta tulisi kehittaa tyontekijéiden tyo-
hyvinvointia edistavana tekijana, varsinkin hematologisella osastolla.

Alaistaidot -osiossa korkeimman keskiarvon 4,25 sai sydanosasto. Munuaisosaston kes-
kiarvo oli 4,06 ja matalimman keskiarvon 3,81 sai hematologinen osasto. Keskiarvojen
suurin ero oli 0,44. Osiossa kaikkien osastojen keskiarvot olivat tuloksena keskitasoa
korkeampia, joten alaistaidot koettiin kaikilla osastoilla tydhyvinvoinnin vaikuttavana te-
kijana. Tuloksen mukaan hematologisen osaston tytntekijoiden alaistaitoja tulisi kehittaa

tydhyvinvoinnin edistdmisen kannalta.

Yksilolliset ja tyon ulkopuoliset hyvinvointitekijat -osiosta korkeimman keskiarvon 4,36
sai sydanosasto. Munuaisosaston keskiarvo oli 4,14 ja matalimman keskiarvon 3,93 sai
hematologinen osasto. Kaikkien osastojen keskiarvot olivat tuloksena keskitasoa korke-
ampia, joten osastojen tyontekijoiden yksildlliset ja tyon ulkopuoliset hyvinvointitekijat
edistivat tydhyvinvointia. Suurin ero keskiarvoissa oli 0,43. Hematologisen osaston tyon-
tekijoiden yksildllisiin ja tyon ulkopuolisiin hyvinvointitekijoihin tulisi kiinnittd&d huomiota,

miten niitd pystyisi vahvistamaan.

Mittarin viimeisend osiona oli tydhyvinvoinnin edistdmisen keinot -osio, josta sydan-
osasto sai keskiarvoksi 3,68. Korkeimman keskiarvon 3,72 sai munuaisosasto ja mata-
limman 3,22 hematologinen osasto. Kaikkien osastojen keskiarvot olivat myds tassa osi-
ossa tuloksena keskitasoa korkeampana. Suurin ero oli 0,50. Tuloksen mukaan osasto-

jen tyontekijat kokivat tyohyvinvoinnin edistamisen keinot vaikuttavan tyéhyvinvointiin.
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Tyohyvinvoinnin edistamisen keinot vaikuttivat vahiten hematologisen osaston tyonteki-
joiden ty6hyvinvointiin, joten varsinkin siella keinoja tulisi kehittda tyohyvinvointia edista-

viksi.

Kaikkien osioiden keskiarvo eli kokonaiskeskiarvo oli korkein 4,05 sydéanosastolla. Sy-
danosastolla oli korkein keskiarvo myos kolmessa mittarin osiossa. Munuaisosaston ko-
konaiskeskiarvo oli 3,98 ja se sai korkeimman keskiarvon mittarin kolmesta osiosta.
Osastoista matalin kokonaiskeskiarvo 3,61 oli hematologisella osastolla. Hematologi-
sella osastolla oli matalin keskiarvo kaikissa mittarin osiossa. Kaikkien osastojen koko-
naiskeskiarvot olivat tuloksena keskitasoa jonkin verran korkeampia. Kokonaiskeskiar-
vojen suurin ero oli 0,44. Tuloksien mukaan osastojen tydntekijéiden tydhyvinvointi on
keskitasoa parempaa. Osastojen tuloksien vertailun mukaan sydénosaston tyontekijat
voivat parhaiten. Sen sijaan hematologisen osaston tydntekijéiden tydhyvinvoinnin vai-
kuttavia tekijoita tulisi kehittaa.

Taulukko 4. Tydéhyvinvoinnin mittarin tulokset osastoittain
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8.3.4 Tydhyvinvoinnin mittarin tulokset alan tyékokemusryhmittain

Vastaajat jakautuvat alan tytkokemuksen maarien mukaan seuraavasti: 0-5 vuotta alan
tyokokemusta oli 22,73% (n=10) vastaajista, 5-10 vuotta 20,45% (n=9), 10—-20 vuotta
25% (n=11), 20-30 vuotta 11,36% (n=5) ja yli 30 vuotta 20,45% (n=9) vastaajista. Tu-
lokset on esitetty ty6kokemusryhmittain taulukossa 5 tyGhyvinvoinnin mittarin rungon
mukaisesti osioittain. Taulukkoon on merkitty tyokokemusryhmittain mittarin osioiden
keskiarvot ja kokonaiskeskiarvot.

Perustehtava ja ammattietiikka -osiosta 0-5 vuotta alan tyékokemusta omaavien tyon-
tekijoiden keskiarvo oli 4,23. Korkein keskiarvo 4,35 oli 5-10 vuotta alan tydkokemusta
omaavilla tyontekijoilla ja matalin 3,93 oli 10-20 vuotta alan ty6kokemusta omaavilla
tyontekijoilla. Tyokokemusryhmista 20—-30 vuotta alan tytkokemusta omaavien tyonteki-
jéiden keskiarvo oli 4,27 ja yli 30 vuoden tytkokemuksen tyontekij6illa 4,34. Osion kaik-
kien tyokokemusryhmien keskiarvot olivat tuloksena keskitasoa korkeampia. Ryhmien
valinen suurin keskiarvojen ero osiossa oli 0,42. Tuloksen mukaan tyéntekijat kokivat
perustehtavan ja ammattietiikan tydhyvinvoinnin vaikuttavana tekijand, mutta 10-20
vuotta alan tytkokemusta omaavat tyontekijat kokivat sen ryhmisté heikoiten. Tama tulisi
huomioida perustehtavan ja ammattietiikan kehittamistydssa tydhyvinvointia edistavam-

maksi.

Vuorovaikutussuhteet ja yhteisdllisyys -osiossa 0-5 vuotta alan tydkokemusta omaavien
tydntekijoiden keskiarvo oli 3,94. Korkeimman keskiarvon 4,15 saivat 5-10 vuotta alan
tydkokemusta omaavat tyontekijat ja matalimman 3,84 saivat 10-20 vuotta alan tytko-
kemusta omaavat tyontekijat. Tydkokemusryhmista 20-30 vuotta ja yli 30 vuotta alan
tydkokemusta omaavien tyontekijdiden 3,98 keskiarvot olivat yhtalaiset. Kaikkien tytko-
kemusryhmien keskiarvot olivat tuloksena keskitasoa korkeampia. Keskiarvoissa suurin
ero oli 0,31. Tuloksien mukaan tydntekijat tybkokemuksen maarasta riippumatta kokivat
tydyhteisdn vuorovaikutussuhteet ja yhteisollisyyden vahvoiksi tydhyvinvoinnin vaikutta-
viksi tekijoiksi. Tyoyhteison vuorovaikutussuhteiden ja yhteiséllisyyden kehittamisessa
ty6hyvinvointia edistavdmmaksi tulisi huomioida matalimman keskiarvon saanutta tyo-

kokemusryhmaa eli 10-20 vuotta alan tytkokemusta omaavia tyontekijoita.

Tyodn organisointi ja johtajuus -osiossa 0-5 vuotta alan ty6kokemusta omaavien tyonte-
kijoiden keskiarvo oli 3,55. Korkeimman keskiarvon 3,70 saivat 5-10 vuotta alan tydko-

kemusta omaavat tyontekijat ja matalimman keskiarvon 3,28 saivat 10-20 vuotta alan
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tyokokemusta omaavat tyontekijat. Tyokokemusryhmistéd 20-30 vuotta alan tydkoke-
musta omaavien tyéntekijoiden keskiarvo oli 3,45 ja yli 30 vuoden tyontekijéiden oli 3,61.
Osion kaikkien ty6kokemusryhmien keskiarvot olivat tuloksena keskitasoa korkeampia.
Keskiarvojen suurin ero oli 0,42. Tyon organisointi ja johtajuus tukivat kaikkien tydnteki-
jéiden ty6hyvinvointia alan tydkokemuksen maarasta riippumatta. Tuloksen mukaan tyon
organisointiin ja johtajuuteen tulisi kiinnittda huomiota ja kehittda niita tyohyvinvoinnin
vaikuttavina tekijoin&, varsinkin huomioiden 10-20 vuotta alan tydokokemusta omaavat

tyontekijat.

Alaistaidot -osiossa 0—-5 vuotta alan tybkokemusta omaavien tyontekijoiden keskiarvo oli
4,17. Korkeimman keskiarvon 4,26 saivat 5-10 vuotta alan ty6kokemusta omaavat tyon-
tekijat. Tyokokemusryhmistd 10-20 vuotta alan tyokokemusta omaavien tyontekijoiden
keskiarvo oli 3,94. Matalimman keskiarvon 3,80 saivat 20-30 vuotta alan tydkokemuk-
sen omaavat tyontekijat. Yli 30 vuoden tyokokemuksen omaavien tyontekijoiden kes-
kiarvo oli 3,98. Osiossa kaikkien tydkokemusryhmien keskiarvot olivat tuloksena keski-
tasoa korkeampia. Keskiarvojen suurin ero oli 0,46. Tyontekijoiden alaistaidot tukivat
heidan tyéhyvinvointia tyékokemuksen maarasta riippumatta. Tuloksen mukaan 20-30
vuotta alan tydkokemuksen omaavien tyontekijoiden alaistaitoja tulisi kehittdd heidéan

tybhyvinvointia tukeviksi.

Yksilolliset ja tyon ulkopuoliset hyvinvointitekijat -osiosta 0-5 vuotta alan tydkokemusta
omaavat tyontekijat saivat keskiarvoksi 4,33. Korkein keskiarvo 4,37 oli 5-10 vuotta alan
tydkokemusta omaavilla tyontekijoilla. Tyokokemusryhmista 10-20 vuotta alan tyokoke-
musta omaavien tyontekijoiden keskiarvo oli 4,05. Matalin keskiarvo 3,63 oli 20—-30
vuotta alan tydkokemuksen omaavilla tyontekij6illa. Yli 30 vuotta alan tyokokemuksen
omaavien tyontekijoiden keskiarvo oli 4,11. Kaikkien tyokokemusryhmien keskiarvot oli-
vat tuloksena keskitasoa korkeampia, joten tyontekijoilla oli vahvat yksil6lliset ja tyén ul-
kopuoliset hyvinvointitekijat tyokokemuksen maarasta rippumatta. Suurin ero keskiar-
voissa oli 0,74. Tuloksen mukaan 20-30 vuotta alan tydkokemuksen omaavien tyonte-
kijoiden yksildlliset ja tyon ulkopuoliset hyvinvointitekijat tukivat heidan hyvinvointia vahi-

ten, joten niita tulisi vahvistaa esimerkiksi yhteistyéssa tyoterveyshuollon kanssa.

Mittarin viimeisena osiona oli tydthyvinvoinnin edistamisen keinot -0sio, josta 0-5 vuotta
alan tyokokemusta omaavien tyontekijoiden keskiarvoksi tuli 3,63. Korkeimman keskiar-
von 4,04 saivat jalleen 5-10 vuotta alan tytkokemusta omaavat tyontekijat. Tyokoke-
musryhmista 10-20 vuotta alan tydokokemusta omaavien tydntekijoiden keskiarvo oli

3,32. Matalimman keskiarvon 3,23 saivat 20—-30 vuotta alan tytkokemuksen omaavat
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tyontekijat. Yli 30 vuotta alan tydkokemuksen omaavien tyontekijoiden keskiarvo oli 3,67.
Kaikkien ryhmien keskiarvot olivat myos tassa osiossa tuloksena keskitasoa korkeam-
pana. Suurin ero oli 0,81. Tuloksien mukaan tyontekijoiden mielesta tydhyvinvoinnin
edistAmisen keinot vaikuttivat tydhyvinvointiin jonkin verran. Joukosta erottuivat korkeim-
malla keskiarvolla 5-10 vuotta alan tydkokemusta omaavat tyontekijat eli tydhyvinvoin-
nin edistdmisen keinot vaikuttivat parhaiten heidan tydhyvinvointiin. Sen sijaan tyéhyvin-
voinnin edistamisen keinot vaikuttivat vahiten 20-30 vuotta alan tydkokemuksen omaa-

viin tyontekijoihin, joka pitaisi huomioida keinojen kehittdmisessa.

Kaikkien osioiden keskiarvo eli kokonaiskeskiarvo oli 0-5 vuotta alan tytkokemusta
omaavilla tyontekijoilla 3,89. Korkein kokonaiskeskiarvo 4,15 oli 5-10 vuotta alan tyoko-
kemusta omaavilla tyontekijoilla. Kyseinen ryhma sai korkeimman keskiarvon kaikista
mittarin osioista. Tyokokemusryhmisté 10-20 vuotta ja 20-30 vuotta alan tyokokemusta
omaavilla tyontekijoilla kokonaiskeskiarvo oli 3,73, joka oli matalin kokonaiskeskiarvo.
Molemmat ryhmat saivat matalimman keskiarvon mittarin kolmesta osiosta. Yli 30 vuotta

alan tydkokemusta omaavien tyontekijdéiden kokonaiskeskiarvo oli 3,94.

Taulukko 5. Ty6hyvinvoinnin mittarin tulokset alan tydkokemusryhmitt&in
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4,33 4,37 4,05 3,63 4,11
3,63 4,04 3,32 3,23 3,67
3,89 4,15 3,73 3,73 3,94

8.4 Tuloksien tarkastelua ja johtopaatokset

TyOhyvinvoinnin mittarin tuloksista saatiin kuva vastaajien eli kyseisen kaupungin sai-
raalan kolmen sisatautien vuodeosastojen hoitohenkildkunnan koetusta tydhyvinvoin-
nista. Mittarin tuloksia on vertailtu taustatietomuuttujiin eli iké&ryhmiin, ammattiryhmiin,
osastoihin ja alan tyokokemusryhmiin. Mittarin tulokset olivat samansuuntaisia kuin

tassa tyossa lahteind kaytettyjen tutkimuksien tulokset.

Mittarin tuloksien mukaan perustehtava eli potilashoito ja ammattietiikka olivat vahvoja
tydhyvinvointia tuottavia tekijoita, varsinkin ik&antyvilla hoitajilla. Hoitajien tydhyvinvoin-
tiin vaikutti myonteisesti potilashoidon onnistumiskokemukset ja laadukkaan hoidon to-
teuttaminen. Tata tulosta tukevat aiemmat tyohyvinvoinnin tutkimustulokset (Utriainen
2006, Kanste ym. 2008, Utriainen & Kyngas 2008, Utriainen ym. 2010, Sinisammal ym.
2011, Utriainen ym. 2011, Kaarlela 2013). Perustehtava ja ammattietiikka vaikuttivat sai-
raanhoitajien, erikoissairaanhoitajien ja apulaisosastonhoitajien tyéhyvinvointiin vahem-
man kuin l&hi- ja perushoitajien tydhyvinvointiin, mutta ero oli pieni. Mittarin tulos poik-
keaa Kanste ym. (2008) tutkimuksen tuloksista, jonka mukaan lahihoitajat kokivat keski-
maaraista harvemmin onnistumisen tuntemuksia perushoitotydssa (Kanste ym. 2008,
278-288). Mittarin tuloksien mukaan sydanosaston hoitajat ja 5-10 vuotta alan tyokoke-
musta omaavat hoitajat kokivat perustehtavan ja ammattietiikan vaikuttavan ty6hyvin-
vointiin parhaiten. Perustehtdvan ja ammattietiikan tyéhyvinvoinnin vaikutuksia kokivat

vahiten hematologisen osaston ja 10-20 vuotta alan tydkokemusta omaavat hoitajat.
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Tydyhteistn vuorovaikutussuhteet ja yhteisollisyys olivat vahvoja ty6hyvinvointiin vaikut-
tavia tekijoita mittarin tulosten ja aiemman tutkimustiedon (Seitsamo & Tuomi 2006, Ut-
riainen 2006, Utriainen & Kyngéas 2008, Oksanen & Virtanen 2012, Happell ym. 2013,
Kaarlela 2013) mukaan. Mittarin vastaajien ikaryhmien erot vuorovaikutussuhteiden ja
yhteisdllisyyden vaikuttavuudesta tyohyvinvointiin oli pieni. Ne vaikuttivat parhaiten
30-39-vuotiaiden ja heikoiten 50-58-vuotiaiden hoitajien tyohyvinvointiin. Yli 60-vuotiaat
hoitajat kokivat vaikuttavuuden paremmin kuin 18-29-vuotiaat. Utriaisen ym. (2007) tut-
kimuksen mukaan ikaantyvien hoitajien tydhyvinvoinnin merkittéava tekija oli ihmisten va-
linen vastavuoroisuus (Utriainen ym. 2007, 314-325). Mittarin tuloksien mukaan sairaan-
hoitajat, erikoissairaanhoitajat ja apulaisosastonhoitajat kokivat vuorovaikutussuhteiden
ja yhteiséllisyyden vaikuttavan tyéhyvinvointiin edistdvammin kuin l&hi- ja perushoitajat.
Ammattiryhmien keskiarvojen ero oli kuitenkin hyvin pieni, joten vuorovaikutussuhteet ja
yhteiséllisyys olivat molemmilla ammattiryhmill& yhtéa vahvoja tydhyvinvoinnin edistavia
tekijoitd. Sydanosaston, munuaisosaston ja 5-10 vuotta alan tytkokemusta omaavat
hoitajat kokivat vuorovaikutussuhteet ja yhteiséllisyyden vahvoiksi tyéhyvinvoinnin vai-
kuttaviksi tekijoiksi. Vahiten vaikuttavuutta tyohyvinvointiin kokivat hematologisen osas-

ton ja 10-20 vuotta alan tytkokemusta omaavat hoitajat.

Ty6n organisointi ja johtajuus vaikuttivat hoitajien tydhyvinvointiin edistavasti, mutta kui-
tenkin vahiten mittarin muihin osioihin eli tyéhyvinvoinnin vaikuttaviin tekijoihin verrat-
tuna. My6s aiemmat tutkimustiedot tukevat tyén organisoinnin ja johtajuuden tyéhyvin-
voinnin vaikuttavuutta (Seitsamo & Tuomi 2006, Utriainen 2006, Salo 2008, Golubic ym.
2009, Pekka 2010, Kanste 2011, Sinisammal ym. 2011, Kaarlela 2013). Mittarin tulosten
mukaan tydn organisoinnin ja johtajuuden vaikutukset tydhyvinvoinnissa parhaiten koki-
vat 30—-39-vuotiaat, munuaisosaston ja 5-10 vuotta alan tytkokemusta omaavat hoitajat.
Heikoiten niiden vaikutuksia kokivat 40—49-vuotiaat, hematologisen osaston ja 10-20
vuotta alan tyokokemusta omaavat hoitajat. Tyon organisointi ja johtajuus olivat yhta

vahvoja tyéhyvinvoinnin vaikuttavia tekijoitd molemmilla ammattiryhmien edustajilla.

Mittarin tuloksien mukaan hoitajat kokivat omat alaistaidot vahvana ty6hyvinvoinnin vai-
kuttavana tekijana, jota tukee myds aikaisempi tutkimustieto (Rehnbéck & Keskinen
2005, Hietanen 2016). Mittarin vastaajista 30-39-vuotiaat, sydanosaston ja 5-10 vuotta
alan tydkokemuksen omaavat hoitajat kokivat omat alaistaitonsa vahvana tyohyvinvoin-
nin tekijand. Heikoiten tydhyvinvointia tukivat 40-58-vuotiaiden, hematologisen osaston

ja 20-30 vuotta alan tytkokemuksen omaavien hoitajien alaistaidot. Tuloksien mukaan
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molempien ammattiryhmien edustajien omat alaistaidot vaikuttivat tydhyvinvointiin edis-
tavasti yhta vahvoina.

Mittarin tuloksien ja aiemman tutkimustiedon mukaan (Utriainen 2006, Manka 2007, Si-
nisammal ym. 2011, Haapala 2012, Kaarlela 2013) tytntekijoiden yksil6lliset ja tyén ul-
kopuoliset hyvinvointitekijat vahvistivat tydhyvinvointia. Mittarin vastaajista yli 60 vuoti-
aat, sydanosaston ja 5-10 vuotta alan ty6kokemusta omaavat hoitajat kokivat yksilollis-
ten ja tyon ulkopuolisten hyvinvointitekijoiden vaikutukset tydhyvinvointiin voimakkaim-
min. Kyseiset hyvinvointitekijat tukivat heikoiten 40-49-vuotiaiden, hematologisen osas-
ton ja 20-30 vuotta alan tydokokemuksen omaavien hoitajien tydhyvinvointia. Ammatti-
ryhmien edustajilla oli vahvat yksil6lliset ja tydn ulkopuoliset hyvinvointitekijat, sairaan-
hoitajilla, erikoissairaanhoitajilla ja apulaisosastonhoitajilla hieman vahvemmat kuin lahi-
ja perushoitajilla.

Mittarin tuloksien mukaan tyontekijoiden mielesta tyohyvinvoinnin edistdmisen keinot
vaikuttivat keskitasoa paremmin tyohyvinvointiin. Vastaajat kokivat pelisaannot vahvaksi
tydhyvinvoinnin edistamisen keinoksi. Kehityskeskusteluiden tydhyvinvoinnin vaikutta-
vuutta tulisi kehittaéd. Tyohyvinvoinnin edistamisen keinojen vaikutukset parhaiten koki-
vat 30—-39-vuotiaat, munuaisosaston ja 5-10 vuotta alan tydkokemusta omaavat hoitajat.
Kyseisten keinojen vaikutuksia heikoiten kokivat 50—-58-vuotiaat, hematologisen osaston
ja 20-30 vuotta alan tydkokemuksen omaavat hoitajat. Molempien ammattiryhmien
edustajien mielesta tydhyvinvoinnin edistamisen keinot vaikuttivat tyéhyvinvointiin jonkin

verran.

Koko vastaajajoukon ja léahes kaikkien taustamuuttujaryhmien tyéhyvinvoinnin tarpeeksi
muodostui tydn organisointi ja johtajuus tydhyvinvoinnin vaikuttavana tekijana. Ainoas-
taan 50-58 vuotiaat ja 20-39 vuotta alan tydkokemusta omaavien tyontekijoiden tyohy-
vinvoinnin tarve oli tydhyvinvoinnin edistamisen keinot tyéhyvinvoinnin vaikuttavana te-
kijana. Johtopaatds on, etta kyseisen sairaalan sisatautien vuodeosastojen hoitajien tyo-
hyvinvoinnin taso oli keskitasoa parempi. Ty6ntekijoiden perustehtdva ja ammattietiikka
tukivat heidan ty6hyvinvointia parhaiten. Tyontekijoiden ikaryhmista 30-39-vuotiaat, am-
mattiryhmista sairaanhoitajat, erikoissairaanhoitajat ja apulaisosastonhoitajat, osastoista
sydanosaston tyontekijat ja tyokokemusryhmista 5-10 vuotta alan tyokokemusta omaa-
villa tydntekijat voivat parhaiten. Tulosten mukaan tydhyvinvoinnin edistamisessa tulisi
kiinnittaa huomiota tydn organisointiin ja johtajuuteen, 40-49-vuotiaiden, l&hi- ja perus-

hoitajien ja 10-30 vuotta alan ty6kokemusta omaavien tyontekijoiden tychyvinvointiin.
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8.5 Mittarin kaytettavyyden arviointi ja kehittaminen tulosten pohjalta

Mittarin kaytettavyytta arvioitiin tulosten raportoinnin yhteydesséa osastonhoitajilta ja vas-
tagjilta saadun palautteen perusteella. Kokouksissa selvitettiin osastonhoitajien koke-
muksia tyOhyvinvoinnin mittarin kaytettavyydesta tydkaluna ja vastaajien kokemuksia
mittarin vastaamisesta sek& ymmarsivatkd he kysymykset niin kuin projektipaallikké oli
ne tarkoittanut. Osastonhoitajat kokivat mittarin hyvaksi, motivoivaksi ja mielenkiin-
toiseksi tyokaluksi. He olivat erittain tyytyvaisia tuotokseen ja kokivat mittarin olevan erit-
tain hyddyllinen tydkalu tydhyvinvoinnin edistamisessa. Vastaajien kokemukset mitta-
rista olivat myds positiiviset. Heidan mielesta mittarin kysely oli nopeasti taytettava, kayt-
tajaystavallinen ja nappara. Mittarin sisaltd koettiin kaytannonlaheiseksi, joka motivoi
vastaamaan. Kaksi vastaajaa ehdotti ei kokemusta -vastausvaihtoehtoa tyéhyvinvoinnin
edistamisen keinot -osion vaittamiin. Osastonhoitajien ja vastaajien kehittdmisehdotuk-

sien keruu kehitti mittarista luotettavamman, paremman ja kayttajalahtéisemman.

Mittari oli tydkaluna helppokayttéinen Webropol -ohjelman vuoksi. Ohjelma oli henkil6-
kunnalle tuttu, joten kyselyyn vastaaminen tapahtui vaivatta ja aikaa siihen meni keski-
maarin 10 minuuttia. Mittarin kaytettavyyden haasteena oli tyontekijéiden matala vastaa-
misaktiivisuus, joka lisasi projektipaallikdn ja osastonhoitajien tyota vastaamiseen kehot-
tamisessa. Webropol -ohjelma raportoi vastaukset mittarin osioittain keskiarvoina, vas-
tausprosentteina ja vastaajien lukumaarind. Webropol -ohjelman tuottama tulosraportti
oli selkea lukea ja helppo tulkita. Mittari oli kdytanndllinen ja hyodyllinen tytkalu, koska
sen avulla saatiin hoitohenkildkunnan tyéhyvinvoinnin tarpeet tietoon vaivattomasti ja

nopeasti.

Kyselylomakkeen tekoprosessi ennen kehittamisprojektin soveltavan osion aineiston ke-
ruuta on kuvattu osiossa 7.2 Tutkimusmenetelma. Projektipaallikkd havaitsi mittarin kay-
ton ja tulosten analysoinnin aikana muutamia kehittdmisehdotuksia. Kehittamisehdotuk-
set liittyivat kieliopillisiin ja huolimattomuuteen liittyviin virheisiin seka vaittamien jarjes-
tykseen. Osa puutteellisista tiedoista johtuivat projektipaallikén tietokoneen internet-se-
laimen ja Webropol -ohjelman yhteensopimattomuudesta. Kyselyn informatiivisesta al-
kutekstista puuttui tieto, etta tyéhyvinvoinnin mittari selvitti myds perushoitajien, erikois-

sairaanhoitajien ja apulaisosastonhoitajien tarpeita.

lan ja alan tydkokemuksen maaran taustakysymyksien monivalintaisista vastausvaihto-

ehdoista puuttui "vuotta” sana. lan taustakysymyksen monivalintainen vastausvaihtoehto
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"50-58" oli kirjattu vaarin. Jotta 59-vuotiaat vastaajat huomioidaan, vastausvaihtoehto
tulisi muuttaa "50-59 vuotta”. Alan tydkokemuksen maaran taustakysymyksen moniva-
lintaiset vastausvaihtoehdot olivat paallekkaisia. Jotta kysymykseen vastaaminen ei ai-
heuttaisi vastaajalle hd&mmennystd, vastausvaihtoehdot tulisi olla 0-5 vuotta, 6-10
vuotta, 11-20 vuotta, 21-30 vuotta ja yli 30 vuotta. Ammattinimikkeen taustakysymyksen
toisesta vastausvaihtoehdosta puuttui perushoitaja.

Vaittdmien jarjestyksen kehittamisehdotukset liittyvét tydn organisointi ja johtajuus -osion
vaittdmiin. Jotta osion sisalto olisi loogisessa jarjestyksessa, vaittaméat 34-36 ja 38 tulisi
siirtaa vaittaman 31 jalkeen. Nama vaittamat koskevat lahijohdon toimintaa. Yksilolliset
ja tyon ulkopuoliset hyvinvointitekijat -osion vaittdma 58 tulisi siirtda alaistaitojen alle,
joka kasitteli ammattitaitoa. Nama kehittdmisehdotukset on huomioitu mittarin kehittami-
sessd. Alkutekstiin ja taustakysymyksien vastausvaihtoehtoihin on tehty ehdotuksien
mukaiset tekstin lisdykset ja vaittamat siirretty ehdotuksien mukaisesti.
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9 KEHITTAMISPROJEKTIN TUOTOS

Tyohyvinvoinnin mittarin (Liite 4) siséltd perustuu kirjallisuuteen, tutkimustietoon seké
pilotointimittariin, jota kehitettiin tydelamayhteistydssa projektiryhmén ja ohjausryhman
kanssa. Mittari on osastonhoitajien tyokalu, joka kiinnittdd huomiota sisatautien vuode-
osastojen hoitajien tydhyvinvoinnin tarpeisiin.

Mittarin runko on kuvattu kuvioon 10. Mittari alkaa neljalla (4) taustatietokysymyksella.
Taustakysymykset ovat monivalintakysymyksia, jotka selvittavat vastaajan ian vastaus-
vaihtoehdoilla 18-29 vuotta, 30—-39 vuotta, 40-49 vuotta, 50-59 vuotta ja yli 60 vuotta,
ammattinimikkeen vastausvaihtoehdoilla |&hi- ja perushoitaja sek& sairaanhoitaja, eri-
koissairaanhoitaja ja apulaisosastonhoitaja, kotiosaston vastausvaihtoehdoilla sydan-
osasto, munuaisosasto ja hematologinen osasto ja alan tydkokemuksen maaran vas-

tausvaihtoehdoilla 0-5 vuotta, 6—10 vuotta, 11-20 vuotta, 21-30 vuotta, yli 30 vuotta.

Mittarissa on kuusi osiota, jotka sisaltavat suljettuja, vaihtoehtoja antavia vaittamia. Mit-
tarin osiot ovat perustehtdva ja ammattietiikka, vuorovaikutussuhteet ja yhteiséllisyys,
tydn organisointi ja johtajuus, alaistaidot, yksil6lliset ja tydn ulkopuoliset hyvinvointitekijat
seka tyohyvinvoinnin edistdmisen keinot. Perustehtavé ja ammattietiikka -osioon siséltyy
12 vaittdmaa, vuorovaikutussuhteet ja yhteisollisyys -osioon 11 vaittamaa, tydén organi-
sointi ja johtajuus -osioon 11 vaittdmaa, alaistaidot -osioon 13 vaittamaa, yksildlliset ja
tydn ulkopuoliset hyvinvointitekijat -osioon 11 vaittamaa ja tydhyvinvoinnin edistamisen
keinot -osioon 12 vaittamaa. Vaittdmat sisaltavat 5 -portaisen Likert-asteikon (5= taysin
samaa mieltd, 4= jokseenkin samaa mieltd, 3= en samaa, enka eri mielta, 2= jokseenkin

eri mielta, 1= taysin eri mielta).
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Kuvio 10. Tydhyvinvoinnin mittarin runko

Mittariin vastaaminen tapahtuu séhkdisesti Webropol —ohjelman avulla. Webropol ana-
lysoi vastaukset ja raportoi tulokset keskiarvojen, vastaajien prosenttimaéaran ja luku-
maaran mukaan. Ohjelma raportoi tulosraportit osastoittain. Tulosraportissa on mittarin
osioiden ja vaittdmien keskiarvot helposti luettavissa. Mittarin osio, joka saa matalimman
keskiarvon, vaikuttaa mittarin osioista eli tydhyvinvoinnin vaikuttavista tekijoista vahiten
osaston tyohyvinvointiin. Tahan tulisi kiinnittdéd huomiota tydhyvinvoinnin edistamisessa.
Na&in osastonhoitajat saavat tietoonsa, millainen osastonsa hoitotyontekijoiden tyéhyvin-
vointi on eri osa-alueiden mukaan. Tyo6hyvinvoinnin mittari tydkaluna kehittd&d osaston-
hoitajien tydhyvinvoinnin edistdmisen valmiuksia. Kuva 1 on havainnollistaa Webropol -
ohjelman tulosraporttia mittarin osioiden keskiarvoista. Samalta sivulta osastonhoitajat

paasevat nakemaan myaos vaittamien keskiarvot, jota kuva 2 havainnollistaa.
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10 KEHITTAMISPROJEKTIN ARVIOINTI JA POHDINTA

Tydhyvinvoinnin kehittdmiseen tarvitaan joustavia yhteisollisia ja yksilollisia kehittamis-
malleja, joilla ratkaistaan tydyhteison ja yksilon ongelmia (Manka 2007, 47, 92). Tydhy-
vinvoinnin edistdminen tulisi vakiinnuttaa pysyvéaksi toiminnaksi organisaatiossa, koska
irrallisilla terveystempauksilla ei saavuteta pysyvaa ja pitkdkestoista vaikuttavuutta (Tyo-
terveyslaitos 2017d). Taman kehittamisprojektin idea sai alkunsa ty6taholta, josta tarjot-
tiin mahdollisuutta tyohyvinvoinnin mittarin kehittamiseen ja testaamiseen. Projekti oli
siis ty0elamalahtdinen ja kehitti tydelaméssa tapahtuvaa tyohyvinvoinnin edistamista,

jonka keskitssa oli hoitohenkilékunnan mielipiteiden huomioiminen.

Kehittamisprojekti alkoi kevaalla vuonna 2016 projekti-idean tyostamiselld ja esiselvityk-
sella. Kehittamisprojektin esiselvitys rakensi teoreettisen viitekehyksen hoitajien tyohy-
vinvoinnista, jonka avulla projektisuunnitelman ja siihen sisaltyvan soveltavan tutkimus-
suunnitelman teko onnistui. Kehittdmisprojektin soveltavan tutkimuksellisen osion tyohy-
vinvoinnin pilotointimittarin teko vei paljon aikaa monien seikkojen huomioimisen vuoksi.
Naita seikkoja olivat teoriatiedon hyédyntaminen mittarin kysymyksien laatimisessa, mit-
tarin tulosten luotettavuuden ja eettisyyden huomiointi seka mittarin helppokayttoisyys
osastonhoitajien ja vastaajien nakdkulmasta. Projektipdallikdn tietokoneen internet -se-
laimen ja Webropol -ohjelman yhteensopimattomuus aiheutti jonkin verran haasteita mit-

tarin luomisessa. Tadma oli kehittamisprojektin haastavin osuus.

Projektiryhmé ja ohjausryhma olivat mukana tyohyvinvoinnin mittarin kehittamistyossa
esitestauksen ja kehittamisehdotuksien avulla. Projektipaallikon aktiivinen informointi ke-
hittamisprojektista kohdejoukon osastojen osastokokouksissa oli vahva keino mittarin
kyselyyn vastaamisen aktivoinnissa. Kyselyn aikana projektipaallikkd pyysi kahdesti
osastonhoitajia muistuttamaan hoitohenkilékuntaa vastaamaan. Vastauksien analysoin-
nin jalkeen projektipaallikko raportoi kehittamisprojektin tulokset kokouksien muodossa
osastonhoitajille ja hoitajille. Tulosten raportoinnissa keskityttiin kehittdmisprojektin so-
veltavan tutkimuksen tuloksiin ja tuotoksen eli tydhyvinvoinnin mittarin esittelyyn seké

mahdollisten mittarin kehittamisehdotuksien keraamiseen.

Taman kehittdmisprojektin tuotos eli tydelamalahtdisena kehitetty tydhyvinvoinnin mittari
tyokaluna kehittd&d osastonhoitajien tydhyvinvoinnin edistamisen valmiuksia. Ty6hyvin-

voinnin mittari soveltuu myds muihin sairaalan osastoille kaytettavaksi, ei ainoastaan si-
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satautien vuodeosastoille. Haasteena on tydhyvinvoinnin mittarin jalkauttaminen toimin-
taan. Tama kehittamisprojekti tarjosi osastonhoitajille mittarin kayton perehdytyksen ja
korosti sen helppokayttoisyytta ja siitd saatavia hyotyja. Jalkauttaminen tarvitsee jat-
kossa osastonhoitajien ja ylihoitajan aktiivisuutta ja motivaatiota tydéhyvinvoinnin edista-
misessa ja tyokalun kaytdssa. Tyohyvinvoinnin mittarin sdannollinen kaytto tulisi turvata
littden se vuosittaiseen toimintasuunnitelmaan. Saanndllinen kayttd voi tehostaa hoito-
henkilbkunnan vastausaktiviteettia, koska sen avulla saadaan tietoon tychyvinvoinnin

mittarin tuloksien muutokset tietylta aikavalilta.

Kehittamisprojekti eteni tavoitteiden suunnassa hallitusti yhteistydssa tyéelaman edus-
tajien kanssa. Projekti saavutti kehittamistavoitteensa hyvin, koska se loi ja testasi sai-
raalamaailmaan, sisétautien vuodeosastoille rajatun tydhyvinvoinnin mittarin osaston-
hoitajien tyokaluksi. Tyohyvinvoinnin mittarilla huomioidaan helposti hoitajien mielipiteet
tyohyvinvoinnin edistamisessa, joka on myos osastonhoitajille arvokasta tietoa. Valitet-
tavasti mittari menetelmana rajoittuu vain hoitotyontekijéihin, koska osa vaittamista liittyy
vahvasti hoitotydhon. Jatkokehittamisidea on mittarin kohdejoukon laajentaminen. Ky-
seiset osastot ovat moniammatillisia, joten ty6hyvinvoinnin edistdmisessa tulisi ottaa
koko henkildkunnan mielipiteet huomioon. Mittarin kehittdminen koko kohdejoukon huo-
mioivaksi takaa tasa-arvoisen kohtelun ja kokonaisvaltaisen osaston tyGhyvinvoinnin
edistamisen. Tama olisi hyva kehittamisprojekti esimerkiksi YAMK -opiskelijan opinnay-

tetydksi.

Tassa kehittdmisprojektissa YAMK -opiskelija toimi projektipaallikkéna. Projektipaallikko
vastasi projektin suunnittelusta, toteutuksesta aikataulun mukaisesti, raportoinnista ja
tuotoksesta. Han rakensi ja yllapiti yhteistydsuhteita ja oli koko kehittdmisprojektin ajan
tiiviissa yhteistydssa ohjausryhman ja projektiryhman kanssa. Yhteistyd sujui koko ke-
hittamisprojektin ajan mallikkaasti ja suunnitelmallisesti, mika lisasi kehittdmisprojektin
onnistumisen mahdollisuutta. Han yllapiti tehokasta viestintaa ja vastasi kokouksien jar-
jestelyista. Projektipaallikkyys toimi hyvin ja projekti oli koko projektin ajan hallinnassa.
Projekti eteni aikataulun mukaisesti. Kehittdmisprojektin viestinta toteutui viestintasuun-
nitelman mukaisesti, joka turvasi hyvan ja kattavan tiedottamisen. Projektin hallinnantai-
dot kehittyivat kehittdmisprojektin myota. Projektiorganisaatio oli aktiivisesti mukana ke-
hittamisprojektissa ja tuki projektin onnistumista. Projektip&allikko sitoutui kehittamispro-
jektiin ja sen vastuulliseen ohjaamiseen projektin alusta lahtien ja kantoi vastuunsa lop-
puun asti. Kehittamisprojekti kehitti YAMK-opiskelijan kehittdmistyon ja projektipaallik-
kyyden taitoja valtavasti. Projektipaallikkyyden kehittymiseen vaikutti YAMK-opiskelijan
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oma korkea motivaatio kehittamistyota kohtaan, joka nayttaytyi suurena sitoutumisena
kehittAmisprojektiin.

Kehittamisprojektin ohjausryhman tydelaman edustajat arvioivat kehittdmisprojektin to-
teutuneen erittdin onnistuneesti. Heidan mukaan kehittamisprojekti saavutti sille asetetut
tavoitteet erittain hyvin perustellen "Saatiin se mita tilattiinkin, ehka jopa enemman”. Oh-
jausryhman tyéelaman edustajien mukaan kehittamisprojektin tulokset ovat erittain hyvin
tydeldmassa hyddynnettavissa ja he ottavat tuotoksen kayttdon organisaatiossa suunni-
telmallisesti. He arvioivat YAMK-opiskelijan projektin hallintataitoja erittain hyviksi perus-
tellen opiskelijan olleen projektip&éalliktn roolissa itseohjautuva ja aktiivinen seka aihee-
seen perehtymisen ja itsetekeman kehittdmisprojektin ansiosta. Myds projektiryhma el
osastonhoitajat ja vastaajat eli vuodeosastojen hoitajat pitivat kehittamisprojektia tar-
keana ja hyodyllisena organisaatiossa seka molemmat tahot olivat erittin tyytyvaisia
tuotokseen. Onnistuneen kehittdmisprojektin ansiosta organisaation osastonhoitajat
ovat halukkaita jatkamaan tuotoksen kayttéa seka hoitohenkilbkunta vastaamaan tuo-

tokseen tydhyvinvoinnin edistamiseksi.
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Liite 1

Liite 1. Tutkimustiedote

TUTKIMUSTIEDOTE

Tyohyvinvoinnin kehittamisprojekti on osa Turun ammattikorkeakoulun ylemman
ammattikorkeakoulututkinnon opinnaytetyota, joka liittyy | Jll] kaupungin hy-
vinvointitoimialan sairaala-organisaatioon. Kehittamisprojektin tavoitteena on ke-
hittda lahiesimiesten valmiutta edistaa tydhyvinvointia ja tarkoituksena on luoda
sairaalamaailmaan, sisatautien vuodeosastoille rajattu tydhyvinvoinnin mittari la-
hiesimiesten tydkaluksi [JJJli| kaupungin hyvinvointitoimialan sisatautien vuode-
osastojen hoitajille. Tutkimusaineistoa kerataan kyselylla sisatautien vuodeosas-
tojen [, Il ja [ tyoskentelevilta 1ahi- ja perushoitajilta seka sairaanhoitaijilta, eri-
koissairaanhoitajilta ja apulaisosastonhoitajilta (n=68). Aineiston keruu tapahtuu
Webropol-ohjelman sahkoéisella kyselylla lokakuun - joulukuun 2016 valisena ai-
kana. Aineistoa hy6dynnetd&n opinnaytetydna toteutettavan tyéhyvinvoinnin mit-
tarin kehittamiseen. Tutkimukselle on saatu lupa ylihoitajalta 15.6.2016. Tutki-

muksesta saa lisétietoja

Anniina Ojanen
Sairaanhoitaja, yamk-opiskelija
Terveyden edistaminen

anniina.ojanen@edu.turkuamKk_fi
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Liite 2

Liite 2. Saatekirje

KYSELYN SAATEKIRJE

Opinnaytetydn nimi: Sisatautien vuodeosaston hoitajien tyohyvinvoinnin mittaa-

minen
Hyvéa lahihoitaja/sairaanhoitaja

Kohteliaimmin pyydan Teitd vastaamaan linkin alla olevaan kyselyyn, jonka ta-
voitteena on kehittda lahiesimiesten valmiutta edistaé tyohyvinvointia. Tarkoituk-
sena on luoda sairaalamaailmaan, sisatautien vuodeosastoille rajattu tyéhyvin-
voinnin mittari l&hiesimiesten tyokaluksi || |l GG Hyvinvointitoi-
mialan sisatautien vuodeosastojen lahi- ja perushoitajilla sekd sairaanhoitajille,
erikoissairaanhoitajille ja apulaisosastonhoitajille. Lupa aineiston keruuseen on
saatu 17.9.2016.

Teidan vastauksenne antavat arvokasta tietoa. Vastaaminen on luonnollisesti va-
paaehtoista. Kyselyn tulokset tullaan raportoimaan niin, ettei yksittdinen vastaaja
ole tunnistettavissa tuloksista. Olkaa ystavéllinen ja vastatkaa 30.11.2016 men-

nessa.

Tama kysely liittyy osana Turun ammattikorkeakoulussa suorittamaani ylempaan
ammattikorkeakoulututkintoon kuuluvaan opinnaytteeseen. Opinnaytetyoni oh-

jaaja on Ritva Laaksonen-Heikkild, yliopettaja Turun amk/Terveysala.

Linkki kyselyyn:

Vastauksistanne kiittden
Anniina Ojanen
Sairaanhoitaja/ YAMK-opiskelija

Anniina.ojanen@edu.turkuamk_fi
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Liite 3 (1)

Liite 3. Tyohyvinvoinnin mittari pilotointiin

Tyohyvinvoinnin mittari selvittdd sisatautien vuodeosaston lahi- ja sairaanhoitajien tydhyvinvoinnin tarpeita. Mittari koostuu taustakysymyk-
sista ja vaittamiin perustuvista kysymyksista. Vaittamat on jaoteltu kuuteen ryhmaan: perustehtava ja ammattietiikka, vuorovaikutussuhteet
ja yhteisdllisyys, tydn organisointi ja johtajuus, alaistaidot, yksilolliset ja tydén ulkopuoliset hyvinvointitekijat, tydhyvinvoinnin edistamisen
keinot. Vaittamat sisaltavat 5 -portaisen Likert-asteikon (5= taysin samaa mieltd, 4= jokseenkin samaa mieltd, 3= en samaa, enka eri mielta,

2= jokseenkin eri mielta, 1= taysin eri mieltd).

Vastaaminen on anonyymista, helppoa ja nopeaa. Kyselyyn vastaamiseen menee noin 10 minuuttia. Kiitos vastauksestasi!

Taustakysymykset
1. lka
o 18-29
o 30-39
o 40-49
o 50-58
o 60->

2. Ammattinimike

o Lahihoitaja

o Sairaanhoitaja, erikoissairaanhoitaja tai apulaisosastonhoitaja
3. Kotiosasto

o Sydanosasto (nimi muutettu)

o Munuaisosasto (nimi muutettu)
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o Hematologinen osasto (nimi muutettu)

4. Alan tydkokemus vuosina

o 0-5

o 5-10
o 10-20
o 20-30
o 30->

Perustehtava ja ammattietiikka

Liite 3 (2)

parhaita puolia ovat potilaiden
hoitaminen, auttaminen ja pa-

raneminen

Vaittamat Taysin samaa | Jokseenkin sa- | En samaa, | Jokseenkin eri | Taysin eri | Lahteet
mielta (5) maa mielta (4) | enk& eri mieltéd | mielta (2) mielta (1)
(3)
5. Toteutan laadu- Utriainen 2006, Utriainen
kasta potilashoitoa ym. 2010
6. Tyoni sisalloén Utriainen 2006, Utriainen

ym. 2010

7. Potilashoidon on-

nistuminen on minulle tarkeaa

Utriainen & Kyngas 2008,
Utriainen ym. 2011, Kaar-
lela 2013
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8. Hallitsen  hoito-
tyon akuutit tilanteet ja poti-
laan tilan &killiset muutokset
omalla osastollani

Utriainen 2006

9. Toimin elvytysti-
lanteessa ammattitaitoisesti

Utriainen 2006

10. Toteutan turval-

lista ladkehoitoa

Utriainen 2006

11. Kuntoutan  poti-
laita laadukkaasti

Utriainen 2006

12. Huolehdin

omasta tydergonomiastani

Utriainen 2006, Sosiaali-

jaterveysministerit 2017a

mattiosaamisestani

13. Pidan tyostani Utriainen 2006

14. Tyoni on palkitse- Utriainen 2006, Utriainen
vaa & Kyngéas 2008

15. Olen ylpeda am- Utriainen 2006

16. Teen tyotani
oman eettisen arvopohjan

mukaisesti

Utriainen ym. 2010, Utriai-
nen, ym. 2011
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Vuorovaikutussuhteet ja yhteisollisyys

Liite 3 (4)

kanssa yhteistyo toimii

VaittAmat Taysin samaa | Jokseenkin sa- | En samaa, | Jokseenkin eri | Taysin eri | Lahteet
mielta (5) maa mielta (4) | enka eri mieltd | mielta (2) mielta (1)
3
17. Tybkavereiden Utriainen 2006, Utriainen

ym. 2007, Oksanen & Vir-
tanen 2012, Manka & Lar-
jovuori 2013

18.

TyoOyhteisdssa

viestinta on tehokasta

Chen ym. 2009, Oksanen
& Virtanen 2012, Manka &
Larjovuori 2013, Tyoter-
veyslaitos 2017b

19.

Noudatan osas-

ton yhtenaisia toimintakaytan-

Pekka 2010, Tyoterveys-
laitos 2017b

tava, eettinen ilmapiiri

toja
20. Osastolla on sel- Pekka 2010
keat ammattiryhmittaiset
tydnkuvat
21. Osastolla on valit- Utriainen 2006, Seitsamo

& Tuomi 2006, Kaarlela
2013, Manka & Larjovuori
2013, Permarupan ym.
2013
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22. Tydyhteisossa Tyoterveyslaitos 2017b
kohtelemme tosiamme oikeu-
denmukaisesti

23. Tydyhteisossa Utriainen 2006
kannustamme toinen toisi-
amme

24. Huumori  kuuluu Vesa 2009
tyopaivaani

25. Panostan omalta Manka & Larjovuori 2013,
osaltani tydyhteisdéssa yhtei- Tyoterveyslaitos 2017b
seen hyvaan

26. Osastolla otetaan Chen ym. 2009, Sinisam-
huomioon tydntekijdiden tyo- mal ym. 2011
olot

27. Pohdimme yh- Manka 2007, Haybatollahi
dessa tydssa jaksamisen kei- & Gyekye 2014
noja osastolla
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Tyon organisointi ja johtajuus

Liite 3 (6)

Tassa kyselyssa lahijohdolla tarkoitetaan osastonhoitajaa ja apulaisosastonhoitajaa. Johdolla tarkoitetaan ylihoitajaa ja hyvinvointitoimialan

hallintoa.
Vaittamat Taysin samaa | Jokseenkin sa- | En samaa, | Jokseenkin eri | Taysin eri | Lahteet
mielta (5) maa mielta (4) | enk& eri mieltéd | mielta (2) mielta (1)
3)
28. Henkilostéd  on Utriainen 2006, Utriainen

osastolla riittavasti

& Kyngads 2008, Golubic
ym. 2009, Kaarlela 2013

tokset ovat oikeudenmukaisia

29. Koen tyttaakan Utriainen 2006
olevan siedettava
30. Léhijohdon pé&a- Linna, ym. 2012, Manka

& Larjovuori 2013, Tyoter-
veyslaitos 2017b

31. Lahijohto raken-
taa toimivia kaytantoja tyopai-

kan ja tyon tarpeisiin

Setala & Ala-Tuuhonen
2009;
2011

Sinisammal ym.

32. Johdon toimet ja

paatdkset vahentavat henki-

[6ston fyysista kuormitusta

Setala & Ala-Tuuhonen
2009;
2011

Sinisammal ym.
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33. Johdon toimet ja
paatdkset vahentavat henki-

[6ston psyykkista kuormitusta

Setdla & Ala-Tuuhonen
2009; Sinisammal ym.
2011

34. L&hijohto ratkai-

see tyOyhteisdn haasteita

Golubic ym. 2009

35. Osastonhoitaja
kohtelee tyontekijoitdan tasa-

arvoisesti

Salo 2008, Kaarlela 2013,
Tyoterveyslaitos 2017b

36. Saan osastonhoi-

tajalta rakentavaa palautetta

Syvanen 2008, Hiltunen
2012; Kaarlela 2013

37. Tyossa jaksami-
seen panostetaan kaikilla ta-

soilla

Haybatollahi & Gyekye
2014,

38. Voin lahestya

osastonhoitajaa helposti

Linna ym. 2012, Manka &
Larjovuori 2013
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Alaistaidot
VaittAmat Taysin samaa | Jokseenkin sa- | En samaa, | Jokseenkin eri | Taysin eri | Lahteet
mielta (5) maa mielta (4) | enka eri mieltd | mielta (2) mielta (1)
3)
39. Vaikutan omalla Rehnback & Keskinen

toiminnalla tydyhteisén hyvin-

2005, Utriainen ym. 2011,

vointiin Happell ym. 2013, Sosi-
aali- ja terveysministerit
2017a; Tyoterveyslaitos
2017a

40. Panostan omalta Rehnbéck & Keskinen

osaltani keskinaiseen vuoro-

vaikutukseen

2005, Kaarlela 2013

41. Huolehdin

omasta tyokyvystani

Sosiaali- ja terveysminis-
terid 2017a

42, Kehitan

tydyhteisén hyvinvointia edis-

itseani

Laine 2010, Hietanen

2016, Sosiaali- ja terveys-

taen ministerid 2017a; Tyoter-
veyslaitos 2017a
43. Tyokavereiden Rehnback & Keskinen
auttaminen  kuuluu tyopéai- 2005, Chen ym. 2009,
vaani Tyoterveyslaitos 2017b
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44, Autan mielellani
oma-aloitteisesti uutta tyonte-

kijaa

Rehnback & Keskinen
2005, Chen ym. 2009

45, Kannan vastuun
omasta ja tybkavereiden

tydssa viihtymisesta

Laine 2010, Manka & Lar-
jovuori 2013

46. Yllapidan yhteis-

tydn sujuvuutta

Rehnback & Keskinen
2005, Utriainen 2006, Ut-
riainen & Kyngas 2008,
Happell ym. 2013, Manka
& Larjovuori 2013

47. Osallistun aktiivi-
sesti tyOpaikan asioiden ke-
hittamiseen

Rehnbadck & Keskinen
2005

48. Kaytan erilaisia
resursseja (tyovalineet, -aika

yms.) jarkevasti

Rehnbédck & Keskinen
2005, Laine 2010, Hieta-
nen 2016

49. Tydvuorossa
jaamme tyomaaran tasaver-

taisesti

Rehnbédck & Keskinen
2005, Utriainen 2006

50. Tilanteen vaa-
tiessa teen pitempaa tyopai-

Va4, jotta tyot saadaan tehtya

Rehnbdck & Keskinen
2005
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Yksil6lliset ja tydn ulkopuoliset hyvinvointitekijat

Liite 3 (10)

apua omaan jaksamiseen

VaittAmat Taysin samaa | Jokseenkin sa- | En samaa, | Jokseenkin eri | Taysin eri | Lahteet
mielta (5) maa mielta (4) | enka eri mieltd | mielta (2) mielta (1)
3
51. Koen voivani hy- Rehnback & Keskinen
vin 2005, Kanste ym. 2008
52. Huolehdin  fyysi- Manka 2007, Tyoterveys-
sesta kunnostani laitos 2017c
53. Huolehdin Kanste ym. 2008
omasta jaksamisestani
54. Saan tarvittaessa Kanste ym. 2008

vaa innostumista ja iloa

55. Sitoudun tyéhoni Utriainen 2006, Utriainen
ym. 2010

56. Tyd on minulle Utriainen 2006, Utriainen
kutsumus ym. 2010

57. Koen tydhon liitty- Kanste ym. 2008, Laine &

Kokkinen 2013

58. Haluan kartuttaa

omaa ammatillista kehitysta

Golubic ym. 2009, Sini-
sammal ym. 2011, Kaar-
lela 2013, Sosiaali- ja ter-

veysministerié 2017a
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59. Tyon  ulkopuoli- Manka 2007, Utriainen
nen elama on tasapainossa ym. 2007, Haapala 2012,
Kaarlela 2013
60. Nautin vapaa- Utriainen 2006, Kaarlela
ajasta 2013
61. Minulla on vahva Utriainen 2006

tukiverkosto tyon ulkopuolella

62. Perhe-elaman ja Sinivaara ym. 2007, Ok-
tydn yhteensovittaminen on- sanen 2012, Immonen
nistuu hyvin tydssani 2013, Kaarlela 2013, Hy-

vonen 2014
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Tyohyvinvoinnin edistdmisen keinot

Liite 3 (12)

mia mahdollistaa tyo- ja yksi-
tyiselamén yhteensovittami-

sen

VaittAmat Taysin samaa | Jokseenkin sa- | En samaa, | Jokseenkin eri | Taysin eri | Lahteet
mielta (5) maa mielta (4) | enka eri mieltd | mielta (2) mielta (1)
3)

63. Osastolla on sel- Kaarlela 2013, Tyoter-
keat pelisaannot veyslaitos 2017b

64. Noudatan peli- Kaarlela 2013, Tyoter-
saantoja veyslaitos 2017b

65. Koen kehityskes- Kanste 2007, Nurmeksela
kustelun tukevan tydhyvin- ym. 2011
vointiani

66. Kehityskeskus- Wink 2006, Kanste 2007,
telu vahvistaa ty6ilmapiiria Nurmeksela ym. 2011

67. Kehityskeskus- Kanste 2007, Nurmeksela
telu edistdaa osastolla yhteis- ym. 2011
tyota

68. Tybaika-autono- Sinivaara ym. 2007, Ok-

sanen 2012, Immonen
2013, Kaarlela 2013, Hy-

vbnen 2014

69. Tybaika-autono-
mia vaikuttaa minun tydssa

jaksamiseen mydnteisesti

Bailyn ym. 2007, Immo-
nen 2013
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70. Koen tyokierron li-

saavan tyohyvinvointia

Partanen 2009, eOSMO -
hanke 2011; Rasi 2014

71. Tyonohjaus edis- Rasanen 2006, Haapala
taa tyohyvinvointia 2012

72. Koen tyoyhtei- Elo ym. 2006
sdssa tapahtuvat kehittdmis-
hankkeet hyodyllisiksi

73. Kehittamishank- Elo ym. 2006

keet parantavat tyohyvinvoin-
tia

74. TyOnantaja tukee
ammatillista osaamistani kou-

lutus-mahdollisuuksilla

Golubic ym. 2009, Sini-
sammal ym. 2011, Kaar-
lela 2013

Kiitos vastauksestasi!
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Liite 4. Tyohyvinvoinnin mittari

Tyohyvinvoinnin mittari

Tyodhyvinvoinnin mittari selvittdé sisatautien vuodeosaston lahi- ja perushoitajien seké sai-
raanhoitajien, erikoissairaanhoitajien ja apulaisosastonhoitajien tydhyvinvoinnin tarpeita. Mit-
tari koostuu taustakysymyksista ja vaittamiin perustuvista kysymyksista.

Vaittdmat on jaoteltu kuuteen ryhmaan:
perustehtava ja ammattietiikka,
vuorovaikutussuhteet ja yhteisollisyys,

tydn organisointi ja johtajuus,

alaistaidot,

yksil6lliset ja tyon ulkopuoliset hyvinvointitekijat ja
tyéhyvinvoinnin edistamisen keinot.

Vaittdamat sisaltavat 5-portaisen Likert -asteikon (5= taysin samaa mielta, 4= jokseenkin sa-

maa mieltd, 3= en samaa, enka eri mielté, 2= jokseenkin eri mieltéd & 1= taysin eri mielta).

Vastaaminen on anonyymista, helppoa ja hopeaa.

Kyselyn vastaamiseen menee noin 10 minuuttia.

Kiitos vastauksestasi!
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Taustakysymykset

1.1ka*

O 18-29 vuotta
O 30-39 vuotta
O 40-49 vuotta
(O 50-59 vuotta
O YIi 60 vuotta

2. Ammattinimike *

O Lahihoitaja, perushoitaja

(O Sairaanhoitaja, erikoissairaanhoitaja tai apulaisosastonhoitaja

3. Kotiosasto *

OosH
oOosH
Oosk

4. Alan tybkokemus vuosina *

O 0-5 vuotta
(O 6-10 vuotta
(O 11-20 vuotta
O 21-30 vuotta
QO YIi 30 vuotta
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Perustehtava ja ammattietiikka

5. Toteutan laadukasta potilashoitoa *

(O Taysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielta
O En samaa, enka eri mielta
(O Jokseenkin eri mieltd

QO Taysin eri mielta
6. Tyoni sisallon parhaita puolia ovat potilaiden hoitaminen, auttaminen ja paraneminen *

(O Taysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielta
O En samaa, enka eri mielta
QO Jokseenkin eri mielta

QO Téysin eri mielta
7. Potilashoidon onnistuminen on minulle tarkeaa *

(O Taysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielta
O En samaa, enka eri mielta
(O Jokseenkin eri mieltd

QO Taysin eri mielta
8. Hallitsen hoitotydn akuutit tilanteet ja potilaan tilan &killiset muutokset omalla osastollani *

(O Téaysin samaa mielta
QO Jokseenkin samaa mielté
O En samaa, enka eri mielta
O Jokseenkin eri mielta

QO Taysin eri mielta
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9. Toimin elvytystilanteessa ammattitaitoisesti *

(O Taysin samaa mielta
QO Jokseenkin samaa mielta
O En samaa, enka eri mielta
QO Jokseenkin eri mielta

QO Téysin eri mieltd
10. Toteutan turvallista ladkehoitoa *

QO Téysin samaa mielta
QO Jokseenkin samaa mielté
O En samaa, enka eri mielta
O Jokseenkin eri mielta

QO Taysin eri mielta
11. Kuntoutan potilaita laadukkaasti *

QO Taysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielta
O En samaa, enka eri mielta
QO Jokseenkin eri mielta

QO Taysin eri mieltd
12. Huolehdin omasta tyéergonomiastani *

QO Téysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielta
O En samaa, enkd eri mielta
QO Jokseenkin eri mielta

QO Taysin eri mieltd
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13. Pidan tydstani *

(O Taysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielta
QO En samaa, enka eri mielta
O Jokseenkin eri mielta

QO Téysin eri mielta
14. Tyoni on palkitsevaa *

(O Taysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielta
(O En samaa, enka eri mieltd
O Jokseenkin eri mielta

QO Taysin eri mieltd
15. Olen ylped ammattiosaamisestani *

(O Téaysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielt
O En samaa, enké eri mielta
O Jokseenkin eri mielta

QO Téysin eri mielta
16. Teen tydtéani oman eettisen arvopohjan mukaisesti *

(O Taysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielta
O En samaa, enké eri mielta
(O Jokseenkin eri mieltd

QO Taysin eri mielta
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Vuorovaikutussuhteet ja yhteisollisyys

17. Tybkavereiden kanssa yhteistyd toimii *

(O Taysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielta
O En samaa, enka eri mielta
QO Jokseenkin eri mielta

O Téysin eri mieltd
18. Tyoyhteistssa viestinta on tehokasta *

QO Téysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielté
O En samaa, enka eri mielta
O Jokseenkin eri mielta

QO Taysin eri mielta
19. Noudatan osaston yhtenaisia toimintakaytantoja *

(O Taysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielta
O En samaa, enka eri mielta
QO Jokseenkin eri mielta

QO Taysin eri mieltd
20. Osastolla on selkedt ammattiryhmittaiset tyonkuvat *

QO Téysin samaa mielta
(O Jokseenkin samaa mielta
O En samaa, enka eri mieltd
O Jokseenkin eri mielta

QO Taysin eri mielta

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Anniina Ojanen

Liite 4 (6)



21. Osastolla on valittava, eettinen ilmapiiri *

(O Taysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielta
QO En samaa, enka eri mielta
O Jokseenkin eri mielta

QO Téysin eri mielta

22. Tydyhteiséssa kohtelemme tosiamme oikeudenmukaisesti *

(O Taysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielta
(O En samaa, enka eri mieltd
O Jokseenkin eri mielta

QO Taysin eri mieltd
23. Tydyhteisdssa kannustamme toinen toisiamme *

(O Téaysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielt
O En samaa, enké eri mielta
O Jokseenkin eri mielta

QO Téysin eri mielta
24. Huumori kuuluu tyépaivaani *

(O Taysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielta
O En samaa, enké eri mielta
(O Jokseenkin eri mieltd

QO Taysin eri mielta
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25. Panostan omalta osaltani tydyhteison yhteiseen hyvaan *

(O Téaysin samaa mielta
QO Jokseenkin samaa mielté
O En samaa, enka eri mielta
O Jokseenkin eri mielta

O Taysin eri mielta
26. Osastolla otetaan huomioon tyontekijdiden tybolot *

QO Taysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielta
O En samaa, enka eri mielta
(O Jokseenkin eri mieltd

QO Téysin eri mielta
27. Pohdimme yhdessa tydssa jaksamisen keinoja osastolla *

(O Téaysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielté
O En samaa, enka eri mielta
O Jokseenkin eri mielta

QO Taysin eri mielta
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Tydn organisointi ja johtajuus

Liite 4 (9)

Tassa kyselyssa lahijohdolla tarkoitetaan osastonhoitajaa ja apulaisosastonhoitajaa.

Johdolla tarkoitetaan ylihoitajaa ja hyvinvointitoimialan hallintoa.

28. Henkildstda on osastolla riittavasti *

QO Téysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielta
(O En samaa, enké eri mieltd
O Jokseenkin eri mielta

QO Taysin eri mielta
29. Koen ty6taakan olevan siedettava *

(O Téaysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielta
QO En samaa, enka eri mielta
O Jokseenkin eri mielta

QO Téysin eri mielta
30. Lahijohdon paattkset ovat oikeudenmukaisia *

(O Taysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielta
O En samaa, enka eri mielta
O Jokseenkin eri mielta

QO Téysin eri mielta

32. Lahijohto ratkaisee tydyhteison haasteita *

(O Taysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielta
O En samaa, enka eri mielta
QO Jokseenkin eri mielta

QO Taysin eri mielta
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33. Osastonhoitaja kohtelee tydntekijoitdan tasa-arvoisesti *

(O Taysin samaa mielta
QO Jokseenkin samaa mielta
O En samaa, enka eri mielta
QO Jokseenkin eri mielta

QO Téysin eri mieltd
34. Voin lahestya osastonhoitajaa helposti *

QO Téysin samaa mielta
QO Jokseenkin samaa mielté
O En samaa, enka eri mielta
O Jokseenkin eri mielta

QO Taysin eri mielta
35. Saan osastonhoitajalta rakentavaa palautetta *

QO Taysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielta
O En samaa, enké eri mielta
QO Jokseenkin eri mielta

QO Taysin eri mieltd

36. Johdon toimet ja paatokset vahentavat henkiloston fyysista kuormitusta *

QO Téysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielta
O En samaa, enkd eri mielta
QO Jokseenkin eri mielta

QO Taysin eri mieltd
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37. Johdon toimet ja paattkset vahentavat henkiléstén psyykkista kuormitusta *

(O Taysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielta
QO En samaa, enka eri mielta
O Jokseenkin eri mielta

QO Téysin eri mielta
38. Tydssa jaksamiseen panostetaan kaikilla tasoilla *

(O Taysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielta
(O En samaa, enka eri mieltd
O Jokseenkin eri mielta

QO Taysin eri mieltd
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Alaistaidot

39. Vaikutan omalla toiminnalla tyéyhteisén hyvinvointiin *

(O Téaysin samaa mielta
QO Jokseenkin samaa mielta
(O En samaa, enka eri mielta
O Jokseenkin eri mieltd

QO Taysin eri mielta

40. Panostan omalta osaltani keskinaiseen vuorovaikutukseen *

(O Téaysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielté
O En samaa, enka eri mielta
O Jokseenkin eri mielta

QO Taysin eri mielta
41. Huolehdin omasta tyokyvystani *

(O Taysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielta
O En samaa, enka eri mielta
QO Jokseenkin eri mielta

QO Téysin eri mieltd
42. Kehitan itseéni tydyhteisdn hyvinvointia edistaen *

QO Téysin samaa mielta
QO Jokseenkin samaa mielté
O En samaa, enka eri mielta
O Jokseenkin eri mielta

QO Taysin eri mielta
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43. Haluan kartuttaa omaa ammatillista kehitysta *

(O Taysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielta
O En samaa, enka eri mielta
QO Jokseenkin eri mielta

QO Taysin eri mieltd
44, Tydkavereiden auttaminen kuuluu tydpaivaani *

QO Téysin samaa mielta
(O Jokseenkin samaa mielta
(O En samaa, enka eri mieltd
O Jokseenkin eri mielta

QO Taysin eri mieltd
45. Autan mielellani oma-aloitteisesti uutta tyontekijaa *

(O Téaysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielta
O En samaa, enka eri mielta
O Jokseenkin eri mielta

QO Téysin eri mielta
46. Kannan vastuun omasta ja tydkavereiden tydssa viihtymisesta *

(O Téaysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielta
O En samaa, enkad eri mielta
QO Jokseenkin eri mielta

QO Taysin eri mieltd
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47. Yllapidan yhteistydn sujuvuutta *

(O Taysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielta
QO En samaa, enka eri mielta
O Jokseenkin eri mielta

QO Téysin eri mielta
48. Osallistun aktiivisesti tyépaikan asioiden kehittdmiseen *

(O Taysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielta
QO En samaa, enka eri mielta
(O Jokseenkin eri mieltd

QO Téysin eri mielta
49. Kaytan erilaisia resursseja (tydvalineet, -aika yms.) jarkevasti *

(O Téaysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielté
O En samaa, enka eri mielta
O Jokseenkin eri mielta

QO Téysin eri mieltd

50. Tybvuorossa jaamme tydmaaran tasavertaisesti *

QO Taysin samaa mielta
QO Jokseenkin samaa mielta
O En samaa, enka eri mielta
(O Jokseenkin eri mieltd

QO Taysin eri mielta
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51. Tilanteen vaatiessa teen pitempaa tyopaivaa, jotta tyét saadaan tehtya *

(O Téaysin samaa mielta
QO Jokseenkin samaa mielté
O En samaa, enka eri mielta
O Jokseenkin eri mielta

QO Taysin eri mielta

Yksilolliset ja tydn ulkopuoliset hyvinvointitekijat

52. Koen voivani hyvin *

O Téaysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielta
O En samaa, enka eri mielta
QO Jokseenkin eri mielta

QO Taysin eri mielta
53. Huolehdin fyysisesta kunnostani *

(O Taysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielta
O En samaa, enka eri mielta
O Jokseenkin eri mielti

QO Taysin eri mielta

54. Huolehdin omasta jaksamisestani *

(O Taysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielta
O En samaa, enka eri mielta
QO Jokseenkin eri mielta

QO Taysin eri mielta
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55. Saan tarvittaessa apua omaan jaksamiseen *

(O Taysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielta
O En samaa, enka eri mieltd
O Jokseenkin eri mielta

QO Téysin eri mielta
56. Sitoudun tyéhoni *

(O Taysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielta
QO En samaa, enka eri mielta
(O Jokseenkin eri mieltd

QO Téysin eri mielta
57. Tyd on minulle kutsumus *

(O Téaysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielté
O En samaa, enka eri mielta
O Jokseenkin eri mielta

QO Téysin eri mieltd

58. Koen tydhdn liittyvaa innostumista ja iloa *

QO Taysin samaa mielta
QO Jokseenkin samaa mielta
O En samaa, enka eri mielta
(O Jokseenkin eri mieltd

QO Taysin eri mielta
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59. Tydn ulkopuolinen elama on tasapainossa *

(O Téaysin samaa mielta
QO Jokseenkin samaa mielté
O En samaa, enka eri mielta
O Jokseenkin eri mielta

QO Taysin eri mielta
60. Nautin vapaa-ajasta *

(O Taysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielta
O En samaa, enka eri mielta
QO Jokseenkin eri mielta

QO Taysin eri mieltd
61. Minulla on vahva tukiverkosto tyon ulkopuolella *

QO Téysin samaa mielta
(O Jokseenkin samaa mielta
O En samaa, enkd eri mielta
O Jokseenkin eri mielta

QO Taysin eri mieltd
62. Perhe-elaman ja tydn yhteensovittaminen onnistuu hyvin tyéssani *

(O Téaysin samaa mielta
QO Jokseenkin samaa mielta
O En samaa, enka eri mielta
O Jokseenkin eri mielta

QO Téysin eri mieltd
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Tydhyvinvoinnin edistamisen keinot

63. Osastolla on selkeét pelisdannot *

(O Taysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielta
O En samaa, enka eri mielta
O Jokseenkin eri mielta

O Taysin eri mielta
64. Noudatan pelisaantoja *

(O Taysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielta
(O En samaa, enka eri mielta
O Jokseenkin eri mielta

QO Téysin eri mielta
65. Koen kehityskeskustelun tukevan tydhyvinvointiani *

(O Téaysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielté
O En samaa, enka eri mielta
O Jokseenkin eri mielta

QO Téysin eri mieltd
66. Kehityskeskustelut vahvistaa tyoilmapiiria *

QO Taysin samaa mielta
QO Jokseenkin samaa mielta
O En samaa, enké eri mielta
(O Jokseenkin eri mielta

QO Téysin eri mielta
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67. Kehityskeskustelut edistaa osastolla yhteistyota *

(O Taysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielta
O En samaa, enka eri mielta
O Jokseenkin eri mielta

QO Taysin eri mielta
68. Tybaika-autonomia mahdollistaa tyo- ja yksityiselamén yhteensovittamisen *

QO Téaysin samaa mielta
(O Jokseenkin samaa mielta
O En samaa, enka eri mielta
O Jokseenkin eri mielta

QO Taysin eri mielta
69. Tybaika-autonomia vaikuttaa minun tydssdjaksamiseen myonteisesti *

QO Taysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielta
QO En samaa, enka eri mielta
O Jokseenkin eri mielta

QO Taysin eri mielta
70. Koen tyokierton lisddvan tydhyvinvointia *

(O Téaysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielta
O En samaa, enka eri mielta
O Jokseenkin eri mielta

QO Taysin eri mielta
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71. Tydnohjaus edistaa tydhyvinvointia *

QO Taysin samaa mielta
(O Jokseenkin samaa mielta
(O En samaa, enké eri mieltd
O Jokseenkin eri mielta

QO Téysin eri mieltd
72. Koen tydyhteiséssa tapahtuvat kehittamishankkeet hyddyllisiksi *

(O Téaysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielta
QO En samaa, enka eri mielta
O Jokseenkin eri mielta

QO Téysin eri mielta
73. Kehittdmishankkeet parantavat tydhyvinvointia *

(O Taysin samaa mielta
O Jokseenkin samaa mielta
(O En samaa, enké eri mielta
(O Jokseenkin eri mieltd

QO Téysin eri mielta
74. Tydnantaja tukee ammatillista osaamistani koulutus-mahdollisuuksilla *

(O Taysin samaa mielta
(O Jokseenkin samaa mielta
O En samaa, enka eri mielta
QO Jokseenkin eri mielta

QO Téysin eri mieltd

Kiitos vastauksestasi!
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