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ALKUSANAT

Hyvit jobtajat saavat ihmiset tuntemaan olevansa asioiden ytimessa, ei ulkopuolella. Jokainen tuntee voi-

vansa antaa oman osuntensa organisaation menestykseen. Kun ndin kay, heidan tyinsda saa merkityksen.

-Warren G. Bennis-



SISALLYS

1 JOHDANTO

2 VETOVOIMAISUUTTA EDISTAVIEN KEHITTAMISTARPEIDEN KARTOTTUS 2

2.1 Viestorakenteen kehityksen myo6ta
2.2 Toimintatutkimus
2.3 Opinndytetyon tarkoitus, tavoite ja tutkimustehtdva
2.4 Arvojohtaminen
2.5 Ty6n vetovoimaisuus eri sukupolvilla
2.6 Kehittimistarpeiden kartoitus
2.6.1 Induktiivinen paittely
2.6.2 Osastolta kuusi lihteneet hoitotyontekijit
2.6.3 SWOT Hoitohenkil6kunta
2.6.4 Valmisaineisto sairaanhoitajaopiskelijat
2.60.5 Kyselylomake valmistuvat sairaanhoitajat
2.7 Magneettisairaalan vetovoimatekijat
2.8 Kehittimistarpeet magneettisairaalan vetovoimatekijoihin peilaten
2.8.1 Abdutiivinen piittely
2.8.2 Pois lihteneet hoitotyontekijit osastolta kuusi
2.8.3 Hoitohenkil6kunta
2.8.4 Sairaanhoitajaopiskelijat
2.8.5 Valmistuvat sairaanhoitajat
2.9 Vetovoimaisuutta edistivat tekijdt
2.9.1 Johtamistyyli
2.9.2 Yhteisollisyys
2.9.3 Sairaanhoitajat opettajina
2.9.4 Ammatillinen kehittyminen
2.10 Lihteet

3 KESKUSTELUKULTTUURIN KEHITTAMINEN
3.1 Keskustelukulttuuri
3.2 Strateginen nikékulma keskustelukulttuurin kehittimiseen
3.3 Toiminnalliset harjoitukset

3.3.1 Myo6nteinen palaute ja haastattelu

(o R =) T S \ S

10
10
12
14
16
17
19
22
22
24
25
26
27
28
28
31
33
34
38

44
44
46
49
50



3.3.2 Warmyoga ja kyselylomake

3.3.3 Vuorovaikutukselliset pariharjoitukset ja eldytymismenetelma
3.4 Keskustelukulttuuria edistivit tekijit
3.5 Lihteet

4 ESIMIEHEKSI KEHITTYMINEN
4.1 Tutkimus- ja kehittimisosaamisen kompetenssit
4.2 Johtamisosaamisen kompetenssi

4.3 Lahteet

5 POHDINTA
5.1 Eettisyys
5.2 Luotettavuus
5.3 Kehittdmistehtdvin arviointia
5.4 Pidtelmit ja jatkokehittdmisaiheet
5.5 Lihteet

LIITTEET

52
54
57
59

61
61
66
70

72
72
75
77
81
83



1 JOHDANTO

Palvelutarpeen kasvaminen ja elikepoistuminen ovat tirkeimmat tyovoima- ja koulutustar-
peisiin vaikuttavat tekijat. Elikepoistuminen lisddntyy terveydenhuollossa 2010-luvun puo-
leen viliin, jonka jilkeen se on yhti suuri lihes kymmenen vuotta. (Vallimies-Patomiéki 2008,
43.) Tyonantajaimagolla on merkitys osaavan henkilékunnan saatavuudessa, jossa huono
imago el houkuta uusia osaajia (Otala & Ahonen 2005, 94, 215). Uuden hoitotyontekijin ko-
kema ensivaikutelma tyGyhteisostd merkitsee paljon (Viitala 2008, 253). Tyoikiisen vieston
vanheneminen luo omat haasteet terveydenhuollossa. Eldkepoistuman my6ti henkil6kunnan
tarve on kirurgisella osastolla kuusi. Ongelmana ovat sijaisten hakeminen méariaikaisiin sijai-
suuksiin ja heiddn pysyminen sijaisuuksissa. Lisiksi ongelmana on vakinaisten vakanssien

kiinnostamattomuus alle 30-vuotiaiden hoitotyon hakijoiden joukossa.

Vetovoimaiset organisaatiot kykenevit vastaamaan tyoelimin ajankohtaisiin haasteisiin, ke-
hittimédin toimintaa sekd parantamaan tuottavuutta. TySeldimi kilpailee nuorista ja osaavista
tyontekijoistd. Haasteen luovat ikddntyvien tyontekijoiden tyossa jaksamisen tukeminen, yh-
teistyOssd tapahtuva osaamisen ja kokemuksen jakaminen sukupolvelta toiselle, keskindinen
arvostus sekd sosiaalisen tyOkyvyttomyysuhan valttiminen. Tyontekijoiden kokema organi-
saatiokulttuuri erottaa vetovoimaisen ja tavanomaisen organisaation toisistaan. Organisaa-
tiokulttuurilla on merkitys tydvoiman saatavuuteen ja pysyvyyteen. Tyotyytyviisyys ja hyviksi
koetut ty6olot ovat tirkeimmit elementit vetovoimaisuuden onnistumisessa, jossa ty6ilma-
piiri ja tyOhyvinvointi ovat menestystekijoitd. Henkiléstomitoituksen tdytyy olla optimaali-
nen, koska jatkuva ylikuormitus altistaa tybuupumukselle. (Meretoja & Koponen 2008, 10—
13.) Tamin pdivin nuoret kasvavat ymparistdssd, jossa vaikuttavat erilaiset muutokset. Uusi
sukupolvi tietdd oman arvonsa ja puntaroi omaa elimaiinsi ja onnellisuuttaan. TySpaikan

merkitys on heille eri kuin vanhemmille sukupolville.

Ikola-Notrbacka (2010, 50, 52, 53) kuvaa hyvin hallinnon eettisen johtamisen vilineend, jol-
loin joudutaan tekemiin valintoja tehokkuuden ja laadun vililli. On mietittiva mahdolli-
suuksien rajoja, koska luottamuksellisuuden ja avoimuuden mairittely voi olla joskus hanka-
laa ja aiheuttaa ristiriitatilanteita sekd kaytdinnon toimissa ettd paitoksenteossa. Terveyden-
huollon toimintaa ohjaavat viralliset normit: lait ja asetukset, tyGjirjestykset, kuntainliittojen

perussaannot sekd toimiala- ja asiakohtaiset sddnnot ja hallinnolliset ohjeet. Johtamisty6ssa



korostuvat johdon rooli etitkan toteuttajana ja esimerkin antajana, jolloin eettinen uskotta-

vuus perustuu johdon esimerkillisyyteen ja eettiseen toimintaan.

Arvot ja etiikka vaikuttavat johtamisen padmaiirddn ja sen toteutumiseen. Lisdksi ne vaikut-
tavat asiakkaan vastuuseen, palveluiden laatuun, resurssien kohdentamiseen ja kayttoon seka
henkil6ston vastuuseen. (Ikola-Norrbacka 2010, 34-35.) Arvojohtamisessa korostuu etitkan
huomioiminen ja sen toteuttaminen. Eettisesti kestivd toiminta perustuu lipindkyvyyteen,
avolmuuteen ja tasa-arvoon. Tyon jiljen tulee olla tasalaatuista ja laht6isin yrityksen arvo-
maailmasta. Tehdyt paitokset tiytyy pystyd perustelemaan eettisesti kestavilld tavalla. Ty6yh-
teison nikokulmasta etitkassa on kyse tyOyhteison ilmapiiristd ja niistd tavoista ja sddnnoistd,
joita tyOyhteistssa noudatetaan. Hoitotyon johtajalla on merkittidva rooli ja vastuu tyOyhtei-
son eettistd ilmapiirid luotaessa. Tulevana esimichend haluan edistdd eettisten ohjeiden mu-

kaista toimintaa.

Opinniytetyon tarkoituksena on kehittdd ty6yhteison toimintatapoja vetovoimaisuuden vah-
vistamiseksi. Opinndytetyon avain kisitteiksi muodostuivat vetovoimaisuus, keskustelukult-
tuuri, arvojohtaminen seké toimintatutkimus. Opinndytetyon johtamista tarkastelen arvojoh-
tamisen nikokulmasta. Kehittdmistehtivd on kirjoitettu toimintatutkimuksen syklien (suun-
nittelu, toiminta, havainnointi, reflektointi) mukaisesti artikkeleiden muodossa. Opinniytety6
koostuu neljasta artikkelista. Ensimmdinen sykli sisdltda kehittdmistehtivin ensimmadisen ar-
tikkelin, joka kuvaa kehittdmistehtivin taustaa ja vetovoimaisuutta edistivien tarpeiden kar-
toituksen. Aineisto on kerdtty SWOT-lomakkeella ja kolmella erilaisella kyselylld. Kukin ai-
neisto on analysoitu ensin induktiivisen analyysin mukaan ja sen jilkeen abduktiivisen paitte-

lyn mukaan.

Toinen sykli sisiltdd toisen artikkelin, joka kuvaa tulosten pohjalta nousseet kehittdmistar-
peet. Vuorovaikutusosaamisen kehittiminen toteutetaan kolmen toiminnallisen harjoituksen
avulla. Kolmas artikkeli esimieheksi kehittyminen on esimicheksi kasvun reflektointia NQF
kompetenssien tason seitseman mukaisesti. Neljds artikkeli pohdinta siséltda kehittdmistehti-

vin arviointia, paitelmiai ja jatkokehittimisaiheita.



2 VETOVOIMAISUUTTA EDISTAVIEN KEHITTAMISTARPEIDEN KARTOITUS

Ensimmiinen artikkeli kertoo ikdantymisen ja elikepoistuman vaikutuksista sosiaali- ja ter-
veydenhuollon toimintaan. Tyovoimaan ja koulutustarpeisiin vaikuttavia tekijoitd ovat palve-
lutarve ja elakepoistuma. Kirurginen osasto kuusi eldd murroksessa, jossa elikepoistuman
myotd tarvitaan vakituisiin vakansseihin ja miirdaikaisiin sijaisuuksiin hoitohenkildkuntaa.
Kehittimistehtdvin metodologinen lihestymistapa on toimintatutkimus. Kehittimistehtdvin
johtamisen nakékulma on arvojohtaminen. Vetovoimaisuutta edistavd kehittdmistehtiva ku-
vaa Kainuun maakunta -kuntayhtymin operatiivisen vastuualueen kirurgisen osaston kuuden
kehittimistarpeita. Kehittimistehtivi toteutettiin suunnitelmallisesti vapaachtoisuuteen pe-
rustuen ilman henkil6ston lisiresursseja arjen hoitotyon lomassa. Tarkoituksena oli kehittda
ty6yhteison toimintatapoja vetovoimaisuuden vahvistamiseksi toimintatutkimuksen metodo-
logian avulla. Ensimmiisen syklin tavoitteena oli selvittad, mitkd tekijiat edesauttavat hoito-
henkil6kunnan pysyvyyttd ja saatavuutta kirurgiselle osastolle kuusi. Lisdksi ensimmaiisen
syklin tavoitteena oli selvittdd, mitd nuoret hoitotyontekijit odottavat tulevalta tySltd ja tyo-
paikalta. Alkukartoituksen jilkeen muodostui kehittimistehtdvimme suunta vetovoimaisuut-

ta edistavien asioiden kehittamiselle.

2.1 Viestorakenteen kehityksen myota

Valtiotalouden tila ja alueilla tapahtuvat viestorakenteen kehitykset luovat paineita elinvoi-
maisuuden yllipitoon ja vahvistamiseen. Alueet joutuvat entistd tarkemmin arvioimaan julki-
sen rahoituksen antamat mahdollisuudet. Toteutettava kuntauudistus pyrkii uusimaan raken-
teita ja vastaamaan 2020-luvun tarpeisiin. Tyo6ikdinen viestd vihenee ja osaavan tyovoiman
puute on uhkana useilla alueilla. Laki alueiden kehittimisestd (1651/2009) ja valtioneuvoston
asetus alueiden kehittdmisestd (1837/2009) luovat siddospohjan kolmeen linjaukseen: aluei-
den kilpailukyvyn ja elinvoimaisuuden vahvistamiseen, vieston hyvinvoinnin edistimiseen
sekd hyvin elinympariston ja kestidvin aluerakenteen turvaamiseen. Ikddntymiseen tuomiin
haasteisiin voidaan vaikuttaa vain asian kokonaiskasittelylld. (Ty6 ja elinkeinoministeri

2012.)



Kainuun maakunta -kuntayhtymaissi henkiloston keski-ikd oli vuonna 2011 45,6 -vuotta.
Henkiloston ikdjakauma vakinaisista suhteissa oli: alle 30-vuotiaita 216 (6,3 %) henkil6a ja yli
45-vuotiaita oli 2262 (66,2 %) henkil6d. Henkil6ston ikdjakauma vakinaisissa suhteissa olivat:
55-59-vuotiaat (20,0 %), 50-54-vuotiaat (19,3 %), 45-49-vuotiaat (16,8 %) sekd 40—44-
vuotiaat (11,4 %). Kainuun maakunta -kuntayhtymin elikepoistuman arvio on 9 prosenttia
suurempi kuin koko maassa vuosina 2011-2030. (Kainuun maakunta -kuntayhtyma 2011b.)

Kainuun viestorakenne on alueellisesti haasteellisessa asemassa ikddntymisen vuoksi.

Nykyinen elikepoistuminen vaikuttaa my6s osastolla kuusi ja vie osaavaa henkil6kuntaa
elikkeelle. Vuoden 2011-2012 aikana neljd hoitajaa jii eldkkeelle. Kymmenen hoitajaa ovat
yli 50-vuotiaita ja 30-40-vuotiaita on kuusi. Vakituinen hoitohenkilokunnan vaihtuvuus ei
ollut suurta aiempina vuosina. Kirurgisen osaston kuusi huono maine opiskelijoiden keskuu-
dessa on tiedossa ja teemme toitd asian korjaamiseksi. Opinndytetyon avulla pyritdan hake-
maan osaston vetovoimaisuutta edistivid asioita. Aihe on ajankohtainen, tirked ja mielen-
kiintoinen, joka koskettaa my6s minua kirurgisen osaston kuuden sairaanhoitajana seki tule-

vana esimichend toimiessani missd tahansa tyOyksikossa.

Kainuun maakunta -kuntayhtymissid oli voimassa olevia tyosuhteita 31.12.2011 yhteensa
4384, joista toistaiseksi voimassa olevien maira oli 3418 (78 %) sekd mairiaikaisten ty6suh-
teiden méari oli 966 (22 %). Tulosalueellisesti eniten maarillisia tyontekijoitd tyoskenteli ter-
veyden- ja sairaanhoitopalveluissa 219 (22,7 %). Terveyden- ja sairaanhoitopalvelut ovat
madrillisesti palvelusuhteen suurin tulosalue 1085 (24,7 %) koko henkil6stostd. Kuntayhty-
missd on kiytossd 75 erl ammattiryhmaa, joista suurin ryhma on sairaanhoitajat 23,7 % seka
toiseksi suurin ryhma lahihoitajat sekéd perushoitajat, joita oli 23,5 % tyontekijoistd. (Kainuun
maakunta -kuntayhtymi 2012, 5-6, 8.) Kirurgisen osaston kuuden hoitohenkilékuntarakenne
on osastonhoitaja, apulaisosastonhoitaja, 15 sairaanhoitajan ja 3,5 perushoitajan vakanssia

seki kaksi osastonsihteerid. Hoitohenkilokunnan maira on 20,5 henkila.

Alueellinen koheesio- ja kilpailukykyohjelma KOKO (2010) on annetun lain (1651/2009)
24§ mukainen omachtoinen kansallinen kehittimisohjelma. Kehittimisohjelmalla tuetaan
paikallistason strategista kehittimistyotd ja parannetaan toimijoiden yhteisty6ti. Tavoitteena
on muodostaa Kainuusta profiloitunut, houkutteleva seki kilpailukykyinen verkostoitunut
innovaatioympiristd. (Tyo- ja elinkeinoministerié 2011.) Valtioneuvoston (2005) kidynnista-
mi Paras-hanke on tarkoitettu kunta- ja palvelurakenteen uudistamiseksi, jonka tavoitteena

on varmistaa laadukkaiden palveluiden saatavuus koko maassa seki saavuttaa elinvoimainen,



toimintakykyinen ja ehed kunta rakenne. (Kuntaliitto 2007.) Kunnat linjaavat suunnitelmis-
saan henkil6stévoimavarojen mairillisen ja laadullisen turvaamisen. Rakenteelliset ja toimin-
nalliset muutokset nihddin henkiléston riittivyyden turvaavina ja joustavaa kaytintod paran-
tavina toimenpiteind. HenkilOst6ad pyritadn saamaan hyvilld tydnantajaimagolla, maaraaikais-
ten henkildiden vakinaistamisella, kannustinjirjestelmilld, kilpailukykyiselld palkkapolitiikalla,
joustavilla ty6aikajirjestelyilld ja seudun palveluiden kehittimiselld. (Vallimies-Patomaki

2008, 47.)

Kansallinen sosiaali- ja terveydenhuollon kehittimisohjelma (2008) ohjaa ja tukee kunnallisen
sosiaali- ja terveydenhuollon kehittdmisti, jossa yhtend pditoimenpiteend on henkiloston
riittdvyyden ja osaamisen vahvistuminen. Uuden Kaste-ohjelman (2012) yhtené tavoitteena
on jirjestdd sosiaali- ja terveydenhuollon rakenteet ja palvelut asiakaslihtoisesti ja asiakkaat
luottavat palveluiden laatuun sekid vaikuttavuuteen. Johtaminen turvaa palvelut sekd osaavan
ja hyvinvoivan henkil6ston. Taloudellisesti kestavit ja toimivat palvelurakenteet my6s turva-
taan. (Sosiaali- ja terveysministerién julkaisuja 2012.) Sosiaali- ja terveyspalvelujen turvaami-
nen ja toimivuus edellyttivit riittivad, ammattitaitoista ja tyossa vithtyvad henkilost6d (Sosi-

aali- ja terveysministerié 2003).

Kainuun keskussairaalan osasto kuusi on pehmytosakirurginen vuodeosasto, jossa on 32 po-
tilaspaikkaa. Erikoisaloja ovat gastroenterologia ja urologia. Lisdksi sielli hoidetaan korva-,
neni- ja kurkkutautien osastohoitoa tarvitsevat potilaat. Potilaat tulevat osastolle hoidonva-
rauksen tai pdivystyksen kautta ja heitd hoidetaan operatiivisesti tai konservatiivisesti. (Kai-
nuun maakunta -kuntayhtymin palvelut 2011a.) Kainuun keskussairaala on opetussairaala ja
yksik6ssd  harjoittelee  hoitotyon ja lddketieteen opiskelijoita (Kainuun maakunta -
kuntayhtymin palvelut 2011c). Osasto on ammatillisesti vaativa, jossa tarvitaan monenlaista
osaamista. Vaihteleva, hektinen ty0 ja laaja potilasmateriaali tekevit tyOstd haasteellisen.
Ty6skentelyssd korostuvat saumaton tiimityGskentely, laaja tietoperusta, potilasliht6isyys
sekd kyky tehdd nopeita ja itsendisid padtoksid. Tyoskentely osastolla tapahtuu kahdessa eri

moduulissa, joissa hoitoty6stid vastaavat sairaanhoitajat.

2.2 Toimintatutkimus

Toimintatutkimukseen ei ole yleisesti hyviksyttyd mairitelmad. Se voidaan miiritelld ldhes-

tymistavaksi, jossa tutkija on mukana tutkittavien kanssa ratkaisemassa tiettyd ongelmaa.



(Eskola & Suoranta 1998, 129.) Toimintatutkimus on yhteis6ssa tapahtuvaa, yksilot reflek-
toivat ja kehittdvit ty6tddn, analysoivat sekéd kehittelevit vaihtoehtoja ongelmien ratkaisemi-
seksi ja tavoitteiden saavuttamiseksi. (Heikkinen & Jyrkima 1999, 25; Kuula 1999, 9-10.)
Kiytinnollisessd toimintatutkimuksessa tyontekijoitd pyritddn auttamaan asioiden tiedosta-
misessa, muotoilussa sekd suuntaamaan uudelleen omaa tietoisuuttaan ja kiytintojaan. (Met-

samuuronen 2009, 236; Kuusela 2005, 25.)

Toimintatutkimuksessa pyritidn muuttamaan todellisia sosiaalisia kaytinteitd niissd toimivien
thmisten toimiessa aktiivisina osallistujina edistimalld, parantamalla tai toisella tavalla teke-
malld. (Kuula 1999, 9,11). Kehittimistehtdvin tarkoituksena on auttaa kirurgisen osaston
kuuden hoitohenkilokuntaa tutkimaan todellisuuttaan tyGyhteisén toimintatapojen vetovoi-
maisuuden suhteen, jotta voidaan muuttaa sitd viliin tulevien interventioiden avulla. Inter-
ventio tarkoittaa muutosta, jossa tehddin jotain toisin kuin ennen on tehty ja katsotaan mité
sen jilkeen tapahtuu. “Todellisuntta muntetaan, jotta sitd voitaisiin tutkia, ja todellisuntta tutkitaan,

ettd sitd voitaisiin munttaa”. (Heikkinen & Jyrkama 1999,44.)

Toimintatutkimuksen rakenteeseen kuuluvat suunnittelu, toiminta, havainnointi ja reflektoin-
ti. Suunnitteluvaihe sisaltia orientoitumisen, teeman tasmentimisen seki tavoitteet. Toimin-
nassa otetaan tavoite ja laadittu suunnitelma huomioon. Havainnointi pitda sisillidn eri vai-
heita, joilla tieto kerdtddn toiminnan analysointia ja reflektointia varten. Reflektointi, arviointi
vaithe kuvaa toimintasyklin loppuvaiheen aineiston analysoinnin ja tulkinnan. (Suojanen
1992, 56-59, 62.) Kehittimistehtivd on suunniteltu toimintatutkimuksen syklien mukaisesti.
Suunnitteluvaiheessa kartoitimme vetovoimaisuudesta taustaa. Tarkoitus ja tavoitteet maari-
teltiin ohjausryhmin ja projektiryhmin kokouksissa. Toiminnan aikana kerdsimme tietoa
tutkimuskohteesta ja havainnointivaiheessa analysoimme aineiston sekd saimme tulokset ke-
hitettdvista asioista. Reflektointivaiheessa arvioimme aineiston ja tulkitsimme tulokset. Toi-
mintatutkimus on yhteiséssa tapahtuvaa, yksilot reflektoivat ja kehittavit tyotdan, analysoivat

sekd kehittelevit vaihtoehtoja ongelmien ratkaisemiseksi ja tavoitteiden saavuttamiseksi.

Tutkimukseen kuuluu tiedon intressi, jota tutkija tuntee aihettaan ja kohdettaan kohtaan.
Tiedon intressi kuvaa tutkimuksellista mielenkiintoa, joka tarkoittaa tapaa asennoitua tutki-
mukseen, aiheeseen, kohteeseen sekd metodologiaan. Tdmin asennoitumisen voi karkeasti
jakaa kahteen osaan. Teoreettisessa mielenkiinnossa etsitddn yleistettdvii ja kiytinnollisessa
mielenkiinnossa puolestaan soveltavaa, yksittdistapauksiin sopivaa ainesta. (Varto 1996, 27—

28.) Kehittimistehtivissd tutkimuksellista mielenkiintoa heritti mahdollisimman totuuden



mukaisen kuvan saavuttaminen tyGyhteison toiminnasta ja sithen liittyvistd kehittdmistarpeis-

ta.

Tutkimuksen objektiivisuus kuvaa maailman tai ympiriston tulkintaa ja ymmartdmistd toisen
teoista, havainnoista, olemisesta ja kokemuksesta. Subjektiivisuus kuvaa puolestaan ymparis-
ton totuuden etsimisestd omista sisdisistd kokemuksista ja tiedoista ldhtien. Tutkiessa vili-
maastoon liittyvid ilmioitd, joudutaan huomioon ottamaan sekd objektiivinen ettd subjektii-
vinen totuus. T4lloin ymmirrimme todellisuuden prosessina, joka kulkee tajuntamme kautta
muuttaen sitd. Samalla tdmi tarkoittaa, ettd ymmirrimme todellisuuden prosessina, jota
voimme muuttaa. Ympiristo ei ole pelkidstddn subjektiivinen eikd objektiivinen totuus vaan
samalla on riippuvainen ja riippumaton tekijisti, subjektista. (Anttila 2006, 470.) Toiminta-
tutkimuksessa tutkija on mukana lisndolollaan ja vaikuttaa tutkimuksen kohteena olevaan
yhteis66n (Saari 2007, 121). Olen opinndytetyon tekijaind mukana vaikuttamassa kehittdmis-
tehtivin kulkuun ldsndololla ja toiminnalla toimintatutkimuksen eri vaiheissa. Kuitenkin olen
pyrkinyt kuvaamaan ja tekemiin valintoja objektiivisesti kehittaimistehtdvid tehdessi. Olen

pyrkinyt puolueettomaan ja yleispatevdin toimintaan.

2.3 Opinndytetyon tarkoitus, tavoite ja tutkimustehtdva

Kehittimistehtdvin tarkoituksena on kehittdd osasto kuuden toimintatapoja vetovoimaisuu-
den vahvistamiseksi. Kehittdmistehtdvin tulosten avulla voidaan kehittdd yhteisid toimintata-
poja tyoyhteisossi. Kehittimistehtivan lihtokohtana ovat vakituisten vakanssien kiinnosta-
mattomuus alle 30-vuotiaiden hakijoiden keskuudessa, mairdaikaisten sijaisten saaminen seka
pysyminen sijaisuuksissa. Kolmen padaineiston pohjalta ensimmadisen syklin sisdlld katsoim-
me tarpeelliseksi selvittdd nuorten odotuksia tulevalta ty6ltd ja tyOpaikalta, voidaksemme

saada tietoa ja vastaamaan heidin tarpeisiin.
I: n syklin tavoitteena on selvittad,

mitkd asiat edesauttavat hoitohenkilokunnan pysyvyyttd ja saatavuutta kirurgiselle osastolle

kuusi?
Miti nuoret hoitotyontekijiat odottavat tulevalta tyoltd ja tyOpaikalta?

II: n syklin tavoitteena on selvittad,



miten hoitotyontekijéiden vuorovaikutusosaamisen kehittiminen edesauttaa keskustelukult-

tuurin muutosta?

2.4 Arvojohtaminen

Kehittimistehtdvin johtamisen nikékulma on arvojohtaminen. Arvot puhuttavat tySyhtei-
s64 ja asiakkaita. Miten pystymme valitsemaan arvot, joihin tyontekijit sitoutuvat ja asiakkaat
hyviksyvit? Kuinka ty6yhteison ja hoitotyontekijin omat arvot kohtaavat? Tarkastelen arvo-
ja tyoyhteisén sekd johtamisen nakokulmasta. Arvoista keskustelu ei yksin riitd vaan arvojen

tulee ohjata toimintaa, valintoja seki ilmeté toiminnassa.

Arvoja ei pysty helposti mairittimaidn yksiselitteisesti. Ne ovat moni merkityksellisid ja suh-
teellisen abstrakti kisite. Arvojen ilmentymistd voidaan tarkastella valinnoistamme tehdes-
simme asioita tiedostaen tai tunnepohjalta. Sosiaaliset ja henkil6kohtaiset arvojirjestelmit
vaikuttavat tilanteiden tulkintaan, toimintaan ja paitoksentekoon. (Juujirvi, Myyry & Pesso
2007, 35). Arvot ovat sidoksissa tunteisiin ja jarkeen. Tunnistamme arvot sisdllimme téirkeik-
si uskomuksiksi, jotka ohjaavat toimintaamme. (Syddnmaanlakka 2006, 208-209.) Arvojoh-
taminen pohjautuu arvojen tunnistamiseen, arvopohjan tarpeellisuuden tiedostamiseen seka

johtamisen merkityksen ymmairtimiseen (Kauppinen 2002, 21).

Arvojohtamisen toteutusmalli koostuu neljastd tasosta. Arvot mairitelldan visiotasolla neljd,
jossa luetaan toimintaympdristéd ja tulkitaan muutosvoimia oman toiminnan kannalta. Stra-
tegisessa tasossa kolme tehddin strategiset valinnat, miaritellddn prosessit sekd suunnitellaan
rakenteet. Strategisella tasolla arvot ovat apuna uuden kulttuurin luomisessa. Kulttuurin joh-
tamisen kannalta arvoihin perustuva johtaminen on olennaista. Organisaatiokulttuurin muu-
tos edellyttid johtamiskulttuurin muutosta. Toiminnallinen taso kaksi ja yksilétaso yksi ovat
operaatiotaso, joissa luodut mahdollisuudet voidaan hyodyntdd. Johtamisessa arvot ovat tir-
ked osa henkil6ston sitoutumiseen. Arvot ovat jokaisessa neljassid tasossa mukana ihmisten
sisalld ja vaikuttavat organisaatiossa kaikkeen tietoisesti tai tiedostamatta. (Kauppinen 2002,

47-59, 85, 116.)

Arvojohtamisen keskeisiin taitoihin kuuluvat ryhmikeskustelun johtamisen kyky ilman puo-
lustelun tai selittelyn tarvetta, kielteisen palautteen antamisen taito kannustavasti sekd palaut-

teen vastaanottamisen taito. Lisdksi arvojohtamisen keskeisiin taitoithin kuuluvat persoonalli-



suuksien hallinta, avoimuus, ongelmanratkaisu- ja paitoksentekokyvyn kehittiminen, positii-
visuuden kautta itseluottamuksen lisidminen, arvojen luova tulkinta ja kytkeminen tuloskort-
tiin. Samalla tarvitaan keskustelun kdynnistiminen ja ylldpitiminen taitoa ilman manipuloin-
tia. Arvojohtaminen tarvitsee kdytint6on saattamiseksi johdon nikyvid ja sitoutunutta esi-
merkkid. Arvojohtamisessa arvojohtajan tulee hallita visioiden kaytto ja tuloskortti mittarei-

neen. (Kauppinen 2002, 180-182, 185.)

2.5 Tyon vetovoimaisuus eri sukupolvilla

Vetovoimainen organisaatio onnistuu edistyksellisen organisaatiokulttuurin ja myodnteisen
ty6nantajakuvan avulla rekrytoimaan ja sitouttamaan henkil6kuntaa. Tyontekijéiden kokema
organisaatiokulttuuri erottaa vetovoimaisen ja tavanomaisen organisaation toisistaan. Orga-
nisaatiokulttuurilla on merkitystd tydvoiman saatavuuteen ja pysyvyyteen. Hyvinvoivan tyo-
ympiriston tunnuspiirteisiin kuuluvat tehokas vuorovaikutus, hyvit yhteistyésuhteet seka
mahdollisuus osallistua paitoksen tekoon. Vetovoiman avaintekijoitd ovat erinomaiset poti-
laiden hoitotulokset, ammatillisesti korkeatasoinen hoitoympiristd sekd hyvit tyGolosuhteet

henkil6stolle. (Meretoja ym. 2008, 10.)

Vetovoimaiset organisaatiot kykenevit vastaamaan tyoelimin ajankohtaisiin haasteisiin, ke-
hittimddn toimintaa sekd parantamaan tuottavuutta. Tyotyytyviisyys ja hyviksi koetut tyo-
olot ovat tirkeimmait elementit vetovoimaisuuden onnistumisessa, jossa tyoilmapiiri ja ty6-
hyvinvointi ovat menestystekijoitd. Henkilostomitoituksen tiytyy olla optimaalinen, koska
jatkuva ylikuormitus altistaa tyéuupumukselle. Ylikuormitus vihentdd henkiloston hyvin-

vointia, heikentdd hoidon laatua ja sairauspoissaoloja. (Meretoja ym. 2008, 10-13.)

Organisaatiokulttuuri pitdd sisillidn arvot, arvokeskustelut, uskomukset, vuorovaikutussuh-
teet, vuorovaikutustavat, hiljaisen tiedon, johtamiskulttuurin, riitit seka rituaalit. Turvallisen,
luottamuksellisen ja vahvan organisaatiokulttuurin perustana ovat yhteiset arvot sekd niihin
sitoutuminen. Arvojen tulisi olla konkreettisia ja todellisia, ettd jokainen ymmirtad merkityk-
sen, tirkeyden ja voi luoda uusia innovatiivisia tapoja niiden toteuttamisessa. Vahva organi-

saatiokulttuuri on etu. (Rantala 2008, 103.)

Sosiaalisen padoman kehittdiminen on tulevaisuuden yksi tirked tekija tychyvinvoinnin edis-

timiseksi (Surakka 2009, 24). Sosiaalinen padoma muodostuu suhteista, yhteistyGtavoista ja



luottamuksesta tiimeissd. Inhimillinen padoma muodostuu organisaatiossa thmisten osaami-
sesta, motivaatiosta ja sitoutumisesta. Se pitdd sisillidn organisaation jisenten tiedot, taidot
sekd aiemmat kokemukset. Rakenteelliset pddomat kuvaavat prosesseja ja jirjestelmid. Nithin
sisaltyvit ndytto6n perustuva toiminta sekd tyontekijéiden optimaalinen hyédyntiminen.

(Meretoja ym. 2008, 13-15.)

Terveydenhuollon laitokset, joilla on hyva imago, vetivit puoleen tyénhakijoita ja varmista-
vat osaavan henkil6kunnan pysymisen organisaatiossa. Usein lihtemisen syynd ovat huono
johtaminen, tyGpaikan huono ilmapiiri, kehnot tydolot sekd huono organisaatiokulttuuri.
Asianmukaista ja oikeaa hoitoa saavat asiakkaat ja potilaat ovat tyytyviisid. Tyytyviiset poti-

laat kertovat hyvistd imagosta. (Surakka 2009, 26-27.)

Eri ikéluokilla on erilaisia erityispiirteitd, jotka vaikuttavat toimintatapoihin ja ajattelutapaan.
Linsimaat kutsuvat yli kaksikymmentidvuotiaita nuoria Y-sukupolveksi, jotka ovat 1980-
luvun jilkeen syntyneet. X-sukupolven kisittivit vuonna 1965-1978 syntyneet. Suuret ika-
luokat muodostavat 1946—-1964 syntyneet, jotka olivat rakentamassa maailmaa sotien jalkeen
ja heiddn tyonsi ansiostaan kehitettiin hyvinvointi valtiot. Vanhempaa sukupolvea drsyttivit
nuorten tavat ja uudet ajatukset. Y-sukupolvi tiedostaa asioita eri tavalla. He vilittdvit toisista
thmisistd, luonnosta, eldimisté ja tulevaisuudesta. Nima nuoret tietivit oman arvonsa ja pun-
taroivat tyOpaikan haasteita omaan elimiin ja onnellisuuteen. Heille tyopaikka merkitsee

erilaisia asioita kuin vanhemmille sukupolville. (Surakka 2009, 17-18.)

Esimiehet eivit ole tottuneet ajatukseen, ettd nuoret kyseenalaistavat ja ovat kdrsimattomii.
Kuitenkin Y-sukupolven nuoret ovat motivoituneita ja haluavat tyoltidn itsendisyyttd, jous-
tavuutta ja monipuolisuutta. He ovat yhteisollisia ja tahtovat verkostoitua samanhenkisiin
ty6kaverethin. Y-sukupolvelle ovat tirkeitd yrityksen arvot ja niiden kuuluu olla sopusoin-
nussa kdytinnon toiminnan kanssa. (Lahdensiva 2010, 105-108; Surakka 2009, 18-19.) Su-
rakka (2009, 19) jatkaa, ettd nailld nuorilla on odotuksia tyopaikkaa ja johtamista vastaan, jos-
sa koulutus on jatkuvaa. Nuoret ovat valmiita sitoutumaan, kun l16ytivit omaa arvomaailmaa

vastaavan yrityskulttuurin.



10

2.6 Kehittimistarpeiden kartoitus

Kehittimistehtdvin alkukartoituksessa kiytetddn neljad pddaineistoa, joiden painoarvo on
yhtd tirked. Ensimmadinen padaineisto hankittiin puolistrukturoidulla kyselylomakkeella ki-
rurgisella osastolla kuusi tyoskennelleiltd hoitotyontekijéiltd. He vastasivat kyselyyn sihko-
postitse. Toinen padaineisto hankittiin SWOT-analyysin avulla kirurgisen osasto kuuden hoi-
tohenkil6kunnalta. SWOT-analyysi vastasi tutkimustehtivin kysymykseen mitka tekijat
edesauttavat hoitohenkilokunnan pysyvyytti ja saatavuutta kirurgiselle osastolle kuusi. Kol-
mas padaineisto hankittiin valmiina aineistona, jonka kirurgisen osaston kuuden osastonhoi-
taja oli kerinnyt vuoden 2011 aikana harjoittelemassa olleilta sairaanhoitajaopiskelijoilta.
Opiskelijat vastasivat henkil6kohtaisesti kyselylomakkeelle, jossa kysyttiin palautetta kirurgi-
sen osaston kuuden toiminnasta ja ehdotuksia toiminnan muuttamiseksi. Lisidksi neljds paa-
aineisto hankittiin valmistuvilta sairaanhoitajaopiskelijoilta. Avoin kyselylomake vastasi tut-

kimustehtivin kysymykseen, mitd nuoret odottavat tulevalta tyoltd ja tyOpaikalta.

2.6.1 Induktiivinen paittely

Kehittimistehtivain osallistuvat henkil6t valittiin harkinnanvaraisesti, jonka mukaan heidin
tulee olla suorittaneet harjoittelunsa, sijaisuutensa tai tyoskennelld kirurgisella osastolla kuusi.
Olen valinnut kohdejoukon harkinnanvaraisesti kehittdmistehtivin tarkoitusta ja tehtivda
ajatellen. Heilld on kokemusta tutkimuskohteena olevasta ilmiéstd. Kohdejoukko on kirurgi-
sen osaston kuuden hoitohenkil6kunta, joka kisittid osastonhoitajan, apulaisosastonhoitajan,

sairaanhoitajat, ldhi- ja perushoitajat sekéd osastonsihteerit.

Kyselylomakkeita on useita eri lajeja ja niitd kiytetddn sen helppouden vuoksi. Kyselylomak-
keella kerdttiessd aineistoa tulee kiinnittdd huomiota, ettd kyselylomaketta ei ole vaikea tayt-
tad, motivoinnin mahdollisuus on pieni, mahdollisuutta tismentiviin kysymyksiin ei ole ja
kieltaytyminen on helpompaa. Kyselylomakkeen kiyton hyvind puolina voidaan pitdd talou-
dellisuutta ja tavoitettavuutta, joskin onko tavoitettavuudella arvoa, jos vastaajat jittivit ky-
selyyn vastaamatta. Huolellisesti suunnitellut kyselylomakkeet ovat hyvi keino keritd aineis-
toa, joiden tarkoituksena on selvittaid melko konkreetteja ja yksiselitteisid ilmioitd. Kyselylo-
makkeen etuna voidaan pitda aineiston kisittelyd, jossa aineisto voidaan suhteellisen nopeasti

kasitelld ja saada analyysiin. (Hirsjarvi & Hurme 1995, 13-16.)
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Lomaketutkimuksessa kysytddn tutkijaa kiinnostavia ja kysymysasettelun kannalta olennaisia
kysymyksid. Lomaketutkimuksen tarkoituksena on vastaajalle mahdollisimman neutraalisti
esitetyt kysymykset hineen itseen liittyviin asioihin. Lomaketutkimuksen tuloksia pidetiin
luotettavina, koska tieto on ensikiden tietoa. Joskin voidaan ajatella lomaketutkimuksen ole-
van rajoittunut ja kaavamainen. (Alasuutari 1999, 51, 53, 110-111.) Lomaketutkimuksen ky-
symyksen sisillot voidaan karkeasti jakaa. Suljetuissa kysymyksissd vastaaja valitsee vastauk-
sen annetuista vaihtoehdoista, jossa suunnittelu vaatii tutkijalta hyvia etukiteistietoa aihepii-
ristd. Avoimiin kysymyksiin vastataan avoimesti vastaajan haluamalla tavalla, jossa kysymyk-

set voidaan jasennelld sen mukaan, minka tyyppista tietoa haetaan. (Ahola 2007, 57.)

Induktiivisessa eli laadullisessa pédttelyssd edetddn yksittdistapauksista yleiseen, jossa tavoit-
teena on osallistujien nikékulman ymmartiminen. (Kylmid ym. 2007, 22-23.) Laadullisen
aineiston analysoinnissa yhdistyvit analyysi ja synteesi, jossa keritty aineisto hajotetaan kisit-
teellisiksi osiksi. Osat kootaan synteesin avulla uudelleen tieteellisiksi johtopaiatoksiksi. Tata
voidaan kutsua my0s abstrahoinniksi, joka tarkoittaa kerityn tutkimusaineiston jarjestimisté
niin, ettd sen perusteella tehdyt johtopditokset voidaan vaiheittain irrottaa eri asiayhteyksista

ja siirtdd yleiselle kasitteelliselle seki teoreettiselle tasolle. (Gronfors 1985, 145.)

Aineiston analyysiin on kolme tietd, joithin padstddn suoraan aineiston purkamisen, purkami-
sen jilkeisen koodauksen tai yhdistimalld purkamisvaihe ja koodausvaihe (Eskola & Suoran-
ta 1998, 151). Aineisto on tirked tuntea hyvin ennen analyysia. Induktiivinen analyysi voi-
daan jakaa kahteen osaan, joita ovat havainnoinnin pelkistys seké arvoituksen ratkaisu. Pel-
kistys pitdd sisdllidn aineiston tarkastelun tutkimustehtivin nakokulmasta sekd karsiminen
havaintojen yhdistamiselld. (Alasuutari 1999, 39—40; Kylma ym. 2007, 113.) Latvala ja Nuuti-
nen (2001, 24) erottavat karkeasti sisdllon analyysin prosessin eri vaiheet: analyysiyksikén
valinnan, aineistoon tutustumisen, aineiston pelkistdmisen, aineiston luokittelun, tulkinnan
sekd sisillon analyysin luotettavuuden arvioinnin, jossa analyysiprosessin vaiheet voivat esiin-

tyd samanaikaisesti. Kuitenkin analyysi on usein esitettyd monivaiheisempi prosessi.

Aineiston jdrjestiminen analyysia varten on tirkedd. Kirjoittaessaan puhtaaksi, litteroidessa,
aineistoaan tutkija samalla tutustuu aineistoonsa (Gronfors 1985, 156). Analyysiyksikké tai
luokitteluyksikké madiritellidn ennen analyysinprosessin aloittamista, joka on yleensd sana,
lause, lauseen osa, ajatuskokonaisuus tai sanayhdistelma (Latvala ym. 2001, 25). Alkuperaiset
ilmaukset voidaan merkitd eli koodata virein tai numeroin ja nima merkitysyksikot ovat

pohjana pelkistimiselle. Pelkistettyjd ilmauksia voidaan kéyttdd tutkimusraportissa esimerk-
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keind aineistosta ja sen analyysistd. Alkuperiisten ilmaisujen pelkistimisen jilkeen vertaillaan
pelkistettyja ilmaisuja ja etsitddn sisallollisesti sopivia samankaltaisia ilmauksia. Ryhmittelyssa
etsitddn pelkistetyistd ilmaisuista eroavaisuuksia ja samankaltaisuuksia. Tdtd kutsutaan my0s
nimelld klusterointi. Yhdistimisen jilkeen nimetddn pelkistetyt luokat kaikkia ilmaisuja katta-
vaksi. Pelkistys, ryhmittely ja abstrahointi auttavat synteesin rakentamisessa ja vastauksen
l6ytimisessd tutkimuksen tarkoituksen ja tehtivin ndkékulmasta. (Kylma ym. 2007, 117—

119))

Padaineistoille (kyselylomake, SWOT, kiytinnén harjoittelupalautelomake, kyselylomake)
luokitteluyksikoksi valitsin sanan, sanaparin tai asiakokonaisuuden. Kirjoitin aineistot koneel-
la puhtaaksi, jolloin niitd oli helppo kisitelld. Tein avoimen numerokoodauksen. Litteroin ja
pelkistin aineistot. Pelkistyksen jilkeen pohdin merkityksia asioille, ennen kuin aloitin teemo-
jen muodostuksen. Teemojen avulla tavoitetaan tekstin merkityksen ydin. (Moilanen & Riiha
2001, 53.) Teemat vaativat teorian ja empirian vuorovaikutuksen onnistuakseen nakymain
vuoropuheluna, jonka avulla aineistosta saadaan esille vastaukset tai tulokset tutkimustehta-
vain. (Eskola ym. 1998, 176, 180.) Seuraavaksi olen kuvannut osastolta kuusi pois lihtenei-
den hoitotyontekijoiden kyselylomakkeella hankitun aineiston analyysin tarkasti vaiheineen.
Samaa analyysi tapaa olen kiyttinyt aineistojen analysoinnissa myds muiden padaineistojen
(SWOT, kdytinnon harjoittelupalautelomake ja kyselylomake) kohdalla, joiden analyysia en

ole tarkasti kuvannut.

2.6.2 Osastolta kuusi ldhteneet hoitotyontekijit

Kehittimistehtivin tavoitteena oli selvittdd, mitkd asiat edesauttavat hoitohenkilokunnan
pysyvyyttd ja saatavuutta kirurgiselle osastolle kuusi. Puolistrukturoidussa kyselylomakkeessa
kysymykset ovat kaikille samat ja haastateltava vastaavat omin sanoin kysymyksiin. Kysely-
lomakkeen laatimisessa ohjaa teoreettinen viitekehys. (Eskola ym. 1998, 30,87). Lomaketut-
kimuksessa keskeistd ovat kisitteet, tutkimuslomakkeen laadinta, tiedonkeruumenetelmien
seki tutkittavien valinta. Lihtokohtana on tutkimuksen tarkoitus. Muotoiltavat kysymykset
tulee laatia perusteellisesti, niin ne antavat vastauksen tutkimustehtivdin. (Ahola 2007, 50—
51.) Kehittimistehtivin puolistrukturoitu kyselylomake on laadittu mukaillen Hakasen
(2005) viitoskirjan teoreettista mallia. Hakasen (2005 242, 254-255) tybuupumuksesta tyon

imuun puolistrukturoitu kyselylomake on opinnidytetyon taustalla. Viitoskirjan teemoja ovat
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tyon vaatimukset ja voimavarat. Tyon vaatimustekijit pitavit sisallidn kuormittavuuden, fyy-
sisen ympiriston ja kuormituksen. Tyon voimavarat sisdltivit vaikutusmahdollisuudet, esi-
miechen tuen, tiedonkulun, ilmapiirin sekd innovatiivisuuden. Samaa teoreettista perustaa on

kayttinyt myos Lampu (2009) tutkielmassaan.

Tutkimusaineiston keruussa voi hyodyntida sihkopostia. Menetelmi sopii rajatulle ryhmiille,
jonka etuna voidaan pitdd nopeutta ja tutkimus aineisto tulee kirjallisessa muodossa. Heik-
koutena voidaan pitdd henkil6kohtaisen kontaktin puutetta tutkimuksen tekijin ja tutkittavan
valilld. (Kylma ym. 2007, 104.) Kirurgisella osastolla kuusi ty6ssa olleille kahdeksalle hoito-
tyontekijdlle lihetin sihképostin vilitykselld saatekirjeen ja puolistrukturoidun kyselylomak-
keen (liite 1). Vastausaikaa oli 22 piivaid syyskuussa 2012. Lihteneistd tyontekijoistad puolet

(n=4) vastasi kyselyyn miirdaikaan mennessi.

Kyselylomakkeella hankitun aineiston analysoin induktiivisella sisallénanalyysilld. Tavoitteena
oli saada vastauksia kysymykseen, mitka tekijit edesauttavat hoitohenkilokunnan pysyvyytta
ja saatavuutta kirurgiselle osastolle kuusi. Litteroin aineiston helposti kisiteltiviin muotoon,
jota tuli viisi A 4 sivua 1,5 rivivalilld, garamond fontilla, fonttikoolla 12. Aineisto vaikutti
haastavalta. Luokitteluyksikkénd kdytin sanaa, sanaparia ja asiakokonaisuutta. Koodasin
avoimella numerokoodauksella litteroidun aineiston, jonka jilkeen pelkistin alkuperiiset il-
maukset. Aineiston analyysia jatkoin etsien kysymyksiin, mitkd tekijit edesauttavat hoitohen-
kilokunnan pysyvyyttd ja saatavuutta kirurgiselle osastolle kuusi pelkistetyistd ilmaisuista.
Ryhmittelyssd vertasin pelkistettyja ilmauksia, niiden samankaltaisuuksia ja eroavaisuuksia
sisallollisesti. Sisallollisesti samankaltaiset pelkistetyt ilmaukset muodostivat teemat. Pelkiste-
tyistd ilmaisuista muodostui kuusi teemaa, joilla oli merkitystd tutkimuskysymyksiin. Tuloksia
olivat fyysinen ymparistd, ty6ilmapiiri, esimiestoiminta, rekrytointi, hoitotyéhén sitoutumi-
nen sekd hoitotyon organisointi. Olen kuvannut aineiston analyysin etenemisen esimerkin
avulla liitteessa 2, jossa on koodatut alkuperiiset ilmaukset, koodatut pelkistetyt ilmaukset ja
niistd muodostuneet teemat. Seuraavaksi olen kuvannut neljin aineiston tulokset teemoittain

ja kuvannut niiden sisalt6ja suorilla lainauksilla.

Fyysinen ymparisté koostui tyGpaikan sijainnista ja tyOoskentely tiloista. Sairaalan sijaintia pi-
dettiin hyvini ja sitd kuvattiin seuraavin esimerkein, "(78) tydpaikan sijainti oli itselleni hyvd,
muntaman kilometriin padssd kotoa.. ”. TyOskentelytiloja pidettiin heikkoina "(42) keskussairaalan
tilat ovat jo nykyaikaan nabden erittdin vanhat ja potilas huoneet todella ahtaat. Eristyshuoneissa eristyk-

sen toteuttaminen oli ajoittain melko hankalaa. Potilaiden sitrtely oli iso tiistd, koska tilaa oli vihan..”.
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Ty6ilmapiiri koostui padosin vuorovaikutustaitoihin liittyvista asioista, joka vaatisi avoimuut-
ta uusille ideoille ja thmisille sekd keskustelutaitoa ja pitkdjanteisyyttd. “(98).. toisten hyviksymi-

nen ja kunnioittaminen, olipa han opiskelija, sijainen tai vakituinen henkili .

Esimiestoiminta koostui tasa-arvoisesta tyévuorosuunnittelusta, joista esimerkkind on, ettd

"(108) osaston sisilla oli epdtasa-arvoisuntta mm. tyovuorosuunnittelussa”. Vuorovaikutustaitoihin
toivottiin johtamiseen jamakkyyttd, asioista keskustelua ja asioiden esille tuomista. "(67) Osas-
tolla ei missdin nimessd saisi lakaista asioita "maton alle” vaan niisti keskusteltava suoraan”,
(124)Y bteiset linjankset pitdisi sopia ja niistd pitda kiinni..”. Esimiesten ldhestyminen koettiin hel-
poksi ja heiltd koettiin saavan tukea koko tyoskentelyn ajan. Rekrytointi tapahtuu sijaispalve-
luyksikon kautta, joka hankkii my6s kirurgiselle osastolle tulevat sijaiset. Rekrytoinnilla on
merkitystd sithen, ettd saadaan sellaisia sijaisia, jotka ovat kiinnostuneita tyoskentelemdin
pehmytkudoskirurgian osastolla "(4) alun perin pyysin pddstd tithin johonkin munalle.. sielld oli kun-
lemma sunrin tarve tyontekijoille.. lnvattiin, etti hetken tyoskentelyn jalkeen voisin pddstd toiselle.. osastol-

le..”, "(3) olen sunntautunut kirurgiseen hoitotyohon ja heti valmistumisen jéilkeen halusin omaa sunntan-

tumista syventamiddn ja oppimaan’.

Hoitoty6hon sitoutuminen koettiin hyviksi, silld halu oppia uutta, syventdid omaa osaamista

ja sijaisuuden mahdollinen jatkuminen motivoivat. Hoitoty6hon sitoutumisen vaikeus hy-
viin potilastybhon koetaan puutteellisen perehdytyksen vuoksi. Hoitotyén organisointi tar-
kasti toiminnan osalta koettiin osittain hyviksi “(26) vastavalmistuneelle sairaanhoitajalle se oli hyva

asia siind mielessd, etta vanbemmilla hoitajilla oli paljon tietoa ja kokemusta potilaiden hoidosta”. Toi-

minnan organisointia tarkasti tukivat myos kokemukset potilasaineiston haasteellisuudesta,
vakavasti sairaista potilaista sekd tyoskentelyn raskaudesta, jossa tarkka hoitotyon organisoin-
ti koettiin helpottavana asiana hoitotyota tehdessi "(777) potilasmateriaali koostui useiden erifois-
alojen potilaista ja vaati hoitajalta aika laajaa tietamysta..”. Tarkka organisointi koettiin my6s osit-
tain kielteisend "(29) jokaisella oli oma tebtivd tydvuorossa ja toiminta pyiri hyvin sen ansiosta, mutta
mentaliteetti oli sellainen, ettd aina on ndin tehty ja tehdddn edelleen..”, (54) Selkedt roolin jaot oli iban

)

hyva, mutta joskus tuntui ettd omasta "alueesta" pidetain liian tinkkaan kiinni, eikd anteta muita..”.

2.6.3 SWOT Hoitohenkilokunta

SWOT-analyysi (Strenghts, Weaknesses, Opportunities, Threats) on yksi synteesianalyysi,

jossa yhdistyvit ympiriston ja sisdisen tehokkuuden tekijit. Ympirist6d koskeva analyysi ker-
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too kielteisen tai myonteisten muutoksien vaikutuksista. Sisdisestd tilasta puolestaan kertoo,
voimavarojen vahvat ja heikot puolet. Ympiristéanalyysi kertoo timin hetken strategisesta
tilanteesta ja tulevaisuuteen liittyvistd kehitystrendeisti. Ne ovat mahdollisuuksien ja uhkien
tunnistamisen avainasemassa. (Kamensky 2003, 170-171; Lahti 1998, 24-25.) SWOT-
analyysi kertoo mahdollisuuksien ja uhkien arviointia suhteessa vahvuuksiin, jossa voimava-
ra- ja ymparistoanalyysi sovitetaan yhdistelmiksi. Yhdistelmd optimoi vahvuudet ja heikkou-
det suhteessa ympiriston mahdollisuuksiin ja uhkiin. SWOT-analyysissd on kaksi tarkoitusta,
joita ovat vaihtoehtoisten strategioiden rajaus ja strategiavaihtochtojen jisentely. SWOT-
analyysin strategisen vathtoehdon mairityksessd on tirkedd arvioida toimenpiteet, jotka yh-
distivit mahdollisuuksia ja vahvoja puolia keskenddn. Uhan yhdistiminen heikkouteen on
vaarallisin tilanne. Strateginen taso kertoo toiminnasta selviytymisen ja onnistumisen voima-

varoillaan ymparistossd ja antaa ldhtékohdan uusille strategioille. (Lahti 1998, 25-28.)

SWOT-analyysin etuina voidaan pitdd suunnittelutarpeen osoittamista, hyvin vertailupohjan
sekd yksinkertaisen tulevaisuuden kuvan antamista. Analyysi auttaa priorisoimaan esiin tir-
keimmait asiat, paljastamalla heikkouksia ja niiden kautta parantamaan menestystekijoiti.
(Lahti 1998, 28; Kamensky 2003, 172—-173. ) SWOT-analyysin avulla kerdsimme kirurgisen
osaston hoitohenkil6kunnan mielipiteitd, mitkd tekijit edesauttavat hoitohenkilékunnan py-
syvyyttd ja saatavuutta kirurgiselle osastolle kuusi. Kirjoitin heille saatekirjeen ja laadin
SWOT-lomakkeen (liite 3). Keskustelin tyévuorossa olleiden hoitajien kanssa SWOTanalyy-
sin tekemisestd. Hoitohenkil6kunnalla oli 25 piivdd aikaa tehdd henkilékohtaisesti SWO'T-

analyysit syyskuussa 2012. Hoitohenkil6kunnasta (n=11) henkil6a teki SWOT-analyysin.

Analysoin aineiston induktiivisen sisidllénanalyysin mukaan etsien vastausta kysymykseen,
mitka tekijit edesauttavat hoitohenkilokunnan pysyvyyttd ja saatavuutta kirurgiselle osastolle
kuusi. Ryhmittelin sisdllollisesti erikseen teemat, joita olivat vahvuudet, mahdollisuudet,
heikkoudet ja uhat. Pelkistetyistd ilmaisuista muodostui vahvuudet alueen teemoiksi hoito-

ty6én organisointi, tyokaverit ja fyysinen ymparisté. Mahdollisuudet alueen teemoiksi muo-

dostuivat fyysinen ymparisto ja yhteistyon kehittiminen. Heikkoudet alueen teemoiksi muo-

dostuivat resurssit, hoitotyén organisointi, tyéilmapiiri, imago seké fyysinen ympiristé. Uhat

alueen teemoiksi muodostuivat fyysinen ympiristo, resurssit ja imago. Olen kuvannut aineis-
ton analyysin etenemisen esimerkin avulla (liite 4), jossa on koodatut alkuperiiset ilmaukset,
koodatut pelkistetyt ilmaukset ja niisti muodostuneet teemat. Seuraavaksi olen kuvannut

teemat tuloksittain ja niiden sisdllét olen kuvannut suorien lainauksien avulla.
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Vahvuudet alueen teemoiksi nousivat hoitotyon organisointi, tyOkaverit ja fyysinen ymparis-

t6. Hoitoty6n organisoinnissa vahvuutena koettiin seka ldhijohtaminen ”(5) hyvd ja kuunteleva

o

osastonhoitaja”, (17 )kannustus koulutnksiin, opiskelunn”, selkeys tyon jaossa, "(30) laatutyo yhden-
mukaistaa”.  Tyon sisdltéd pidettiin - vahvuutena  "(25)mielenkiintoinen,  haastava  tyi”,
7(15)monenlaiset kirnrgiset potilaar”. TyOkaverit koettiin my6s vahvuutena ”(7) jotkut vanhat hoita-
Jat ", "(18) tyky- paivat, yhteiset tapabtumat ”, ”(28) toisten tunteminen ”. Vahvuutena fyysiseen ym-

paristo6n pidettiin pientd sairaalaa.

Mahdollisuudet alueen teemoiksi nousivat fyysinen ympiristé ja yhteistyén kehittiminen.

Mahdollisuutena koettiin fyysisessd ymparistossd uusi tuleva sairaala sekd Kajaani ja Kainuu

alueena “(15/) pubdas luonto 7, (4/) vapaa- ajan harrastusmahdollisundet ”, ”(5/) pieni kaupunki,

turvallinen, helppo kulkea . Tyoelimin ja koulutuksen yhteistyon kehittdiminen koettiin mah-

dollisuutena.

Heikkoudet alueen teemoiksi nousivat resurssit, hoitotyén organisointi, tyoilmapiiri, imago

b

sekd fyysinen ympirist6. Resursseissa henkil6st66n liittyvit asiat koettiin heikkoutena,

(T,12,15,23,34) kiire 7, ”(22) vihan henkilikuntaa potilaiden laatunn ja mddrdain ndabden ”, ”(11)

33

ranballisen_ja ritttavin perehdytyksen punte ”, ”(10) vastunta paljon ja nopeasti nusilla hoitajilla ” seka

vaihtuva henkildst6. Hoitotyon organisoinnissa yhteisten palavereiden puute koettiin heik-

»

koutena (30) tiedotus ontuu ”, "(47) ajan punte yhdessi miettimiseen”. TyoSilmapiirin teemassa
vuorovaikutustaidot koettiin heikkoutena (1) sisdinen noste, me henki ” sekd ”(2) sallivuus nusia

»

hoitajia kobtaan . Imagon heikkoutena koettiin huono maine. Heikkoutena koettiin my6s

7(4) epdmnkava, vanha, abdas osasto” liittyen fyysiseen ympirist6on.

Uhat alueen teemoiksi nousivat fyysinen ympiristd, resurssit ja imago. Fyysisen ympiriston

uhaksi koettiin osaston huonot ja toimimattomat tilat. Uhkana koetaan resursoinnissa, ”’(26*)
kired talous” sekd 7 (19%) henkilokunnan saatavuus huonompi tulevaisundessa . Imagon uhkana koe-

taan "(22%) negatiiviset medianutiset ” seka “(4*) lisdantynyt huono asiakaspalante .

2.6.4 Valmisaineisto sairaanhoitajaopiskelijat

Tutkimusta varten ei aina keritd uutta aineistoa ja usein voi olla jarkevida turvautua sekundaa-
riaineistoon. Valmiin aineiston médrd voi vaihdella ja sitd joutuu kokoamaan valikoiden ja

kriittisesti. (Eskola ym. 1998, 118-119.) Valmiina aineistona olen kayttinyt kirurgisella osas-
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tolla olleiden sairaanhoitajaopiskelijoiden kiytinnon harjoittelupalautteita vuodelta 2011. Pa-
lautelomake on kyselylomake, joka koostuu kahdesta kysymyksestd. Kyselylomakkeessa ky-
syttiin palautetta kirurgisen osaston kuuden toiminnasta ja ehdotuksia toiminnan muuttami-

seksi.

Analysoin kaytinnon harjoittelupalauteaineiston induktiivisella sisillénanalyysilld. Tavoite oli
poimia vastauksia kysymykseen, mitka tekijit edesauttavat hoitohenkilokunnan pysyvyytti ja
saatavuutta kirurgiselle osastolle kuusi. Kiytinnon harjoittelussa olleet sairaanhoitajaopiskeli-
jat antoivat palautteet vuoden 2011 aikana keviilld ja syksylld harjoitteluidensa lopuksi. Pa-
lautetta antoi (n=12) sairaanhoitajaopiskelijaa. Ryhmittelyn aikana vertasin pelkistettyjd ilma-
uksia niiden samankaltaisuuksien ja eroavaisuuksien pohjalta sisillollisesti. Sisillollisesti sa-
mankaltaiset pelkistetyt ilmaukset muodostivat teemat. Olen kuvannut aineiston analyysin
etenemisen esimerkin avulla (liite 5), jossa ovat koodatut alkuperdiset ilmaukset, koodatut
pelkistetyt ilmaukset ja niistd muodostuneet teemat. Tuloksiksi muodostuivat aineiston poh-

jalta tyGilmapiiri ja hoitotyon toteutus sisillollisesti samankaltaisten ilmaisujen mukaisesti.

Seuraavaksi olen kuvannut tuloksia suorien lainauksien avulla.

Ty6ilmapiiri koettiin huonoksi ja erityisesti siind vuorovaikutustaidollinen osaaminen (1)

henkilokunnan kielenkdytti toisiaan kobtaan..”, *(4) epdasiallisten huomantusten vaikutus unlkopuoliseen

» »

tyontekijain..”, "(10) osa tyintekijoistd ilmaisee asiat toykedsts..”, "(13) opiskelijoiden kobtelu ajoittain

tyhya..”. Hoitotyon toteutus koettiin hyvina, silld nahtiin, ettd osastolla kuusi on ”(18) paljon
erilaisten asioiden tekoa..”, ”(19) hyvd oppimispaikka ™, ”(20) kokonaisundessaan harjoittelujakson ko-

keminen myonteiseksi”, " (21) oppimisen kannalta snosittelu opiskelupaikana senraaville ryhmille .

2.6.5 Kyselylomake valmistuvat sairaanhoitajat

Aineistonkeruuta voidaan tehdi tutkimusprosessin aikana, jossa tietoa keritdin ja syvenne-
tadn pitkin matkaa (Kiviniemi 1999, 74). Avoin kyselylomake sisiltdd kysymykset ja niihin
vastaaja vastaa haluamallaan tavalla (Anttila 2000, 262). Ensimmadisen toimintatutkimuksen
syklin sisélld tavoitteena on myds selvittad, mitd nuoret odottavat tulevalta tyolta ja tyGpaikal-
ta. Avoin kyselylomake sisiltid yhden kysymyksen, johon he vastasivat ryhmissd, mitd odotat
tulevalta tyoltd ja tyOpaikalta. Avoimen kyselylomakkeen kysymys nousi kehittimistehtdvin

kolmen edellisen aineiston (kyselylomake, SWOT, kiytinnon harjoittelupalautelomake) tu-
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losten pohjalta. Tieto antaa mahdollisuuksia toiminnan kehittimisen suuntaamiseen uuden

sukupolven tarpeisiin.

Aineiston keruu tapahtui helmikuussa 2013 opiskelijaryhmiltd, joille pidin laatuun liittyvit
tunnit. Ryhma jakaantui omatoimisesti neljadn, joista muodostuivat yksi viiden henkilén
ryhmi ja kolme neljin henkilén ryhmaé. Kaikki saivat ohjeet yhteisesti. Kerroin kehittdmis-
tehtivistd, johon kerddn aineistoa. Pyysin heitd ensin ryhmissd miettimadn mitd kukin odot-
taa valmistumisen jalkeen ty6ltd ja tyOpaikalta ja kirjoittavat sen jilkeen ajatuksiaan avoimelle
kyselylomakepohjalle. Kerroin my6s vastaamisen perustuvan vapaachtoisuuteen. Vastausai-
kaa heilld oli 20 minuuttia ja kaikki ryhmit vastasivat kyselyyn. Avoin kyselylomake oli laadit-
tu niin, ettd A, -papert sisilsi yhden kysymyksen. Ryhmaissé oli 17 opiskelijaa ja he valmistu-

vat sairaanhoitajiksi 2013. Heistd osa oli ollut harjoittelemassa kirurgisella osastolla kuusi.

Analysoin valmistuvilta sairaanhoitajilta hankitun aineiston induktiivisella sisdllonanalyysilld
edelld kuvattujen aineistojen analysoinnin tavoin. Tavoite oli saada vastauksia kysymykseen,

mitd odotat tulevalta ty6ltd ja tyOpaikalta. Analyysista muodostui nelja teemaa, joita olivat

ty6ilmapiiri, perehdytys, esimiestoiminta ja ammattitaidon kehittiminen. Olen kuvannut ai-
neiston analyysin etenemisen esimerkin avulla (liite 6), jossa on koodatut alkuperiiset ilma-

ukset, koodatut pelkistetyt ilmaukset ja niistdi muodostuneet teemat.

Ty6ilmapiiri sisiltdd hyvin kohtelun, kunnioituksen ja vuorovaikutustaidot "(3)..saa kysyd il-
mapiiri..”, "(4)..se, ettd on iban ok, jos ei osaakkaan jotain.”, ”(7)Posititvinen palante erityisesti alussa
todella tirkeda, kasvattaa ammatillista itsetuntoa ja robkentta.” seki "(26)..kun tiistd on mukava libted,
sinne on mukava mennd takaisin..”. Kunnollista ja hyvid perehdytystd pidetddn tirkednd tyo-

paikkaan ja ty6tehtdviin. Esimiestoiminnalta odotetaan tasa-arvoista kohtelua ja vaikutus-

mahdollisuuksia, selkeyttd, riittdivad henkil6stomitoitusta ja tiedon kulkua. *(34) Odotan myis,
ettd mahdolliset ristiriidat/ henkiliongelmat ratkaistaan HETI, jottei ne jid roikkumaan ja aihenta muita
ongelmia esim. sairaslomien mmuodossa..” . Valmistuvat sairaanhoitajat kokevat my0s tirkednd

oman ammattitaidon kehittdmisen ja etenemismahdollisuudet.

Hoitohenkil6kunnan pysyvyyteen ja saatavuuteen vaikuttaviksi asioiksi kaikkien aineistojen
tulosten pohjalta ovat fyysinen ympiristo, ty6ilmapiiri, esimiestoiminta, rekrytointi, hoito-
ty6hon sitoutuminen, hoitotyon organisointi, hoitotyon toteutus, tyOkaverit, yhteistyon ke-

hittdminen, resurssit ja imago.
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2.7 Magneettisairaalan vetovoimatekijit

Yhdysvallat on tutkinut hoitajapulan aikana, miksi jotkut sairaalat ovat vetovoimaisia ja toi-
siiln on vaikea saada hoitohenkil6kuntaa. Tdmin pohjalta on muodostunut 14 merkittdvid
vetovoimatekijdd, jotka kuvaavat hyvin ja halutun tyopaikan piirteitd. Vetovoimatekijoiden
piirteitd vahvistamalla tyGyhteisé pystyy rekrytoimaan ja sitouttamaan henkilékuntaa. Edelld
mainitut padaineistojen tulokset (kyselylomake, SWOT, kiytinnon harjoittelupalautelomake,
kyselylomake) liitetddn abduktiivisen paittelyn mukaisesti magneettisairaalan vetovoimateki-
jothin peilaten. Aineiston kasittelyn jatkaminen abduktiivisen paittelyn mukaisesti selkiyttda
olennaisen tiedon etsimistd tutkimustehtivin kannalta. Kehittimistehtivin teoreettisena
mallina analyysia ohjaa magneettisairaalan 14 vetovoimatekijin malli, jossa avaintekijit liitty-
vit organisaatio- ja johtamiskulttuuriin. Vetovoimaisuuteen vaikuttavia tekijoitd ovat muun
muassa johtajan visionddrisyys, nikyvyys ja avoin vuorovaikutus henkil6ston kanssa. Mag-
neettisairaalaan tunnuspiirteitd ovat professionaalinen, hoitoty6n asiantuntijuutta, autonomi-

aa ja paitoksentekomahdollisuutta tukeva hoitokulttuuri ja ilmapiiri (Surakka 2009, 29).

Amerikan Academy of Nursing (2013b) (ANN) ty6ryhmi aloitti selvityksen 1980-luvulla,
jossa tarkoituksena oli tunnistaa tyGympariston houkuttavuutta koulutettujen sairaanhoitajien
keskuudessa ja edistdd laatua potilaiden hoidossa. Magneettisairaalan (magnet hospital) tun-
nusomaisia piirteitd kuvaavat vetovoimatekijit (Forses of Magnetism), joista 41 sairaalaa saa-
vutti niitd ominaisuuksia, joilla oli kyky houkutella ja pitdd sairaanhoitajia. Alkuperiisessi
magneettisairaalatutkimuksessa vuonna 1983 léydettiin 14 ominaispiirrettd, joiden mukaan
organisaatiot pystyvit parhaiten palkkaamaan ja pitimain sairaanhoitajia aikoina, jolloin heis-
ti oli pulaa. Ndmd ominaisuudet sdilyivit Amerikan Nurses Credentiling Center (2013)
(ANCC) arviointiprosessissa. Magneettisairaalaan vetovoimatekijit kuvaavat ominaisuuksia
tai tuloksia, jotka ilmentivit huippuosaamista hoitotyossd. Niiden vetovoimatekijéiden saa-
vuttamiseksi tarvitaan tiettyjen kriteerien tdyttymistd hoitoympiristossd sekd vahvaa ja vi-
sionaarista hoitotyonjohtajaa, joka edistid sekd tukee erinomaisia hoitotyon kaytintoja.

(American Nurses Credentialing Center 2013a.)

Magnet Recognition Program® -malli toimii ohjeistuksena organisaatioiden hakiessa mag-
neettisairaala tunnustusta ja tarjoavat puitteet hoitotyon kiytinnon ja tulevaisuuden tutkimi-
seen. Neljantoista vetovoimatekijad on jaettu viiteen osaan, joihin kuuluvat muutosjohtajuus,

rakenteellinen vaikuttaminen, esimerkilliset hoitotyonkaytinnét, uudet tiedot, innovaatio ja
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parannukset sekd empiiriset laadun tulokset. (American Nurses Credentilaing 2013c.) Mag-
neettisairaala statuksen lihtGkohtana on osoitus erinomaisista tuloksista potilashoidossa. Ar-
vioinnissa huomioidaan hoitotuloksia, hoito kiytinteitd ja sekd henkil6stén tydolosuhteita.
Vetovoimaisen sairaalamallien tarkastelu on tarpeen kehittimishaasteiden vuoksi terveyden-
huollossa. (Meretoja ym 2008, 10; Partanen, Pitkdaho, Kvist, Turunen, Miettinen & Vehvi-
liinen-Julkunen 2008, 69—71.) Magneettisairaaloihin kuuluvat kolme merkittivad yhtalaisyyt-
td. Henkilokunta voi keskittyd potilaan hoitoon, perustehtiviinsi, joka on tirkein tekijd ty6-
hoén sitoutumisessa ja sielld pysymisessi. Henkil6kunnan on mahdollista vaikuttaa omaan
ty6honsi, johon kuuluvat ty6ssid kokema autonomia, osallistuminen padtoksen tekoon ja
mahdollisuus vaikuttaa tyéskentelyyn. Kolmas yhtildisyys perustuu hyviin yhteistyéhon ert
ammattiryhmien kesken. (Surakka 2009, 27-29.) Seuraavaksi on eritelty magneettisairaalan

14 vetovoimatekijaa esimerkein taulukossa 1.

Taulukko 1. Magneettisairaalan vetovoimatekijit. (Surakka 2009, 30—32; Partanen ym. 2008,
76-77; American Nurses Credentialing Center 2013a.)

Magneettisairaalan vetovoimatekijit Esimerkki
1. Hoitoty6n johtamisen laatu (Quality of | Nakyvi, riskinottokykyinen, tukea antava ja
Nursing Leadership) kuunteleva hoitoty6njohtajuus, hoitotyén filoso-

fia on eldvia paivittdisessd toiminnassa

2. Organisaatiorakenne  (Organizational | Matala organisaatiorakenne, pddtokset tehddin
Structure) yksikkotasolla, hoitotyon johtajat johtavat yksik-
kod itsendisesti saaden tukea ylemmaltd johdolta,
vahva hoitotyén edustajuus tyéryhmissi

3. Johtamistyyli (Management Style) Osallistava johtamistyyli, tehokas vuorovaikutus
henkilSston ja johdon vililld, henkiléstén palaute
tirkedd ja sitd arvostetaan joka tasolla, keskuste-
levat, helposti lihestyttivat nakyvit johtajat

4. Henkiléstopolitiikka- ja ohjelmat (Per- | Palkka ja muut edut kilpailukykyisid, luovat ja
sonnel Policies & Programs) joustavat mallit kdytossd, henkil6ston urakehitys-
ti tuetaan, henkil6st6 mukana henkil6stoohjel-
mien laatimisessa

5. Prosessionaaliset hoitotyén mallit (Pro- | Nayttdon perustuvat hoitotyén mallit kiytossa,

fessional Models of Care) hoitajilla oma vastuu tySstddn ja hoidon palve-
luista

6. Hoidon laatu (Quality of Care) Organisaation keskeinen tavoite on laadun kor-

keatasoisuus, hoitotyén johtajat vastuullisia ke-
hittimdin toimintaympdristé erinomaisen laadun
puolesta, hoitajat pitivit hoitotyén palveluita
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laadukkaina potilaille

7. Laadun parantaminen (Quality Impro- | Laatua parantavat prosessit kiytossd jatkuvasti
vement)
8. Konsultaatiot ja voimavarat (Consulta- | Asiantuntijat ldhestyttdvissid ja kiytettdvissid hel-

tion & Resources)

posti koko sairaalan alueella, toimivat konsult-
teina ja vertaistukea antavina koko hoitoketjun
alueella

9. Autonomia (Autonomy) Hoitajien toiminta itsendistd osana moni amma-
tillista hoitoa
10. Yhteisollisyys (Community & Health | Kehitetty jatkuvilla, pitkdkestoisilla sairaalan ul-

Care Organization)

kopuolelle ulottuvilla ohjelmilla, joiden pohjalta
sairaalaa pidetdin myOnteisend, vahvana ja tuot-
tavana osana yhteis6d

11. Sairaanhoitajat opettajina  (Nurses as
Teachers)

Opettaminen on osa tyotd; potilasohjaus, uusien
ja vihemmin kokeneiden hoitajien ja opiskeli-
joiden mentorointi ja perehdyttiminen

12. Hoitoty6n imago (Image of Nursing)

Moniammatilliset tiimit ovat olennainen osa sai-
raalan kykyd arvioida ja tarjota laadukasta poti-
lashoitoa

13. Monitieteiset suhteet (Interdisciplinary
Relationships)

Hyvit yhteistyosuhteet eri tieteenalojen vililld ja
keskindinen kunnioitus

14. Ammatillinen
sional Development)

kehittyminen  (Profes-

Arvostetaan henkildkohtaista kehittymistd ja
ammatillista kasvua, kiytdssa kliinisen osaamisen
ohjelmat ja resursoidaan niiden hyédyntimiseen,
perehdyttimistd, jatkuvaa kouluttautumista ja
muodollista koulutusta ja urakehitystd arvoste-
taan

Magneettisairaalassa hoitajia vihennettiin ja tuettiin laajentamaan osaamistaan. Tulosten saa-

vuttaminen edellyttdd magneettisairaalapiirteiden kehittdimistd, ndin ollen rekrytointi helpot-

tuu ja henkil6stén vaihtuvuus vihenee. Luottamus osaamiseen ja toisten tunteminen luovat

hoitoty6lle ja yhteistyGsuhteille vakaan ympariston toimia. Kyky houkutella uusia ja saada

hoitajat pysymidin ovat arvokkaita asioita korkeatasoiseen hoitotyéhoén ja kustannuksiin.

artanen ym. 2008, 71-72.
y
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2.8 Kehittdimistarpeet magneettisairaalan vetovoimatekijéihin peilaten

Vetovoimaiset organisaatiot kykenevit vastaamaan tyGelimin haasteisiin. Organisaation
kulttuurilla on merkitys vetovoimaisuuteen ja tyGvoiman pysyvyyteen ja saatavuuteen. Mag-
neettisairaalan 14 merkittivdd vetovoimatekijda kuvaavat hoitotyénjohtamiseen, laatuun, ke-
hittimisen sekd yhteistyohon vaikuttavia tekijoitd, joita vahvistamalla saadaan tyGyhteisoistd

vetovoimaisia.

2.8.1 Abdutiivinen péattely

Abduktiivinen paittely on toiminnan merkityksen antaminen asioille ja sen jilkeen pditetdin,
mitd koodattu asia merkitsee. Abduktiivinen péittely perustuu uuden teorian muodostami-
seen havaintoon liittyvilld johtoajatuksella. Uusi teoria ei synny pelkistidn péittelyn logiikan
mukaan kuten induktiivisessa logiikassa vaan havainnot voidaan keskittdd tirkeisiin seikkoi-
hin tai olosuhteisiin, joiden uskotaan tuottavan tuloksia. Teorioita tai aiempaa kirjallisuutta
voidaan kayttad paittelyn ja inspiraation lihteend. (Anttila 2006, 118—119 mukaan.) Kehitta-
mistehtidvissd abduktiivinen piittely nikyy pédaineistojen tuloksien liittdimisessd magneetti-
sairaalan vetovoimatekijoihin. Abduktiivisessa paittelyssi tutkijalla on selked johtoajatus, jos-
sa kiinnostus kohdistuu tiettyihin tdrkeiksi oletettuihin tai tiedettyihin seikkoihin (Anttila

2000, 120).

Abduktiivisen péattelyn ldhtékohdaksi kehittimistehtidvin johtoajatukseen muodostaa mag-
neettisairaalan 14 vetovoimatekijia. Magneettisairaalan 14 vetovoimatekijdd on purettu auki
vield esimerkin avulla tarkentamaan analyysid taulukossa 1. Padaineistojen ryhmittelyssa ver-
tasin (kyselylomake, SWOT, kdytinnon harjoittelupalaute ja kyselylomake) tuloksien merki-
tyksid niidden samankaltaisuuksien ja eroavaisuuksien pohjalta sisdlléllisesti samankaltaisiin
teemoihin vetovoimatekijoissa. Sisillollisesti samankaltaiset tulokset liitin magneettisairaalan
14 vetovoimatekijin analyysirunkoon. Olen kyselylomakkeella pois lihteneiden hoitotyénte-
kijéiden tulosten analysoinnin kuvannut tarkasti abduktiivisen paittelyn mukaisesti. SWO'T,
kaytinnon harjoittelupalaute ja kyselylomakkeen aineistojen tuloksien abduktiivisen péaittelyn

olen tehnyt samalla tavoin, vaikka en ole niitd tihdn artikkeliin kirjoittanut tarkasti.
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Kvantitatiivisen eli maarillisen ja kvalitatiivisen eli laadullisen tutkimuksen aineistojen hy6-
dyllisyydesti ja paremmuudesta on keskusteltu jo 1980-luvulta ldhtien. Niiden yhdistiminen
on mahdollinen toisiaan tukevana menetelméni. (Janhonen & Nikkonen 2001, 7,12.) Gron-
forsin (1985, 11, 13—15) mukaan ero on ldhinni tavoissa, joilla tieteellisyys osoitetaan. Tie-
teellisyyden nihddin toteutuvan silloin, kun tutkimus todella kertoo siitd, mistd sanoo kerto-
vansa. Yhdistimistd nimetddn monistrategiseksi tutkimukseksi, josta kdytetidn useita eri ni-
mityksid kuten triangulaatio, sekastrategia tai yhdistetty operaatio. Monistrategisen tutkimuk-
sen yhdistelmdn muotoja on useita. Menetelmallisesti ne voidaan esittdd perdkkiin, rinnak-
kain tai ”’sisikkiin”. Varmentava kiytto tarkoittaa saman tuloksen saamista eri menetelmin.
Taydentavan kéytin eli komplementaarisen kiyton tarkoituksena on eri menetelmilld saadun
tiedon nikékulmien lisidminen samasta asiasta. Innoittavassa ja laukaisevassa kaytossi tutkija
voli alun perin suunnitella kdytt6d innoittamaan tutkimusprosessia. Kuvaileva kiytto selittad
toisella menetelmalld saatuja tietoja. (Hirsjarvi & Hurme 2001, 28-32.) My6s Bryman (20006,
105) esittad yhtend perusteena mairillisen ja laadullisen aineiston yhdistdmisen tiydentivalld

kaytolld, jossa pyritddn vahvistamaan ja syventimain saatuja tuloksia.

Brannen (1992, 10-12) kuvaa monistrategisen menetelmian (Multiple methods) liittyvan ai-
neiston hankintaan ja tutkimusmenetelmiin, jossa aineistoa voidaan hankkia laadullisesti,
madrillisesti ja eri aikoina. Monitutkija menetelmissd (Multiple investigators) voidaan hank-
kia aineistoa monta eri tutkijaa kdyttden samasta ilmistd. Monidata-menetelmalld (Multiple
data sets) aineistoa voidaan keritd usealla eri tavalla seki lisiksi eri aikoihin ja eri lihteistd.

Moniteoria-menetelmissa (Multiple theory) aineistoa tulkitaan eri teorioiden valossa.

Bryman (2006, 98-99) kuvaa artikkelissaan miirillisen ja laadullisen tutkimuksen yhdistdimi-
seen liittyvid asioita. On tirkedd kiinnittdd huomiota, mikd nikokulma on yhdistimiselld ja
missd tutkimusprosessin vaiheessa monistrategisuus tulee esille. Kehittaimistehtdvissi moni-
strategisuus ilmenee aineiston analyysivaiheessa. OpinndytetyOssd ensimmaisen syklin aineis-
tojen induktiivisen analyysin tulokset analysoitiin vield abduktiivisen pdittelyn mukaan. Tu-
lokset liitettiin yhteen magneettisairaalan vetovoimatekijéihin. Opinnéytetyon toisen syklin
monistrategisuus ilmenee kolmen aineiston (haastattelu, itsearviointi, eldytymismenetelma)
sulauttamisena yhteen ennen analysointi vaihetta, jossa etsin vastausta kysymykseen, miten

vuorovaikutusosaamisen kehittaiminen edesauttaa keskustelukulttuurin muutosta.

Kehittimistehtdvissd miirillisen ja laadullisen piirteen lihestymistapa aineiston analyysivai-

heessa on laajentanut ja selventinyt nikemysta tuloksien muodostumisessa ensimmaisen syk-
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lin aikana. Aineistojen pohjalta tehty analyysi on ensin nostanut aineistoldhtdisesti esiin tu-
lokset, jotka ovat olleet tirkeitd kehittimisen nikokulmasta. Puolestaan abduktiivinen péitte-
ly on tukenut hahmottamaan teorian muodostamista tuloksiin tukien. Samalla vetovoimate-
kijoiden analyysirungon kayttiminen aineistojen analyysissi on helpottanut kasittelemadn

melko abstraktia aihetta kokonaisuudessaan.

2.8.2 Pois lihteneet hoitotyontekijit osastolta kuusi

Kyselylomakkeen pois lihteneiden hoitotyontekijoiden tulokset olivat fyysinen ympiristd,
ty6ilmapiiri, esimiestoiminta, rekrytointi, hoitotyohon sitoutuminen sekd hoitotyén organi-

sointi. Fyysisen ympiriston liitin sisall6llisesti merkityksellisesti sopivaan magneettisairaalan

vetovoimatekijddn, joka on 14. ammatillinen kehittyminen. Teeman ty6ilmapiiri liitin sisallél-
lisesti merkityksellisesti sopiviin kolmeen magneettisairaalan vetovoimatekijdin, joita ovat 3.

johtamistyyli, 10. yhteis6llisyys sekd 14. ammatillinen kehittyminen. Esimiestoiminnan liitin

magneettisairaalan vetovoimatekijain, joka sisillollisesti sopi magneetti sairaalan yhteen ve-

tovoimatekijadn, 3. johtamistyyliin. Hoitotyohoén sitoutumisen liitin sisallollisesti kolmeen

merkittiviin magneettisairaalan vetovoimatekijidn, joita ovat 3. johtamistyyli, 10. yhteisolli-

syys ja 14. ammatillinen kehittyminen. Hoitotyén organisoinnin liitin my6s kolmeen sisallol-

lisesti merkitykselliseen magneettisairaalan vetovoimatekijadn 3. johtamistyyli, 10. yhteisolli-

syys ja 14 ammatillinen kehittyminen. (Taulukko 2.)

Taulukko 2. Kyselylomakkeen tulokset liitetty magneettisairaalan vetovoimatekijéiden mu-

kaan

Tulokset Piddteemat (magneettisairaalan vetovoimatekijit)

Esimiestoiminta (15,17,19,22,24,37,38,64,35,66 > 3. Johtamistyyli
67,68,69,76,82,97,102,103,108,112,118,123)

Tysilmapiiri (23,25,28,30,31,34,35,47,49,50,52,
58,63,70,71,72,73,74,75,77,78,79,80,81,83,84,
87,88,90,91,92,93,94,95,96,98,99,100,101,104,
106,107,109,113,114,115,117,119,
120,121,122,124)

10. Yhteisollisyys

Hoitoty6n organisointi (20,26,27,29,32,
33,36,45,48,54,55,56,57,59,60,61,62,86,110,111,116)

Hoitoty6hon sitoutuminen (3,5,6,7,8,9,10,11,12,21,39,105) 14. Ammatillinen kehittymi-

nen /

Fyysinen ympitistd (13,14,16,18,40,41,42,43 44,46,51,53)
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Ty6ilmapiiri, esimiestoiminta, hoitoty6hon sitoutuminen, hoitotyén organisointi ja fyysinen
ympiristo liittyvit sisallollisesti sopiviin kuvauksiin magneettisairaalan 14 vetovoimatekijoi-
hin. Kyselylomakkeen teemat liittyvit sisillollisesti kolmeen magneettisairaalan runkoon, joi-
ta ovat johtamistyyli, yhteisollisyys sekd ammatillinen kehittyminen. Rekrytointi jdd pois ab-
duktiivisesta paittelystd, koska Kainuun keskussairaalassa on oma rekrytointiin erikoistunut

yksikko, joka on ensi sijainen vayld henkil6ston rekrytoinnissa.

2.8.3 Hoitohenkil6kunta

SWOT- analyysin kirurgisen osaston hoitohenkilékunnan tulokset (mahdollisuudet ja vah-
vuudet) on analysoitu erikseen abduktiivisen paittelyn sisdllollisesti kuvaavien magneettisai-

raalan 14 vetovoimatekijin mukaan. (Taulukko 3.)

Taulukko 3. Analyysin vahvuuden ja mahdollisuuden tulokset liitetty magneettisairaalan ve-

tovoimatekijoiden mukaan

Tulokset Piddteemat (magneettisairalaan vetovoimatekijat)

Hoitoty6n organisointi (1,4,5,6,9,10,13,14,15,16,

P 3. Johtamistyyli

17,19,21,22,23,25,26,30,31,32,33,34,36,37)
Tydkaverit (3,7,8,11,12,18,20,24,28,29,35)

Yhteistyon kehittdiminen 10. Yhteisollisyys

(,3/,6/,19/,20/,21/,22/)

Fyysinen ympitist6 (2,27,2/,4/,5/,7/,8/,9/,10/,11/,12/,

13/,14/,15/,16/,17/,18/23/ 24/ 25/) P 14 Ammatillinen kehittyminen

Hoitotyon organisointi, ty6kaverit, yhteistyon kehittiminen seka fyysinen ympiristo liittyvat
sisallollisesti samankaltaisten magneettisairaalan vetovoimatekijéihin, joita ovat johtamistyyli,

yhteisollisyys sekd ammatillinen kehittyminen.

SWOT- analyysin kirurgisen osaston hoitohenkilokunnan tulokset (heikkoudet ja uhat) on
analysoitu erikseen abduktiivisen péittelyn sisilléllisesti kuvaavien magneettisairaalan 14 ve-

tovoimatekijan mukaan. (Taulukko 4.)
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Taulukko 4. Analyysin heikkouden ja uhan tulokset liitetty magneettisairaalan vetovoimateki-

joiden mukaan

Tulokset Piddteemat (magneettisairaalan vetovoimatekijir)

Imago (8,9, 4%, 15, 16%, 21%, 22% 25% 28% 20% 32% 36%)

Resurssit (3,7,9,10,11,12,15,17,20,21, — 3. Johtamistyyli

22,23,24.28,32,34,35,37,40,41,43 44,
45, 2% 8% 0% 10%, 18%, 19%, 20%, 24%, 10. Yhteisollisyys
26%, 27, 30%, 31%, 33*, 34%, 35% 37%,
38%, 39%)

14. Ammatillinen kehittyminen

Tysilmapiiri (1,2,5,6,18,31,33,39,46)

Hoitotyén organisointi (7,12,13,14,15,23,26,27,30,34,36,38,42,47)
Fyysinen ympitistd (4,16,25,29,1%, 3%6%, 7% 11%, 12%, 13,

14%, 17+, 23%)

Imago, resurssit, tyoilmapiiri, hoitotyon organisointi seki fyysinen ympirist6 liittyvat sisallol-
lisesti samankaltaisten magneettisairaalan vetovoimatekij6ihin, joita ovat johtamistyyli, yhtei-

sollisyys sekd ammatillinen kehittyminen.

2.8.4 Sairaanhoitajaopiskelijat

Kiytinnoén harjoittelu palauteaineiston tulokset olivat ty6ilmapiiri ja hoitotyén toteutus.
Teemat liitin abduktiivisen paittelyn mukaisesti magneettisairaalan 14 vetovoimatekijain.

(Taulukko 5.)

Taulukko 5. Kidytinnon harjoittelupalauteaineiston tulokset liitetty magneettisairaalan veto-

voimatekij6ihin

Tulokset: Pidteemat:

10. Yhteisollisyys
tybilmapiiri (1,2,3,4,5,7,8,9,10,11,12,13,14,17,20,22,23)

11. Sairaanhoitajat opettajina
hoitoty6n toteutus (6,15,16,17,18,19,20,21,22,24)

14. Ammatillinen kehittyminen
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Magneettisairaalan kolmen vetovoimatekijad ovat yhteisollisyys, sairaanhoitajat opettajina ja

ammatillinen kehittyminen.

2.8.5 Valmistuvat sairaanhoitajat

Valmistuvien sairaanhoitajien tulokset olivat ty6ilmapiiri, perehdytys, esimiestoiminta ja am-
mattitaidon kehittdiminen. Ty6ilmapiirin, perehdytyksen, esimiestoiminnan ja ammattitaidon
kehittdimisen analysoin abduktiivisen pédittelyn mukaan, jossa teemarungon muodostavat

magneettisairaalan vetovoimatekijit. (Taulukko 06.)

Taulukko 6. Avoimen kyselyn tulokset liitetty magneettisairaalan vetovoimatekijoihin

Tulos Piditeema

Esimiestoiminta —P
(5,10,11,12,13,15,27,28,30,31,32,33,34,35,36,38)

3. Johtamistyyli

Perehdytys
(3,17,22,32,33,38)

Tyoilmapiiri Yhteisollisyys
(1,3,4,5,6,7,8,14,18,19,21,23,
24,25,26,27,28,30,32,34,35,36,38) 11. Sairaanhoitajat opettajina
Ammattitaidonkehittiminen

(2,9,16,20,29,36,37,38) 14. Ammatillinen kehittyminen

Abduktiivisen péittelyn tuloksena (kysely, SWOT, kidytinnon harjoittelu palautte ja kysely)
olivat nelja magneettisairaalan paiteemaa. Hoitohenkil6kunnan pysyvyyttd ja saatavuutta ki-

rurgiselle osastolle kuusi edesauttavia asioita ovat tulosten mukaan johtamistyyli, yhteisolli-

syys, sairaanhoitajat opettajina sekd ammatillinen kehittyminen (liite 7).
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2.9 Vetovoimaisuutta edistavat tekijdt

Toimintatutkimuksessa korostuvat saatavien aineistojen merkitys, jotka jasentdvit toimintaa
teoreettisesti (Kiviniemi 1999, 70). Tulosten valmistumisen jilkeen analyysit selitetddn, mer-
kitykset selkiytetddn, tulkitaan sekd pohditaan. Tarkoituksena on pohtia tuloksia ja tehda niis-
td omia johtopaidtoksid. Tuloksista pyritddn kokoamaan yhteen piiseikat, jotka antavat vasta-
ukset tutkimustehtivdin. Johtopditokset perustuvat paiseikkoihin ja tutkija pohtii tulosten
merkitystd tutkimusalueella ja laajemmin. (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 1997, 212-215.)
Tutkimuksen avulla pyritddn kuvaamaan tutkimuksen kohteina olevaa ilmiétd mahdollisim-
man totuudenmukaisesti ja perusteellisesti, jossa tutkimustieto voi auttaa hahmottamaan to-
dellisuutta arkielimia syvillisemmin. (Kylma ym. 2007, 174.) Varto (1996, 55) kuvaa merki-
tystd tutkimuskohteesta saatavan laadun kannalta. Niitd tutkija pyrkii méidrittelemain, tarken-
tamaan, saamaan tutkimustoiminnallisesti jarkiperiistettyd ja raportoitua ymmirrettdvasti

tutkimuksessa.

Tulosten tulkintaa ja merkitystd olen pyrkinyt peilaamaan tavoitteiden kautta ensin induktii-
visen analyysin ja sitten abduktiivisen péittelyn jilkeen merkityskokonaisuudeksi. Kyselylo-
makkeen, SWOT-analyysin, kiytinnon harjoittelupalautteen ja kyselylomakkeen tulokset luin
useaan kertaan ja jokaista osaa erikseen. Tulkinnalla tarkoitetaan empiiristen merkityssuhtei-
den auki purkamista, jonka seurauksena tulee ymmartiminen. Tulkintaa tehdessa kisitys tut-
kittavasta kohteesta muodostuu kokonaisuudeksi. Ymmirtiminen tapahtuu tutkimuskohteen
autonomisena ja ulkopuolisena seki tutkijan timin hetkisen ymmairtimisen pohjalta. (Varto
1993, 64.) Ajattelun tuloksena tuloksista alkoi muodostua merkityksid. Aineistoon huolelli-
nen perehtyminen ja abduktiivinen paittely tulosten tarkastelussa selvensi ja syvensi ymmar-
timistini tuloksien kokonaisuuden hahmotuksessa ja tulkinnoissa. Tulokset ja teoriaperusta
lisdsivdat ymmairrystini aineistoon. Tuloksien pohjalta tehdyt kuvaukset ja niihin liittyvit ko-
kemukset muodostavat ymmartimisen kokonaisuudessaan, joka on ohjannut tulkintojen te-

kemiseen. Oleellista aineistoissa oli, ettd tulokset suurelta osin tiydensivit toisiaan.

2.9.1 Johtamistyyli

Johtamistoiminta voidaan hahmottaa kolmena osana: toiminnan johtaminen, ihmisten joh-

taminen ja tiedon johtaminen. Johtaja voi johtaa toimintaa suoraan itse, kannustaa toimi-
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maan haluamallaan tavalla tai tietoa antamalla vaikuttaakseen toimintaan. (Viitala 2002, 87.)
Johtamisella vaikutetaan tyOyhteison asenteisiin ja toimintaa, joka on parhaimmillaan onnis-
tunutta vuorovaikutusta. Yhtena osana ovat motivointi ja kuuntelu. Johtajuus kuvaa toimin-
taa tukien tavoitteita, ottaen huomioon tyontekijin ja tyoyhteison tarpeet. (Heinonen 2010,
42.) Johtamistyylilldi on vaikutusta tyoilmapiiriin ja sen muodostumiseen. Kehittimistehtivin
tulokset osoittavat, ettd vuorovaikutustaidolliset ongelmat yksil6- ja yhteisotasolla ovat yksi

huonoon tydilmapiiriin vaikuttava tekija.

Johtamisesta on erilaisia teorioita ja kisityksid. Kehittimistehtdvin tulokset osoittavat, ettéd
esimiestoiminnalla, ty6ilmapiirilld ja hoitotyon organisoinnilla on merkitystd vetovoimaisuu-
den vahvistamiseen. Kehittimistehtdvin tulokset osoittavat, ettd esimiesten lihestyminen
koetaan helpoksi, he kuuntelevat ja kannustavat koulutuksiin sekd opiskeluun. Tyohyvin-
vointikyselyn toimintasuunnitelma (2011) tukee my6s lahiesimiestyGskentelyn avointa ja
luottamuksellista esimies-alaissuhdetta sekd toimivia kehityskeskusteluja. Lisdksi opinndyte-
tyon tulokset osoittavat, ettd esimieheltd toivotaan jamakkyyttd, asioista keskustelua ja asioi-
den esille tuomista. Palautteen antaminen ja vastaanottaminen koetaan haasteelliseksi seka
yhteistyon onnistuminen osan hoitohenkil6kunnan kesken. Lisdksi tyoyhteis66n kaivataan
lisdd avarakatseisuutta, joustavuutta sekd hyvaksymistdi arvosta riippumatta. My6s Orre
(2009) on kuvannut tutkielmassaan osastonhoitajien edistdvin johtamisellaan tyGyksikkonsi
hoitoty6n vetovoimaisuutta. Johtamistoiminnan tuloksia kuvaa samankaltaisuudellaan vah-
vuudeksi tavoitettavuuden, riittdvistd resursoinnista huolehtimisen seka kehityskeskustelut

henkiloston kanssa.

Esimiestoimintaan kaivataan tulosten mukaan tasa-arvoisuutta tyévuorosuunnittelussa. My6s
Heikan (2008, 116) tutkimuksen tulokset tukevat joustavien tyGaikajirjestelyjen liittyvin tyo-
ajan hallintaa ja stressiin, jossa perheen ja tyon yhdistiminen onnistuu. Esimiestoiminnalta
odotetaan kehittdmistehtivin tulosten mukaan tasa-arvoista kohtelua ja vaikutusmahdolli-
suuksia, selkeyttd, riittdvad henkiléstomitoitusta ja tiedon kulkua. Lampun (2009) tutkielma
tukee my6s lihiesimiestyOskentelyn olevan yksi keino ylld pitid maérdaikaisia tyossa. Lisdksi
henkil6ston vaihtuvuudella on merkitystd tyoilmapiirin luomisessa. TyGvuoroihin vaikutta-
minen ja tyossd kehittyminen vaikuttavat pysymiseen todenndkéisemmin. TyShyvinvointi-
kyselyn toimintasuunnitelma (2011) tukee samankaltaisuudellaan kehittimistarpeiden nako-
kulmasta kehitettdviksi alueiksi kiireen hallinnan, resursoinnin, tydhyvinvoinnista huolehtimi-

sen seki ergonomisten tyévuorojen suunnittelun niitd haluaville.
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Lihiesimiestyé on kolmanneksi merkittiavin ja henkiloston vaihtuvuus neljinneksi merkitta-
vin tekijd ty6ilmapiirin luomisessa. Lahiesimiestyotd tarvitaan johtamaan ja kehittimaan yk-
sikk6d. Tyontekijan mahdollisuus vaikuttaa tyohon, kuten tyévuorosuunnitteluun tai tyossi
kehittymiseen, on ty6ssd pysyminen todennikéisempdd. Johtajan tyé on hyvin pitkalti oh-
jaamista, johon kuuluvat puhumisen ja kuuntelemisen lisiksi yksikén toiminnan suuntaami-
nen ja yllapitiminen. (Viitala 2002, 87.) Hoitoty6n tarkka organisointi nahddin myonteisend
tyon ja potilasmateriaalin haasteellisuuden vuoksi. Kielteisend puolena on liian tarkka pitdy-
tyminen omissa rooleissa ja tyOnjaossa, jos ei auteta tarpeen vaatiessa. Motivoitunut ja tyos-
sdaan vithtyva henkil6sto sitoutuu realistisiin ja selkeisiin padmaariin tavoitteissa. (Torpo 2010,

146.)

Epiinhimillinen ty6tahti ei saa nuoria pysymaan tyopaikassa (Otala ym. 2005, 268). Jatkuvas-
sa muutoksessa oleva toimintaympiristo ja toiminta vaikuttavat vahvasti tyyhteisoissa. Jous-
tavuus ja nopeus ovat haasteita johtamiselle, toimintamalleille ja rakenteille. Esimiestyosken-
tely on pitkille valmentamista, jossa pyritddn luomaan edellytyksid oppimiselle ja mahdollis-
tetaan parhaan tuloksen saavuttamisessa. (Viitala 2002, 42.) Osallistava ja tehokas vuorovai-
kutteinen johtaminen ovat hyvid keino motivoida henkilst6d. Ne synnyttivat tyoyhteisotai-
toja ja yhteisollisyyttd. Esimiehen tehtivind on luoda puitteet, jotka mahdollistavat perusteh-
tivin, tyon ja sosiaalisten suhteiden keskustelun eri sukupolvet huomioon ottaen. My6s Iko-
la-Norrbacka (2010) tutkimuksellaan tukee samankaltaisuudellaan johtamiskdytintojen ole-
van avainasemasta, puhuttaessa toiminnan tehokkuudesta tyoelimin laadusta seki hoitohen-

kil6ston jaksamisesta terveydenhuollossa.

Vuorovaikutteista johtajuutta on tutkittu eri sukupolvien tydssi jatkamisen keinona. Nuuti-
nen, Heikkild-Tammi, Manka ja Bordi (2011) ovat osoittaneet eri-ikdisilli olevan erilaiset
tyGssd jaksamiseen vaikuttavat tekijdt, jotka tulee ottaa huomioon johtamistyylissd. Kehitté-
mistehtivin myonteisend asiana koetaan esimiesten helppo lihestyminen ja heiltd saatava
tuki. Lahijohtamisessa vahvuutena on kuunteleva ja ammatilliseen kehittimiseen kannustava
osastonhoitaja. Heikkoutena koetaan yhteisten palavereiden puute, joka vaikuttaa tiedotuk-
seen ja asioiden yhdessd miettimiseen. Talous ja sddstiminen ovat uhkana koetut asiat, jotka
vaikuttavat henkil6ston saatavuuteen. Kansainviliset esimies-alaissuhteet johtamisessa perus-
tuvat johtajuuden vaihtosuhteen teoriaan (leader- member excange, LMX), joka korostaa
vuorovaikutuksen merkitystd johtajuuden muotoutumisessa. Toimivaa esimichen ja tyonteki-
jan valistad vaihtosuhdetta kuvaa molemminpuolinen luottamus, ammatillinen kunnioitus ja

vastavuoroisuus.
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Kehittimistehtdvin tuloksien hoitoty6n tarkka organisointi koetaan myonteisend tyon ja po-
tilasmateriaalin haasteellisuuden vuoksi. Kielteisend puolestaan koetaan tarkka pitdytyminen
omissa rooleissa ja tyOnjaossa, jos el auteta tarpeen vaatiessa. Heikan (2008) tutkimuksen
mukaan tyohyvinvointi on yhteydessd ty0ssd jaksamiseen, motivoitumiseen ja vaikuttaa tu-
loksellisuuteen. Syvinen, Kasvio, Loppela, Lundell, Tappura ja Tikkamiki (2012, 7-8, 25—
26) vahvistavat tyOyhteison, tyon ja palveluiden kehittdmisen olevan johtamisen keskeinen
osaamisalue sekd samalla merkittdva haaste. Kehittyminen, muuttuminen ja yhdessd oppimi-
nen edellyttivit avointa ja dialogiin perustuvaa keskustelukulttuuria, perustehtivin tunnis-
tamista ja jakamista sekd oppimistavoitteiden tiedostamista, vallitsevien toiminta- ja ajattelu-
tapojen kriittistd arviointia. Johtamisessa timd merkitsee tyontekijéiden aitoa kuuntelemises-
ta, merkityksellistd osallistumista, rakentavan palautteen antamisen ja vastaanottamisen kult-
tuurin kehittimistd sekd ratkaisukeskeisestd konfliktitilanteiden hoitoa. Tutkimusohjelma
vahvistaa keskustelukulttuurin rakentamisessa olevan johdolla ja esimiehilld keskeinen rooli,

jossa dialogin harjoittelu kuuluu yhteistoiminnallisuuteen ja rakentavaan keskusteluun.

2.9.2 Yhteisollisyys

Yhteisolliset tyopaikat ovat haluttuja ja niissa pysytaan. Ei ole yhdentekevid, mitd tyGpaikalla
puhutaan, miten muiden kanssa tullaan toimeen ja minkalaisia tunteita tykavereiden kanssa
keskustelu saa aikaan. Hyvi tyOyhteis® auttaa itsensd toteuttamisessa ja hyviksyy erilaisuu-
den, joka on yhteisollisyyden perusta. Yhteisollisyyttd tukee avoin keskustelukulttuuri, jossa
ty6td tehdessddn keskustellaan tyon tekemiseen liittyvistd asioista, arvoista ja pelisidnnoista.
Vuorovaikutteinen tyOyhteiso tarvitsee toiminnalleen aikaa kehittyikseen. (Manka, Kaikko-
nen & Juutinen 2007.) "Me henki” kuvaa hyvii ty6paikkaa ja kertoo hyvistd yhteisollisyy-
destd, jota vahvistetaan yhteisilld tapahtumilla. Pelisidnnét yhteiselle toiminnalle luovat arvot

ja tavoitteet kertovat yhteistyén madranpidastd. (Otala ym. 2005, 201-202.)

Kehittimistehtdvin tulokset osoittavat, ettd yhteisollisyyden parantamiseksi tulee tehdd toitd
vuorovaikutusosaamisen osalta. Ajoittainen tyGyhteisossi vallitseva kired tunnelma ja tyénte-
kijoiden ristiriidat heijastuvat vuorovaikutuskiyttaytymiseen. Tulokset osoittavat my0s, ettd
yhteisty6 toimii osittain. Kaivataan lisdd joustavuutta, hyviksymisté, avarakatseisuutta uusille
ideoille ja thmisille. Imagon heikkoutena nihddin huono maine, negatiiviset uutiset ja lisddn-

tynyt huono asiakaspalaute. Yhteisollisyyden nikékulmasta hoitotyén organisointi ja toteutus
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tarkasti koetaan osaksi myonteiseksi asiaksi, potilasaineiston haasteellisuuden ja tyén vaati-
vuuden vuoksi. Samoin tyShyvinvointikyselyn toimintasuunnitelma (2011) vahvistaa kasitysté
onnistuneesta selkedstd ja toimivasta tyonjakomallista. Kielteisend puolestaan koetaan jous-
tamattomuus ja tiukasti tyon jaossa pitdytyminen. Mahdollisuutena koetaan yhteistyon lisda-
minen. Tulokset osoittavat yhteisten tapahtumien ja tyokavereiden tuntemisen vahvuutena.
Thmisestd piittaamattomuus el saa nuoria pysymain toissd edes palkan ollessa kilpailukykyi-

nen. Henkisen hyvinvoinnin huomiointi on tirkei asia ty6paikan valinnassa.

Koivumaiki (2008, 179-181, 205) vahvistaa tutkimuksellaan sosiaalisen pddoman rakennetta
luottamuksen ja yhteisollisyyden ulottuvuuksista. Luottamus merkitsee rationaalista asennoi-
tumista, joka on muodostunut tai jadnyt muodostumatta toisen tekojen perusteella. Luotta-
musta tarvitaan arjen sujuvuuteen. Samalla luottamus kytkeytyy avoimeen ja vilittOmadn
kommunikaatioon. Ty6kavereihin ja esimieheen luottaminen takaavat tyon sujuvuutta. Luot-
tamuksella ja yhteisollisyydelld on osoitettu olevan myonteinen vaikutus toimintakykyyn ja
hyvinvointiin. Sosiaalinen padoma edistdd tiedon kulkua, oppimista, pienentdd vaihtokustan-

nuksia, tuo psykologista turvaa, sitouttaa henkil6kuntaa seka lisdd yhteistyota.

Lampu (2009) tukee organisaatiokulttuurin ja tyOyhteison tirkeyttd pysyvin suhteen luomi-
sessa mairdaikaisena tyOskentelevilli hoitotyontekijoilld. Tarkein tydilmapiiriin vaikuttava
tekija on ihmissuhteet ja toiseksi eniten vaikuttaa kiire. Muita ty6ilmapiiriin vaikuttavia teki-
joitd olivat hoitohenkilokunnan puute, terveys, palautteen antaminen, vuosien takaa juonta-
vat “taustatekijit”, tybkokemus, joustamattomuus, oma asenne, vasymys seki eriarvoisuus.
TyOpaikasta lihtemisen syitd tukivat samankaltaisuudellaan tyoyhteisé/ esimiesty6 sekd eld-

mantilanne.

Yhteisollisyyttd kuvaavat prosessit ja rakenteet. Tunne yhteisollisyydestd luo pohjan yksilon
ja yhteison vililld. Yhteisollisyyden merkitys korostuu tukien terveyttd, hyvinvointia, oppi-
mista ja tuloksellisuutta. Tyoelimissa yhteis6llisyys luo yhteenkuuluvuuden tunnetta ja se luo
turvaa ja auttaa ympdriston hahmottamisessa. Hyvi tyOyhteisé auttaa itsensi toteuttamisessa
ja hyviksyy erilaisuuden, joka on perustana yhteisollisyydelle. Avoin keskustelukulttuuri tu-
kee yhteisollisyyttd. Tama merkitsee keskustelua tyon tekemiseen liittyvistd asioista, arvoista
ja pelisadnnoistd. Hyvid tyopaikkaa kuvastaa “me henki” ja kertoo my6s hyvistd yhteisolli-

syydesta.
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2.9.3 Sairaanhoitajat opettajina

Potilasohjaus, uusien ja vihemmain kokeneiden hoitajien ja opiskelijoiden perehdyttiminen ja
mentorointi ovat osa sairaanhoitajan tyoti. Perehdyttiminen on uuden tyontekijin tai opis-
kelijan tutustuttamista uuteen organisaatioon ja uusiin tehtiviin. Perehdytys auttaa uutta
tyontekijdé ja takaa laadun siilymisen organisaatiossa. Tyopaikoilla on yleensd kiytossa suun-
nitelmalliset kdytinnot ja nimetty perehdyttdjd. Perehdyttiminen on aina esimiehen vastuulla,
mutta kuuluu kaikkien tyOyhteison jasenten asiaksi. (Viitala 2002, 259; 2008, 252.) Tyohyvin-
vointikyselyn toimintasuunnitelma (2011) vahvistaa kehittdmistarpeiden olevan perehdytta-
misessd, johon pyritddn vaikuttamaan eri toimenpitein. Tarkoituksena on nimetd uudelle
tyontekijille perehdyttéjd, seki jarjestad aikaa perehdyttimiseen. Apuna on kirjallinen pereh-

dytyssuunnitelma.

Lahden (2008, 81) mukaan tyGtehtiviin kunnolla perehdyttiminen helpottaa tyGtehtivistd
selviytymistd. Perehdyttimistd tarvitaan uuden tyontekijdn tutustuttamiseen organisaatioon,
ty6yksikkoon, henkilostoon, tuleviin tyStehtaviin ja tyOyhteisén tydtapoihin ja -kaytintoihin.
On syytd muistaa, ettd uudella hoitotyontekijilli on odotuksia ja toiveita perehdytyksen suh-
teen. Perehdytys auttaa siirtymédn ja sopeutumaan uuteen ty6yksikkéon seki hoitotyonteki-
joitd ja opiskelijoita. Viitala (2008, 252-253) jatkaa, ettd varsinaiset perehdyttijit on syytd va-
lita huolellisesti, silld heilld on ensivaikutelman luojana suuri vastuu. Perehdyttijilli on mer-
kitystd, miten uusi hoitotyontekijia kokee ty6paikan ja oman merkityksensd uudessa tyyhtei-

s6ssi. Perehdyttiminen pitiisi aloittaa jo valintamenettelyvaiheessa.

Kehittimistehtdvin tulokset osoittavat, ettd tyGilmapiiri ja siind vuorovaikutusosaaminen
koetaan kehitettiviksi asiaksi opettamisen nidkoékulmasta. Tyoilmapiiri kehittdmistehtivin
tuloksien mukaan sisaltdd hyvin kohtelun, kunnioituksen sekd vuorovaikutustaidot. Kirurgi-
sen osaston kuuden tyoyhteiséssd hoitoty6ssi tulee korostua saumaton tiimitydskentely mo-
ni ammatillisessa yhteisty6ssi ja potilaan hoitoa koskevat paitokset tehdddn potilaan ja hi-
nen omaistensa kanssa, joka on haasteellista ilman toimivaa vuorovaikutusosaamista. Luojus
(2011, 131-134) on osoittanut tutkimuksellaan koulutuksen tarpeellisuutta, jonka avulla voi-
taisiin lisitd ohjaushalukkuutta. Lisdksi tulokset kuvaavat ohjauksen tehostumista tavoittei-
den mukaan, myonteisen palautteen antamisen kasvuun, yhteistyon lisddntymisend arvioin-

nissa sekd yhdenmukaisten arviointiprosessien kautta. Tutkimuksen lopputuloksena on laa-
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dukkaan ohjatun harjoittelun toteutuminen terveysalan toimintayksikdissd ohjaajien toteut-

tamana

Romppanen (2011, 46-47, 164, 174, 188) kuvaa samankaltaisuutta hoitotyén opiskelijoiden
merkityksellisistd hoitamisen kokemuksista. Analysoimalla ja reflektoimalla hoitotyén opiske-
lijat oppivat saamaan merkityksid kokemuksistaan, joka ilmenee oman ammatillisen kehityk-
sen tiedostamisena. Kliininen ympdristd auttaa oppimaan havaintojen tekemiseen sekd yh-
teistyOssd olemiseen ohjaajien ja muiden tyontekijoiden kanssa. Hoitoty6én opiskelijat ha-
vainnoivat muiden toimintaa. Muiden hoitotyontekijoiden toiminta edistdd tai ehkdisee op-
pimista tai ammatillista kehitystd. Lisiksi yhteisty0 tarkoittaa ryhmin jasenena kehittymistad,
joka on ohjauksessa opiskelija-ohjaajasuhteen jaettua asiantuntijuutta. Kehittdmistehtivin
tuloksissa ilmenee, ettd hoitotyon toteutus koetaan myonteisend asiana etenkin oppimisen
kannalta. Kirurgisen osaston kuusi oppimisympiristé on haastava ja monipuolisesti erilaisia
oppimistilanteita tarjoava. Hoitotyonopiskelijoilla on mahdollisuus tutustua kirurgisen poti-

laan hoitoty6hon hoitosuhteiden kautta.

2.9.4 Ammatillinen kehittyminen

Ammatillinen kehittyminen alkaa jo ty6haastattelusta, jossa hoitotyontekijille kerrotaan tyo-
yhteisOstd, tyostd, tydmenetelmistd ja muista seikoista tychon liittyen. Oppiminen ja kehitty-
minen jatkuvat tiydennyskoulutuksien, kehityskeskustelujen ja tydnohjauksen myotd. Henki-
16st6n kehittiminen pitdd sisallidn toimenpiteet, joilla henkiléston toimintavalmiuksia ja suo-
ritustasoa ylldpidetddn ja parannetaan. Ammatillinen kehittyminen lisdd tyOtyytyvaisyyttd,
ty6nhallintaa ja mahdollistaa parempien palvelujen tuottamisen asiakkaille. (Laaksonen ym.
2012, 193.) Viitalan (2008, 254) mukaan henkil6stén kehittimisen on osa osaamisen vaali-
mista, kehittimistd ja uudistamista. Henkil6ston kehittiminen kertoo ty6tehtivien suoritta-
misen tehokkuudesta, muutoksen mahdollistumisesta ja tukemisesta, toiminnan laadun pa-
rantumisena, luovuuden ja innovatiivisuuden ruokkimisena ja yksilén tyémarkkinakelpoisuu-

den parantamisena.

Organisaatiot ovat olemassa tiettyd tehtdvid varten. Henkil6ston kehittiminen tulee olla si-
dottu organisaation strategiaan, jossa on madritelty padmaiirit ja keinot. Strategialla ei ole
merkitystd, jos sitd ei saada muutettua organisaation sisilli ymmarrettavaksi. Henkiloston on

tiedostettava yksikbn toiminta-ajatus, toimintaa ohjaavat arvot, tavoitteiden sisdltd ja oma
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rooli tavoitteiden saavuttamisessa. (Laaksonen ym. 2012, 193-194.) Isopahkala-Bourett
(2005, 157-159) kuvaa tutkimuksessaan muuttuvaa asiantuntijuutta asiaan liittyvilld oleellisen
tiedon hallinnalla, luottamuksella ja toiminnalla. Asiantuntijuutta ei yksin muodosta asiaan
liittyvan tiedon hallinta, jos ihmiset eivit voi luottaa toisiinsa eikd ole kapasiteettia toimia ja
vaikuttaa asioihin omalla tietimyksellddn. Kapasiteetti nihdddn tilannekohtaisena ja vaatii
kokemusta yhteis6ssd. Oman roolin muutos ja uusien vastuualueiden opetteleminen néhtiin

valttimattomana osana asiantuntijuutta.

Ammatillinen kehittyminen pitdd sisdllidn tyoilmapiirin ja sithen sisédltyvin vuorovaiku-
tusosaamisen olevan merkittiva tekija ammatillisen kehittymisen vahvistumisessa. Yhteisten
tapahtumien merkitys toisten tuntemiseen auttaa myonteisen ilmapiirin luomisessa. Myontei-
sen ilmapiirin merkitys korostuu palautteen antamisessa ja saamisessa. Kehittyiksemme am-
matillisesti tarvitsemme palautetta. Tyoilmapiiriin ja toimintatapojen uudistamiseen néhtiin
puutteelliseksi joustavuus, hyviksyminen ja avarakatseisuus, jotka tukevat ammatillisen kehit-
tymisen suotuisaa ilmapiirid. Hoitotyohon sitoutuminen ja sithen sisiltyvd oppiminen ja
osaamisen syventiminen koetaan suureksi uutena tai vastavalmistuneena hoitotyéntekijina
kehittimistehtivin tuloksien mukaan. Sitoutumista heikensi puolestaan huono perehdytys
ty6hon, potilasmateriaaliin ja potilaiden sairauksiin. Toimintaympariston jatkuvat muutokset

vaikuttavat organisaatioin toimintaan ja luovat omat haasteensa koko toiminnalle.

Hoitotyon organisointi tarkasti ammatillisen kehittdimisen nikokulmasta toiminnan osalta
koettiin hyviksi vanhempien hoitajien laajan tietimyksen vuoksi. Tieto luo turvallisuuden
tunnetta vastavalmistuneelle hoitajalle hoitoty6td tehdessd haasteellisen potilasaineiston
vuoksi. Tarkka hoitoty6én organisointi oli myos heikkoutena, kun omasta alueesta pidettiin
tiukasti kiinni eikd vélttimattd autettu. Hoitoty6n organisoinnissa heikkoutena yhteisten pa-
lavereiden puute vaikeuttaa yhteisistd asioista keskustelua ja padttimistd. Yhteisilld palavereil-

la on merkitystd yhteisten sidnt6jen sopimiseen sekd asioista keskusteluun.

Lihijohtajan my6nteinen asennoituminen koulutuksiin ja opiskeluun koetaan laatuty6n lisdk-
si vahvuutena. Tyohyvinvointikyselyn toimintasuunnitelma (2011) vahvistaa ja tukee kasitys-
td koulutuksiin osallistumisen mahdollisuuksista. Ammatillisen kehittymisen heikkoudeksi
koettiin henkiléston vihyys ja vaihtuvuus. Kehittimistehtivin tulokset osoittavat kiireen
olevan yksi merkittdviksi heikkoudeksi koettu tekija. Heikka (2008, 110—111) vahvistaa tut-
kimuksellaan henkiléston kehittimisen, tydhén motivoinnin ja kannustamisen tirkeydesta

johtajan tehtdvissd. Sosiaali- ja terveydenhuollossa johtamisessa korostuvat henkiloston hy-
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vinvointi, tydbhén motivointi ja kannustaminen sekd osaamisen johtamiseen liittyvit kysy-
mykset. Tulevaisuuteen varautuminen on tirked henkiloston eldkditymisen ja osaamisvaati-
musten muuttumisten vuoksi, jossa pitkdn tihtdiimen suunnitelmat helpottavat tulevaisuuden

suunnittelua.

Kehittimistehtdvin tulokset osoittavat my6s ammattitaidon kehittimisen ja etenemismah-
dollisuuksien tirkeyden vetovoimaa vahvistavaksi tekijaksi. Tyohyvinvointikyselyn toiminta-
suunnitelma (2011) tukee kehittimistarpeiden toimenpiteind tyotd helpottavien apuvilinei-
den hankkimisen, kiireen hallinnan sekd oman ty6n priorisoimisen taidon kehittimista seka
osaamisen jakamisen tarvittaessa osaston sisilld ja muihin yksikoihin, Kankaanranta (2008)
tukee tutkimuksellaan ty6olosuhteiden ja tyOpaikkaan vaikuttavien tekijoiden tirkeyttd sai-
raanhoitajien tyotarjontapdtoksiin. Myos tydmotivaatio ja persoonallisuus voivat olla vaikut-
tamassa. Lisddntynyt tyOtyytyviisyys, palkan korotus seki sairaanhoitajien lukumaidrin lisda-
minen vihentivit halukkuutta vaihtaa pois terveydenhuoltoalalta. Tyotyytyvaisyyttd lisadvia
tekijoitd ovat mahdollisuus erikoistumiseen, kohtuulliset tulot suhteessa tyémidriddn seka
turvattu toimeentulo. TyOtyytymattomyytta puolestaan aiheuttavat vuorotyorasitus, itsenais-

ten paitoksentekomahdollisuuksien puuttuminen seka paperityon runsaus.

Kehittimistehtdvin tuloksissa kiire on yksi ammatillisen kehittymisen heikkous. Kiire heijas-
tuu rauhallisen ja riittivin perehdyttimisen puutteeseen. Heikkoutena koetaan my6s henki-
l6kunnan vihyys potilaiden hoidollisuuden ja mairin suhteen. Laaksonen ym. (2012, 205)
kuvaavat tyokyvyn riskitekijéiden yhtend alueena tyOnjarjestelyissd kiireen. Uhkana puoles-
taan koetaan talous, sddstot ja henkil6ston saatavuus. Kehittimistehtdvin tuloksissa resurssit
pitavit sisdllidn henkil6ston vaihtuvuuden, osaamisen seki talouden. Heikan (2008) tulokset
tukevat palkkauksella olevan merkitystd tyontekijoiden pysyvyydelld, kuitenkaan kehittdmis-

tehtivassd palkkaus ei ollut merkittivasséd roolissa.

Fyysinen ympirist6 pitad sisilliin toimintaympiriston, henkilokunnan ja asiakkaat ja toimin-
nallinen ympiristd johtamisen, johtamistavat, kulttuurin seki itse tyon. Tyooloilla voidaan
vaikuttaa henkiseen, fyysiseen ja psyykkiseen hyvinvointiin. Tyonantajan tehtdviin kuuluu
mairitelld osastojen potilaspaikkamiirit ja tarvittavan henkil6kunnan miird. Mitoitukseen
kuuluu my6s henkilostén ammattipitevyyden arviointi kysymykset. (Laaksonen ym. 2012,
237-238.) Hoitotyon sisiltod pidetddn mielenkiintoisena ja laaja-alaisena, joka tukee ammatil-
lista kehittymistd. Toisaalta ammatillisen kehittymisen heikkoudeksi koetaan ajoittainen tun-

temus lilan haastavasta tyostd. Kehittimistehtdvin tuloksista ilmenee ammatillista kehittymis-
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td tukevan osin my6s vanhojen hoitajien laaja tietdmys, taidot ja kokemus kirurgisten potilai-

den hoidosta.

Magneettisairaalan vetovoimatekijoistd johtamistyyli sisdltdd osallistavan ja tehokkaan vuoro-
vaikutuksellisen johtamistyylin. Johtaminen lahtee aina arvoista, jossa arvojohtamisen kaytin-
t0 vaatii esimichen osaamista. Keskeisend johtamistaitona voidaan pitdd vuorovaiku-
tusosaamista, jota vetovoimaisuus vaatii johtamistyyliltd. Vetovoimatekijistd yhteisollisyys
sisaltdd puolestaan kehittimisen pitkikestoisilla ohjelmilla ja sairaalaa pidetiin vahvana sekd
myOnteisend osana. Tuloksista yhteisollisyys sisalsi tyoilmapiiriin liittyvin vuorovaiku-
tusosaamisen kehittimisen. Yhteisollisyys vaatii luottamusta ja avoimuutta. Vetovoimateki-
joistd sairaanhoitajat opettajina sisaltivit opettamisen, ohjaamisen ja vihemmin kokeneiden
ja uusien hoitajien perehdyttimisen sekd mentoroinnin. Tuloksista nousi vuorovaiku-
tusosaaminen kehittimisen tarpeellisuus, joka on tirked osa opettamista ja ohjaamista. Am-
matillinen kehittyminen vaatii vetovoimatekijoind persoonallista kasvua ja kehittymistd. Tu-
lokset vahvistavat tyoilmapiirin olevan merkittiva tekijda ammatilliselle kehittymiselle, joka

pitdd sisillidn myos vuorovaikutusosaamisen ja palautteen antamisen merkityksen.

Magneettisairaalan vetovoimatekijoihin peilaten tuloksista korostuivat johtamistyylin, yhtei-
sollisyyden, sairaanhoitajat opettajina ja ammatillisen kehittymisen vuorovaikutusosaaminen
sekd yksilo- ettd yhteisotasolla. Suora lainaus saadusta aineistosta kiteyttdd kehittimisen tar-
peen vuorovaikutusosaamisen ja arvojohtamisen nikékulmasta “(58).. yhteishenked ei kovin loy-
tynyt ja selan takana pubumista ja marmattamista oli pajjon..”. Tulosten tulkinnan kautta jatkokehit-
timiskohteeksi muodostuu vuorovaikutusosaamisen kehittiminen. Toisen syklin tavoitteena
on selvittiid, miten vuorovaikutusosaamisen kehittiminen edesauttaa keskustelukulttuurin

muutosta.

Juujarvi ym. (2007, 50) kuvaavat menestyvin yhteisén arvoja, joihin henkildkunta sitoutuu.
Yhteiset arvot lisddvit yhteisollisyyttd ja tyotyytyvaisyyttd. Arvojen ilmentymid voidaan tar-
kastella tehdessimme valintoja. Arvot kertovat organisaatiosta ja edustavat sen etiikkaa.
(Kauppinen 2002, 19.) Arvojohtamiseen kuuluu olennaisena osana dialoginen keskustelu ar-
voihin liittyen. Tamad on keino lisitd yhteenkuuluvuutta, luottamusta ja halua avoimeen dia-
logiin. Arvojohtamisessa arvojen tunnistaminen, arvopohjan tarpeellisuuden tiedostaminen
ja johtamisen merkityksen ymmairtiminen ovat keskeisia asioita. Kehittimistehtivan tulosten
pohjalta kehittdimistarpeiden alueen muodostivat johtamistyyli, yhteisollisyys, sairaanhoitajat

opettajina sekd ammatillinen kehittyminen. Jokaisen neljin teeman sisilld yhteiseksi tekijiksi
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muodostui vuorovaikutusosaaminen ja sithen ilmenevi keskustelukulttuurin kehittiminen
yksilollisesti ja yhteisollisesti. Kaikissa osa-alueissa mukana ovat vahvasti arvot ja nithin liitty-

va toiminta ihmisten sisalla.
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3 KESKUSTELUKULTTUURIN KEHITTAMINEN

Toinen artikkeli kertoo vuorovaikutusosaamisen kehittdmisestd keskustelukulttuurissa toi-
minnallisten harjoitusten avulla. Aluksi olen kuvannut keskustelukulttuuria ja vuorovaikutus-
ta kasitteind. Strateginen nakokulma tukee kehittimisen tarpeellisuutta. Lopuksi kuvaan kol-
me toiminnallista harjoitusta suunnittelun, toiminnan, havainnoinnin ja reflektoinnin avulla
toimintatutkimuksen syklin mukaisesti. Toisen syklin tavoitteena oli selvittdd, miten hoito-
tyontekijoiden vuorovaikutusosaamisen kehittiminen edesauttaa keskustelukulttuurin muu-
tosta. Tarkoituksena oli toteuttaa toiminnalliset harjoitukset tukemaan yksildiden vuorovai-
kutusosaamisen kehittymistd. Yhteen liitettyjen aineistojen tulokset analysoin induktiivisen

analyysin mukaan.

3.1 Keskustelukulttuuri

Kulttuurin kisitteenmadrittely on monimuotoista. Liukkonen (2008, 34) on tehnyt yhteenve-
don tavallisimmista kulttuuriméaritelmista, jossa hin kuvaa kulttuurin olevan thmisten vilistd
kanssa kdymistd, toimintaa ohjaava merkitysjirjestelmd organisaation perusolettamuksen ko-
konaisuudesta. Keskustelukulttuurissa on yhteinen kieli, jolla luodaan yhteinen ymmarrys
organisaatiosta. Keskustelukulttuurin tulisi mahdollistaa vuorovaikutus arjen toiminnassa.
Jokaisella on oikeus ja velvollisuus tyGasioista keskusteluun asiallisesti loukkaamatta ja louk-
kaantumatta. Kenenkiin oikeuteen ei kuulu toiminnallaan tai puheillaan muiden loukkaami-
nen. TyOkaverin tai esimichen asiallisesta palautteesta tai kysymyksestd ei saa loukkaantua.
Asiallinen kysyminen tai puheeksi ottaminen on toisen arvostamista, ei arvostelua. Suurin
arvostamattomuus nayttiytyy seldn takana puhumisena, kun ei uskalleta sanoa toiselle suo-

raan. Palautteen antoon ja vastaanottamiseen voidaan kehittyd ja oppia, ne ovat taitolaji.

(Mikisalo-Ropponen 2011, 100.)

Vuorovaikutuskulttuuria voidaan tarkastella kolmena eti orientaationa: kuka hallitsee vuoro-
vaikutusta, miten totuus rakentuu, kenelld on tilanteen mdéarittimisen valta ja kenen dinté
kuunnellaan. Dominoiva, aina oikeassa” -orientaatio ilmenee puhuessa toisista. Dominoiva
ja yksisuuntainen vuorovaikutus ilmentyy toimintakulttuureissa, jossa on perinteinen, autori-

tadrinen johtaminen. Loputon kuuleminen ja joustaminen ovat dominoivan nikoékulman
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rinnalla. Johtamisessa timai tarkoittaa tyontekijéiden parempaa kuulemista, osallistumista yh-
teiseen paitoksen tekoon, yhteistyotd eri ammattiryhmien kesken seké henkil6stén voimava-
rojen parempaa huomioimista. Dialoginen orientaatio pitda sisdllidn vuorovaikutuskulttuurin

muutoksen, jossa etsitddn aktiivista ajattelutapaa. (Monkkonen & Roos 2010, 152, 156, 160.)

Monkkonen ym. (2010, 179—-180) jakavat vuorovaikutuksen viiteen eri tasoon: tilanteessa
olo, sosiaalinen vaikuttaminen, peli, yhteistyo seka yhteistoiminta. Ensimmadinen taso kuvaa
vuorovaikutusta hyvin muodollisena ja paidasiallisesti vain yhteisessd tilanteessa olemisena.
Toinen taso pitdd sisillidn vuorovaikutuksen yksisuuntaisuuden. Kolmannella tasolla osa-
puolet kilpailevat keskenadn. Neljannelld tasolla osapuolilla on selked yhteinen tehtivi ja vii-
des taso pitad sisillidn suhteen, jonka vililldi vallitsee molemminpuolinen sitoutuminen ja

luottamus.

Aktiivinen ajattelutapa luo mahdollisen ithmisten viliseen dialogiseen vuoropuheluun. Dialo-
ginen suhde kuvaa vastavuoroista vuorovaikutussuhdetta. Vastavuoroisessa suhteessa tieto
rakentuu molemmin puolisella kommunikaatiolla. Dialogisuus perustuu toisten nikemysten
tutkimiselle ilmentyen kommunikaatiotavoissa kuten puheissa, sanoissa, teoissa seka ihmis-
ten vilisissa suhteissa kuten luottamuksessa. (Ménkkénen ym. 2010, 279.) My6s Routarinne
(2007, 177-178) kuvaa eri kulttuurien sisalld ryhmien taipumusta yhdenmukaiseen eleiden ja
litkkeiden rytmiin. Yhteisyyden tunteen heritessa keskiniiset statuskamppailut poistuvat ai-
nakin hetkeksi. Statusilmaisun sama taso mahdollistaa vuorovaikutuksen vastavuoroisuuden
sekd tasa-arvoisen mahdollisuuden vaikuttaa ja antautua toisen vaikutukselle. Vuorovaiku-
tuksen ollessa sujuvaa, keskustelijat mukautuvat toistensa statusilmaisutasoon, jossa asennot
ja asennonvaihdot ovat lihes peilikuvia. Vastavuoroisuus takkuuntuu, jos mukaantumista et

tapahdu.

Sarja (2000, 43—44, 72, 79) kuvaa tutkimuksessaan dialogista oppimista pienryhmissd, jossa
yhteinen tehtdvi on vilttimiton yhteistyon ja dialogin ehtona. Oppimistehtidvin tulee olla
tarpecksi haastava ryhmin sitoutumisen ja oppimisen kannalta. Vaikeasti jdsentyvit, mo-
niosaiset ja useita ty6vaiheita edellyttavit tehtivit ovat haasteellisia dialogioppimisen kannal-
ta. Ryhmin dialogisen oppimisen tavoitteena on erilaisten dialogia muotojen yhdistiminen
jaetun tietimyksen muodossa. Dialogissa rajataan keskeinen keskustelu, oppimisen lihtokoh-
tateema ja keskustellaan samasta asiasisillostd. Toinen ulottuvuus pitdd sisillddn ryhman ja-

senten viliset suhteet, kun yhteistd kohdetta tulkitaan monidanisesti yksilollisistd nakokulmis-
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ta sekd luodaan uusi tieto. Lopuksi ryhmin jisenten yksilolliset tulkinnat suhteutetaan ryh-

man uusissa oppimisymparistoissd, konteksteissa.

Kuunteleminen on monitahoista ja tirked osa vuorovaikutusta. TyOyhteison jisenen tulisi
kokea hyvad kuuntelemista kolmella eri tasolla: henkilokohtaisesti, ryhmékohtaisesti ja orga-
nisaation tasolla. Henkil6kohtainen kuunteleminen pitaé sisillidn viestin sisillon keskeisten
yksityiskohtien l6ytimisen, laajojen kokemusten hahmottamisen, pyrkimys tulkitsemaan ja
ymmirtimain erilaisia vihjeitd ja asettuminen tarpeen mukaan puhujan asemaan. Ryhma
kuuntelemisen voi jakaa pyrkimyksena hahmottaa, missi roolissa ithmiset puhuvat, osallistuji-
en tasapuolisesta kuuntelusta ja hiljaisten mukaan aktivoinnista. Organisaation kuulemisen
voidaan jakaa eri tahoilta tulevien viestien kuuntelemiseen tasapuolisesti, pyrkimykseen vies-
tien tulkintaan ja ymmarrykseen tasa-arvoisin periaattein. Kuunteleminen on tiedon lihetté-
jan ja vastaanottajan vililld vallitseva yhteneviinen kisitys tiedon sisdllostd ja sen merkityk-

sestd. Kuuntelemisen perustana on luottamus. (Puro 2010, 8, 13, 15, 17, 46, 58.)

3.2 Strateginen nikékulma keskustelukulttuurin kehittdmiseen

Strategia on toiminnan suunnitelma, jonka avulla pyritiin saavuttamaan tavoiteltu paamaira.
Strateginen ajattelu pohjautuu suunnittelun ja toteutuksen yhteen liittimiseen (Syddnmaan-
lakka, 2009, 73-74). Balanced scorecard (BSC) on tasapainotetun tuloskortin malli ja kuvaa
strategian toteuttamista. Tavoitteena on yhdistdd toisiinsa visio, strategia, asiakassuhteet,
toimintaprosessit, resurssit ja henkilosto. Strateginen kartta kattaa koko organisaation ylim-
mistd johdosta ruohonjuuri tasolle. Hyvin tehtynd se on erinomainen johtamisen viline.
(Laaksonen, Niskanen & Ollila 2012, 8-9.) Organisaatiot mairittelevit perustehtivit, missi-
on ja ydin tarkoituksen. Organisaatiolla on tavoitteet, tulevaisuudenkuvat ja visiot, joissa ar-
vot liittyvit tyoyhteison kulttuuriin. Organisaation arvot ovat toiminnallisia ja eettisid arvoja,
jotka ovat kirjattu toimintastrategiaan. Vastuullisessa toiminnassa ja johtajuudessa arvot ja

vastuu ovat tirkedssa roolissa ja liittyvit yhteen. (Juujirvi, Myyry & Pesso 2007, 49.)

Kainuun maakunta -kuntayhtymién strateginen suunnitelma suuntaa ja tukee johtamis- ja ke-
hittdmisty6td, jossa kuntayhtymi pystyy reagoimaan nopeasti muuttuviin olosuhteisiin seka
toimintaansa kohtaan osoitettuihin vaatimuksiin. Lisiksi tavoitteena on pystyi parantamaan
toiminnan laatua, vaikuttavuutta ja saavuttamaan asetetut paamdéirit. (Kainuun maakunta -

kuntayhtymin strateginen suunnitelma vuosille [2007-2015] 2011a.) Henkil6ston ja uudis-



47

tumisen strategisiin padmaariin kuuluvat tulosalueella tyoskentelevien toiminnan tarpeita vas-
taava, osaava, arvomaailmaltaan tasokas, tydhonsid ja tyGymparistéonsa tyytyviinen, henki-
sesti ja fyysisesti hyvinvoiva henkil6sté. Tavoitteena ovat my0Os henkildston saatavuus ja

houkuttelevat tyoyhteisot. (Talousarvio 2012 ja taloussuunnitelma [2013-2015] 2011b.)

Kirurgisen osaston kuuden perustehtivi on tarjota laadukkaita erikoissairaanhoidon palvelu-
ja Kainuun maakunnan kirurgisille potilaille. Arvoina ohjaavat potilaslahtéisyys sekd koko-
naisvaltaisuus. Visiona vuonna 2015 on saada kainuulaisten kirurgisten potilaiden hoitoketjut
toimiviksi ja hoidot toteutuvat hoitotakuun méaridmassi ajassa mahdollisimman kustannus-
tehokkaasti. Henkilokunnan korkea osaaminen ja tyémotivaatio tukevat hyvia hoitoa ja on-
nistumme rekrytoinnissa. (Kainuun maakunta -kuntayhtymin sosiaali- ja terveystoimiala
2011c.) Kainuun maakunta -kuntayhtymin strategisen kartan nikokulmat ovat asiakas ja
asukas, henkil6st6 ja uudistuminen, johtaminen, palvelujen jirjestiminen ja tuotantotavat,

talous ja Kainuun elinvoima (liite 8).

Hoitohenkil6kunnan pysyvyyteen ja saatavuuteen vaikuttavia asioita olivat fyysinen ymparis-
t0, tyoilmapiiri, esimiestoiminta, rekrytointi, hoitotyéhén sitoutuminen, hoitotyén organi-
sointi, hoitotyon toteutus, tyOkaverit, yhteistyon kehittdminen, resurssit ja imago. Saadut tu-
lokset tulkittiin vield magneettisairaalan vetovoimatekijoihin peilaten, jolloin tuloksista koros-
tuivat johtamistyylin, yhteisollisyyden, sairaanhoitajat opettajina ja ammatillisen kehittymisen
vuorovaikutusosaaminen yksil6- ja yhteisotasolla. Seuraavaksi tarkastelen vuorovaiku-
tusosaamisen ndyttaytymista tuloskorttiin peilaten. Tulosten tulkinnan kautta jatkokehitté-
miskohteeksi muodostui vuorovaikutusosaamisen kehittiminen. Keskustelukulttuurin niko-

kulman peilaaminen kirurgisen osaston kuuden tuloskorttiin tukee kehittdmisen tarvetta.

Asiakas ja asukas ndkékulmasta strategisena paamairini ovat tyytyviisyys, laadukas toiminta
sekd palveluiden tarjoaminen potilaslihtoisesti. Tulokset vahvistavat kehittimiskohteiksi hy-
vin kohtelun, kunnioituksen ja vuorovaikutustaidot, joita kaikkia tarvitaan potilasohjaukseen
sekd uusien ja vihemman kokeneiden hoitajien ja opiskelijoiden perehdyttimiseen. Hyva pe-
rehdytys auttaa uutta tyontekijad ja takaavat laadun sailymisen. Hyvin perehdytyksen ja poti-
lasldhtbisten palveluiden tarjoaminen tarvitsevat onnistunutta vuorovaikutusta parhaan mah-
dollisen lopputuloksen varmistamiseen. Tédhidn sisdltyvit myOs hyvi asiakkaan kohtelu ja
kunnioitus. Hyvi vuorovaikutus pitaa sisillidn myos kuuntelemisen, joka vihentdd vdarinka-
sityksid. Hyvin kuuntelemisen my6ti voidaan saavuttaa parempi yhteisymmarrys asioille. Yh-

teistyon merkitys korostuu saumattoman tiimityéskentelyn onnistumisessa ja potilaan hoitoa
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koskevissa pditoksissid yhdessd potilaan ja hinen omaisen kanssa. Tavoitteiden saavuttami-

nen edellyttdd yhdenmukaista toimintaa.

Henkiloston ja uudistumisen nakokulmasta strategisena pddmairind ovat erikoisosaamisen
riittdvyys ja hyédynnettivyys. Henkil6sté on motivoitunutta ja tyotyytyviisyys on hyvd. Vuo-
rovaikutusosaaminen on ammatillisen kehittymisen merkittdva tekija. Joustavuus, hyvaksy-
minen ja avarakatseisuus vuorovaikutusosaamisessa tukevat ammatilliseen kehittymiseen tar-
vittavaa suotuisaa ilmapiirid. Vastavalmistunut hoitotyontekiji on tulosten mukaan sitoutu-
nut hoitotyohon ja oppimisen ja osaamisen syventiminen koetaan suurena. Tarve kehittdmi-
seen tukee huono perehdytys, joka osaltaan heikentdd sitoutumista. Vanhempien hoitajien
tieto ja kokemus potilaiden hoidossa luovat turvallisuutta. Vuorovaikutustaitojen avulla tieto
ja kokemus saadaan my6s hyédynnettyd uusien hoitajien osaamiseen. Kirurgisen potilaan
hoitoty6 on koko ajan kehittyvdd. Hoitajalla voi olla ajankohtaista ja nidytto6n perustuvaa
tietoa uusista hoitokdytinnoistd, jolloin my6s kokeneiden hoitajien tulee uudistaa osaamis-
taan. Yhteisten palavereiden puute vaikeuttaa yhteisiin asioihin liittyvai keskustelua ja piit-
timistd. Kiire vaikuttaa ammatilliseen kehittymiseen, joka heijastuu rauhallisen ja riittivin
perehdyttimisen puutteena. Muuttuva asiantuntijuus liittyy oleellisen tiedon, luottamuksen ja

toiminnan elementtiin.

Johtamisen, palvelujen jirjestimisen ja tuotantotapojen nakokulmasta strategiset paamaarit
ovat toimivuus, selked johtaminen ja esimiestyo. Johtaminen on parhaimmillaan onnistunutta
vuorovaikutusta, johon sisiltyvit myos motivointi ja kuuntelu. Johtajuus tukee tavoitteita.
Kehittimisen tarpeellisuudesta kuvaa jamikkyys, asioista keskustelu, asioiden esille tuominen
sekd tasa-arvoinen ty6vuorosuunnittelu. Samalla palautteen antamisen ja vastaanottamisen
haasteellisuus ja yhteistydn onnistuminen osittain tukevat kehittimisen tarpeellisuudesta.
Esimiehen tulee luoda puitteet perustehtivin, tyon ja sosiaalisten suhteiden keskustelun eri
sukupolvet huomioon ottaen. Vuorovaikutteisen johtajuuden merkitys korostuu eri sukupol-
vien ty0ssi jaksamisen keinona. Yhteisten palavereiden puute vaikuttaa tiedottamiseen ja asi-
oista yhdessd pohtimiseen. Vuorovaikutteinen johtaminen edistdd tyGyhteisotaitoja ja yhtei-
sollisyyttd. Tyon tarkan organisoinnin kehittimisen tarvetta kuvaa liian tarkka pitdytyminen

omissa rooleissa ja tyOnjaossa, jossa toisen auttaminen tarpeen vaatiessa ontuu.

Talouden ja Kainuun elinvoiman strategisiin padmaiirien nikékulmasta ovat tarkedd kustan-
nustehokkuus sekd kainuulaisten eliminlaadun parantaminen kirurgisilla toimenpiteilld ja

hoitoty6lld. Nithin tarvitaan ammattitaitoista, osaavaa henkilékuntaa ja riittdvid resursseja.
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Tarvetta kehittimiseen tukee yhteisollisyyden vahvistaminen. Yhteisollisiin tyopaikkoihin
halutaan ja niissd pysytidn. Tyopaikan keskustelukulttuurilla on merkitystd, mitd ja miten
muiden kanssa puhutaan ja tullaan toimeen. Avoin keskustelukulttuuri tukee yhteisollisyytta,
jossa tyotd tehdessd keskustellen asioista, arvoista ja pelisidnndistd. Vuorovaikutteinen tyo-
yhteiso tarvitsee aikaa kehittydkseen. Vuorovaikutuskiyttdytymisen kehittimistd tukee tarve
ajoittain vallitsevasta kiredstd tunnelmasta ja ristiriidoista. Kehittdmistarvetta tukee myos
imagon heikkous, huono maine, uutiset ja lisidntynyt huono asiakaspalaute. On huomioitava,
ettd piittaamattomuus ei saa nuoria pysymadn toissd edes palkan ollessa kilpailukykyinen.
Luottamusta tarvitaan arjen sujuvuuteen ja kytkeytyy avoimeen sekid vilittdmain kommuni-
kaatioon. Yhteisollisyyden merkitys korostuu terveyttd, hyvinvointia, oppimista ja tulokselli-

suutta tukien.

3.3 Toiminnalliset harjoitukset

Kehittimistehtdvin alkukartoituksen tulosten tulkinnan kautta jatkokehittimiskohteeksi
muodostui vuorovaikutusosaamisen kehittdiminen. Toisen syklin tavoitteena oli selvittdd, mi-
ten hoitotyontekijéiden vuorovaikutusosaamisen kehittdiminen edesauttaa keskustelukulttuu-
rin muutosta. Miten toiminnalliset harjoitukset tukevat keskustelukulttuurin muutosta. Pro-
jektiryhmin kanssa pohdimme toiminnallisten harjoitusten kautta tapahtuvaa vuorovaiku-
tusosaamisen kehittimistd toiminnalliseen kehittdmiseen. Yhteisissd kokouksissa pditos toi-
minnallisten harjoitusten avulla tapahtuvan kehittimisen lihtokohtana meilld oli saada oman
toiminnan kehittiminen ja sen nikeminen myo6nteiseksi osaksi tyGyhteison toimintaa vapaa-
chtoisuuteen perustuen. Kisitystd vahvistivat my0s yhteiset toiminnalliset virkistysiltapdivat
ja tybajan ulkopuolinen yhteinen toiminta, joihin hoitohenkil6kunta on sitoutunut osallistu-
maan. Vapaachtoisuuteen perustuminen vahvisti késitystd mielekkdin toiminnan suunnitte-

luun. Toiminnallisten harjoitusten suunnittelussa huomioimme tehtivien kaikille sopivuuden.

Projektiryhmin kanssa suunnittelimme yhteisesti toiminnallisten harjoitusten toteuttamiseen
liittyvid asioita. Padtimme toteuttaa kolme erilaista toiminnallista harjoitusta, jotta voisimme
kokea toiminnan kehittimisen erilaisten vaihtoehtojen kautta myonteisend tekemisend. Ha-
lusimme ottaa mukaan sellaisia toiminnallisia harjoituksia, mitd emme ole vield tyGyhteisossi
yhdessi tehneet ja kokeneet. Ohjausryhma vahvisti ja mahdollisti toiminnallisten harjoitusten

toteuttamisen. Ensimmiinen toiminnallinen tehtivd oli myonteisen palautteen anto harjoi-
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tus. Toinen toiminnallinen tehtdva oli warmyoga. Kolmas toiminnallinen tehtiva oli vuoro-
vaikutukselliset pariharjoitukset. Kehittimistehtivin kolmeen interventioon, keskustelukult-
tuurin toimintatapojen kehittimiseen olen yhdistinyt arvojen pohtimisen ja niiden kaytin-
to6n saattamisen toiminnallisten harjoitusten avulla. Projektiryhmin ja ohjausryhmin koko-
uksissa pohdimme arvojen nikymisti toiminnassamme hoitotyon arjessa. Arvojen mukainen
toiminta luo perustan yhteiselle toiminnalle ja antaa meille yhteisen suunnan toimintaan.
Koimme arvojen korostamisen tirkeyden toiminnallisten harjoitusten suunnittelun yhtey-
teen. Toiminnalliset harjoitukset arvioidaan erikseen. Erikseen arvioidut aineistot sulautetaan

yhteen, jonka jilkeen tehdddn induktiivinen sisallénanalyysi.

Ihminen on itse ainoa, joka voi omaa toimintaansa ja ajatteluaan muuttaa. Sen hin voi tehda
vain, jos uskaltaa kohdata omat asenteensa ja tunteensa. Jokainen aikuinen voi vaikuttaa ela-
main ja tunteisiin valinnoilla. Tapahtumiin ei voi aina vaikuttaa, mutta suhtautumistapaansa
vol. Ajatuksen voi valita ja ne vaikuttavat tunteisiin. Jokainen voi itse valita miten ajattelee ja
suhtautuu. Kaikkien elimadn kuuluu kolmenlaisia rajoituksia. Perimiin ja ympiristo6n ei voi
vaikuttaa kovin paljon, mutta itsestd johtuviin tekijoihin voi aina vaikuttaa. “Mydnteisti perus-
asennetta ja ajattelutapaa voi opetella.” Olisiko mahdollista tavallisen tyopiivin jilkeen olla kiitol-
linen ja sanoa itselleen ja tyGkavereilleen myonteisid asioita. Selvittiin hyvin, vaikka suuria
haasteita ja vaikeuksia kohdattiinkin. Vai keskustellaanko aina siitd, kuinka kauhea tyévuoro

on taas takana. (Mikisalo-Ropponen 2011, 45, 48-50, 61.)

3.3.1 Myonteinen palaute ja haastattelu

Kehittymiseen tarvitaan myonteistd, kehitettdvai tai korjaavaa palautetta. Omaan tapaan aja-
tella ja toimintaan sokaistuu helposti. Epdonnistumisen tunteen sietiminen helpottaa meita
vastaanottamaan kehitettivia palautetta. On tirkedd, ettd tyOyhteisoissd opitaan keskustele-
maan kielteisid tunteita herittdvistd kokemuksista ty6kavereiden kesken. Ty6yhteisossi tulisi
muistaa, ettei kenenkéddn tarvitse osata, jaksaa eikd hallita kaikkia asioita yksin. (Mikisalo-
Ropponen 2011, 62-63.) Puro (2010, 88-89, 91) kuvaa palautteen annon sanattomaksi tai
sanalliseksi. Yksi keskeisimpid tyOyhteis6on liittyvid kehittimistarpeita ovat viestintd ja vuo-
rovaikutus. On my6s syytd huomata, ettd palaute voi olla my6s seuraavan kaltaisia asioita:

“Haluaisin ehdottomasti kuulla tista enemman!”, Tuoban on kerrassaan hieno ajatus!” tai "Mabhtavaa!”
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Ensimmiisessi toiminnallisessa harjoituksessa tavoitteena oli harjoitella antamaan myo6nteis-
td palautetta toiselle sekd saamaan henkil6kohtaisesti myOnteistd palautetta. Kiitosta ja myon-
teistd palautetta voidaan harjoitella eri tavoin. Harjoitukseen kuului myonteisen palautteen
antaminen ja vastaanottaminen. Harjoitus toteutettiin hoitohenkil6kunnan kesken. Hoito-
tyontekijit ottivat A, -paperin puolikkaan, jotka sisdlsivit oman nimen ja numerot 1-19. Pa-
perin haltijan tuli huolehtia, ettd saa jokaiseen numeroon yhden myodnteisen asian toiselta
ty6kaverilta. Myonteisen asian kirjoittamisen jilkeen paperi taitettiin niin, etteivit paperin
haltija tai seuraava kirjoittaja tiedd mitd edellinen oli kirjoittanut. Toiminta jatkui niin kauan
kuin kaikki numerot oli tdytetty. Tehtdvin suorittamiseen oli aikaa 32 piivad. Hoitohenkil6-
kunnasta 18 osallistui harjoitukseen. Oman myonteisen palautteen sai lukea kolmannen in-

tervention sisaltiman koulutusiltapaivin paatteeksi.

Haastattelumenetelmit voidaan luokitella ryhmin koon, kysymysasettelun ja toteutustavan
mukaan. Ryhmahaastattelu voidaan jakaa viljadn, vapaamuotoiseen tai hyvin rajattuun kul-
kuun. Haastattelu voi olla avoin yksilohaastattelun kaltainen ja edetd ryhmién toiminnan mu-
kaan. Ryhmin ihanteellista kokoa pidetddn 3—12 henkiléad riippuen tilanteesta ja aiheesta.
Ryhmitilanteissa on mahdollisuus saada esille moniulotteisempi kuva tutkittavasta kohteesta,
jolloin osallistujien keskindinen vuorovaikutus ja ajatuksien kehittely luo uusia kerroksia tari-
naan ja merkityksiin. (Kylmi & Juvakka 2007, 77, 79, 84-85.) Ensimmaisen intervention si-
saltima harjoituksen arviointi toteutettiin ryhmihaastatteluna projektiryhmin jasenilti. En-
simmadinen sovittu aika peruuntui kidytinnon syistd, johon oli varattu aikaa tunti. Osaston
tilanne ei sallinut osallistuvien haastateltavien irtautumista kiytinnén tyostd. Toinen sovittu
atka tapaamiselle onnistui. Ryhmahaastattelun kesto oli 20 minuuttia. Ryhmédn muodosti

kolme henkiloa.

Ryhmahaastattelu sisélsi kaksi teemakysymysta: Miten teiddin mielestd hoitohenkil6stén vuo-
rovaikutustaidot kehittyvit myonteisen palautteenantoharjoituksen avulla. Miten koette
myOnteisen palautteen anto harjoituksen kehittivin osastonne keskustelukulttuuria. Haastat-
telu tilanne oli rauhallinen ja luottamuksellinen. Kidvimme ldpi keskustellen teemakysymyk-
siin liittyvit arvioinnit. Arvioinnit kirjoitin ylos kynalld ja paperilla. Molemmat haastateltavat
kertoivat nikemyksistidn vuorovaikutustaitojen kehittymisesta. Lisaksi keskustelussa koros-
tui kehittdmistoiminnan jatkuvuuden tirkeys arjen toiminnan keskelle. Haastattelu aineisto
analysoidaan yhdessi sulautettuna toiminnallisten harjoitusten (itsearviointi, eldytymismene-

telmd) kanssa induktiivisen analyysin mukaan.
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3.3.2 Warmyoga ja kyselylomake

Hatha-jooga on yksi itimaisista menetelmistd kehon, mielen ja hengen kouluttamiseen. Yh-
distimisprosessi lahtee yksilon kehosta, ajatuksista, tunteista ja arvoista yhdistymilld ensin
toistensa kanssa, jonka jilkeen yksilé yhtend kokonaisuutena tydskentelee tietoisuuden oh-
jaamana osana laajempaa systeemid. Moderni linsimainen psykologia voi selvittii tieteellises-
ti tillaisen prosessin tapahtumaa. Flow on tietoisuuden tila, jossa psyykkinen energiamme
virtaa ja ajatukset, tarkoitukset, tunteet ja kaikki aistit keskittyvit samaan tavoitteeseen. (Sy-
ddnmaanlakka 2004, 62—-63.) Jooga on hienovarainen menetelmi kehon, tunteiden, mielen ja
arvojen kehittimiseksi, joka korostaa tietoisuuden korkeaa laatua. Joogan avulla voidaan 16y-

tad mielenrauha ja yhteys itseen. (Sydanmaanlakka 20006, 50.)

Itsensd johtamisella pyritddn ohjaamaan kehoa, ajatuksia, tunteita seki arvoja ajattelun, kisi-
tysten ja toiminnan nikokulmasta kriittisesti tarkastellen ja arvioiden. Prosessin avulla pyri-
tddn kohti laajempaa, syvillisempii ja konkreettisempaa tietoisuutta. Alykis itsensd johtami-
nen pyrkii oman tietoisuuden avulla laaja-alaiseen, kiytinnélliseen ja syvilliseen kehittdmi-
seen sekd yksilon kokonaiskuntoisuuteen. (Sydinmaanlakka 2006, 297,302.) “Tamdn pdivin
thminen kokee usein olevansa eksyksissd ja elamdnsd tarkoituksettomaksi. Itsensd loytaminen ja totentta-
minen ovat yksilolle isoja ja vaikeita teemoja. Omasta kokonaisvaltaisesta hyvinvoinnista huolebtiminen ei
olekaan niin itsestidn selvid ja helppoa kaiken kiireen keskelld. Kuitenkin ihminen halnaa totenttaa itse-
adn mabdollisimman kokonaisvaltaisests.” (Sydinmaanlakka 2006, 16.) My6s Mikisalo-Ropponen
(2011,103) kuvaa onnistuneen vuorovaikutuksen edellyttivin itsensd johtamisen taitoa jossa
jokainen voi omalla toiminnallaan vaikuttaa keskustelukulttuuriin ja ilmapiiriin my6nteisesti

tai kielteisesti.

Alykis itsensi johtaminen puolestaan tarkoittaa ihmisen tekemistd parhaansa oman hyvin-
vointinsa edistimiseksi, koska vain hyvinvoivat yksilét pystyvit vastaamaan globaaliin talou-
den haasteisiin. Johtaminen on yhteistoimintaa. Siina jokaiselle kuuluu vastuun kantaminen
sujuvuudesta seki tulee ymmirtid tietyt johtamisen ja yhteistoiminnan pelisiinnét. Alykis
itsensd johtaminen on kokonaisuus, jossa pidimme huolta omasta tehokkuudesta, uudistu-
misesta ja hyvinvoinnista. Sithen sisiltyvit fyysinen, psyykkinen, sosiaalinen, henkinen ja
ammatillinen kunto, joiden kaikkien osa-alueiden tasapainoinen johtaminen on kokonaisval-
taista itsensd kehittimistd ja toteuttamista. Itsensd johtaminen perustuu itsensd tuntemiselle.

(Syddnmaanlakka 2000, 5, 7, 15.)
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Sydidnmaanlakan (2006, 30-34) malli Oy Mind Ab kuuluvat kehon, mielen, tunteiden, arvo-
jen ja tyonosasto, jotka hoitavat fyysisid, psyykkisid, sosiaalisia, henkisid ja ammatillisia toi-
mintoja. Niiden lisiksi meilld on uudistumiseen keskittynyt kehitysosasto tai -prosessi. Hyvin
toimiva keho on lihtékohta, josta meiddn tulee pitdd huolta. Tiedimme, ettd meiddn tulisi
pitdd huolta kehostamme, vaikka emme usein teemmekéin niin. Oman mielen hallitseminen
on yksi tirkeimpid alueita itsensid johtamisessa. Tunteet kertovat elimin energiasta ja saavat
meidit litkkeelle. Muiden osa-alueiden on joskus vaikea tehdd yhteistyotd tunteiden kanssa,
silli ne voivat olla ailahtelevia tai ristiriitaisia. Tunteet kuuluvat avainasemaan itsensi johta-
misessa. Arvot ja tietyt periaatteet ohjaavat ja luovat merkityksen elimalle, jonka vuoksi on
tarkedd valilld pysdhtyd miettimddn arvoja ja toimintaa niiden mukaan. Ty6 kertoo kaikesta
toiminnastamme, joka liittyy ympiristo6mme. Ammatillinen kunto pitai sisdllddn selkeit tyo-
tehtivit, tavoitteet ja riittdvin osaamisen seka ty6roolin ja muiden roolien tasapainoa. Mallin
toimitusjohtaja on tietoisuus, sisdinen tarkkailija, joka ohjaa kokonaisuutta. Ydinasioihin kuu-
luu osa-alueiden uudistuminen, joka pitaa sisdllidn kehittymisen ja kasvun. Ne koostuvat hy-
vistd itsetuntemuksesta, riittivésta itseluottamuksesta ja edellyttad reflektointitaitoa. Alla ole-

va taulukko kertoo mallinnuksen Oy Mind Ab:sta. (Kuvio 1.)

Kuvio 1. Oy Mind Ab -mallinnus mukaillen (Syddnmaanlakka 2006, 29)

ravinto, liikkunta, lepo, uni, rentou-
Keho (fyysi- tuminen
nen)
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tio




54

Toiseen toiminnalliseen tehtivddn sisdltyi Warmyoga tunti, joka toteutettiin kahdessa ryh-
missd helmikuun ja maaliskuun aikana kukin kestoltaan 60 minuuttia. Warmyoga tapahtuu
limmitetyssé salissa ja aiempaa kokemusta ei tarvita. Warmyoga tunnin tavoitteena oli oman
kehon, mielen ja hengen kouluttaminen, jossa harjoitellaan mielenrauhan 16ytimisti ja yhte-
yttd itseensd. Warmyoga harjoitusmenetelmind perustuu kehon ja mielen yhteydelle, jossa
kehon liikkuvuus ja fyysinen kunto lisddntyvit. Lisdksi se opettaa tietoista rentoutumista ja
keskittymistd. Warmyoga harjoituksesta tehtiin itsearvio, jossa avoin kyselylomake sisalsi
kaksi teema kysymystd. Miten mielestasi itsensd johtamisen kautta vuorovaikutustaitojen ke-
hittiminen kehittdd omaa vuorovaikutuskdyttdytymistasi. Miten koette warmyoga harjoituk-

sen kehittavan osastonne keskustelukulttuuria.

Warmyoga harjoituksen ohjeistus toteutui informatiivisella tiedotteella, joka sisilsi tiedot har-
joitukseen liittyen. Tiedotteessa kerrottiin warmyoga harjoituksesta, ajankohdat, paikka, mu-
kaan tarvittavat vilineet seka ohjeet itsearviointiin liittyen. Tiedote oli kaikkien hoitotyonteki-
joiden néhtavilld ilmoitustaululla. Keskustelimme harjoitukseen liittyvistd asioista tydvuoros-
sa olleiden hoitajien kanssa. Warmyoga tunnille osallistuminen perustui vapaachtoisuuteen ja
sisaltyl tyGaikaan. Molemmat ryhmit oli suunniteltu iltapdivin ajankohtaan. Molemmille
warmyoga tunneille osallistui kuusi hoitotyontekijad. Yhteensd tunneilla kivi 12 hoitotyénte-
kijad. Ohjeistuksessa oli harjoitukseen liittyvin arvioinnin tekeminen kyselylomakkeelle ja
palautus sithen tarkoitettuun kirjekuoreen raportti huoneessa. Warmoyga harjoituksen arvi-
oinnin teki yksi hoitotyontekija médariaikaan mennessa. Jatkoin méirdaikaa kuukaudella, jon-
ka jalkeen sain vastauksia yhteensd seitsemin. Kyselylomakeaineisto analysoidaan yhdessi
sulautettuna toiminnallisten harjoitusten (haastattelu, eldytymismenetelma) kanssa induktiivi-

sen analyysin mukaan.

3.3.3 Vuorovaikutukselliset pariharjoitukset ja eldytymismenetelma

Kertomista, kuuntelua ja toinen toisiltaan oppimista voidaan harjoitella. Kehittymisen edelly-
tyksiin kuuluu oivallus toisten kuunteluun, arvostamiseen ja huomioimiseen. Henkil6n oman
toiminnan merkityksen pohtiminen ilmapiirin ja keskustelukulttuurin onnistumiseen on tir-
kedd. Jokainen voi toiminnallaan joko edistdd tai olla esteend avoimen vuorovaikutuksen

luomisessa. (Mikisalo-Ropponen 2011, 102-103.)
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Olennainen osa onnistunutta vuorovaikutusta on sanoman lihettiminen ymmirrettivisti,
toisen osapuolen kuunteleminen ja viestin tulkitseminen. Parhaimmillaan vuorovaikutus laa-
jentaa nakemystd. Vuorovaikutus edellyttdd molemminpuolista keskustelua, kuuntelua ja ha-
lua tulla vaikutetuiksi. (Mikisalo-Ropponen 2011, 99-100.) Haasteena vuorovaikutukselle
voidaan pitdd ihmisten antamat eri merkitykset asioille, jotka ohjaavat ajattelua ja toimintaa.
Ty6yhteison toiminnassa ihmiset tekevit tulkintoja yhdessd ja erikseen. Tulkinnat voivat olla
hyvin ristiriitaisia keskenddn. On tirkedd ymmirtdd toisten antamat eri merkitykset asioille.
Haasteena ovat my6s merkitykseen siséltyvit tunteet. Onnistuessaan vuorovaikutukseen si-
siltyvit sekd puhuminen ja kuuntelemisen taito. Kuuntelutaito vaatii kérsivillisyyttéd, rohke-
utta ja avoimuutta. Kuuntelemisen taito ei ole helppoa, usein kuullaan mitd halutaan. (Maki-

salo-Ropponen 2011, 100-102.)

Oikeudenmukainen vuorovaikutus on tirked osa ihmisten vilistd kanssakdymistd. Jokainen
tyontekijd pitdd tirkednd voivansa kuulua tyOyhteis60n ja kokea sielld hyviksyntdd ja saada
arvostusta ihmisend ja tyontekijand. Oikeidenmukainen kohtelu viestii arvonannosta ja nos-
taa ylpeyttd ryhmijisenyydestd. Nami kohentavat itsetuntoa ja motivoivat ryhmin eteen
tyoskentelyd. Huonon kohtelun kuvaukset pitivit sisillidn toiseen suhtautumisen toykeisti,
yliolkaisesti, vilinpitimattomasti tai alentuvasti. Vuorovaikutuksen oikeudenmukaisuudella
tai sen puuttumisesta voidaan katsoa olevan kyse tyopaikkakiusaamisesta. Tyoyhteisojen ris-
tiriitoja voitaisiin lievittdd sosiaalisella tuella, johon kuuluvat arvostaminen, vilittiminen, pa-
lautteen anto ja neuvominen. Vuorovaikutuksen oikeudenmukaisuuden puuttuminen voi

kertoa, ettei toista osapuolta nahdd kuuluvaksi ryhman sisélle. (Juujarvi ym. 2007, 111-112.)

Kuunteleminen on laaja ilmi6, joka pitdd sisillidn muutakin, kun toisen kuuntelemisen tai
kuulemattomuuden. Hyvi kuunteleminen auttaa sadstiméin aikaa ja energiaa. Sen avulla saa-
vutetaan yhteisymmarrys asioille. Hyva kuunteleminen lisdd motivaatioita, innostusta ja tuot-
tavuutta. Hyva kuuntelija pyrkii aidosti ja vilpittémisti ymmartimadn hianelle sanotun asian
merkityksen. Hian tekee aktiivisesti tulkintoja ja arvioita kuulemastaan sekd vertailee sitd
omiin arvostuksiin, nikemyksiin ja mielipiteisiin. Hyva kuuntelija osoittaa palautteellaan kuu-
levansa, jonka hin nayttda ilmeillddn, eleillddn ja ddnellidn. Hyvin kuuntelemiseen sitoutumi-
nen nayttid tuovan mukanaan arvokasta luottamuspidomaa, jonka suurin merkitys nikyy

organisaatioiden kyvyssa selviytyd jainnitteistd ja konflikteista ajoissa. (Puro 2010, 8, 38-39.)

Kolmanteen toiminnalliseen tehtiviin sisaltyi typsykologi Kati Saxholmin valmistama alus-

tus vuorovaikutustaidoista ja keskustelevamman kulttuurin merkityksestd tyoyhteiséon. Ta-
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voitteena oli henkilokohtaisten vuorovaikutustaitojen kehittdiminen keskustelevamman kult-
tuurin nakokulmasta. Lihetin Katille informatiivisen taustaselvityksen kehittimistehtdvin
tarkoituksesta, tavoitteesta, ensimmadisen syklin tuloksista sekd kahdesta edelld kuvatun toi-
minnallisen tehtivin sisdlléistd. Hin suunnitteli meille kaksi tuntia kestivin iltapdivin, joka
sisalsi alustuksen ja pariharjoitukset. Alustukset sisilsivit tietoa vuorovaikutustaitojen merki-
tyksestd tyOyhteisoén toimintaan. Alustus piti sisillidn my6s esimerkkejd ristiriitatilanteista
tyGyhteisOissd ja niiden ratkaisuvaihtoehtojen ratkaisukeinoja. Alustuksen lomassa oli kaksi
pariharjoitusta. Ensimmaiinen oli toisen kuunteluharjoitus alustuksen keskivaiheessa ja toinen
omien vuorovaikutusvahvuuksien pohtiminen alustuksen loppuvaiheessa. Koulutusiltapdiva
sisalsi arvioinnin vuorovaikutustaidoista elaytymismenetelmalld. Koulutusiltapdivit suunnitel-
tiin toteuttavaksi huhtikuun 2013 aikana kahdessa eri ryhmassa. Iltapdivit sisdltyivit ty6ai-

kaan.

Ensimmiinen iltapdiva sisilsi muutoksia johtuen osallistujamiirin epavarmuudesta. Osaston
tilanne ja dkilliset poissaolot tekivit toteutuksen onnistumisesta epiavarmaa. Tavoitteena oli
saada 10 osallistujaa kumpaankin iltapdivadn. Osallistujia oli ensimmadisessa iltapédivissa seit-
semin. Suunnitelman toteutuksesta poikettiin yhden kerran, jossa toinen toiminnallinen har-
joitus (omien vuorovaikutusvahvuuksien pohtiminen) tehtiin yhdessé keskustellen omia vuo-
rovaikutustaidollisia vahvuuksia ohjaajan toimesta. Toinen iltapdivd tapaaminen jouduttiin
siirtdméddn osaston tilanteen vuoksi. Tdman vuoksi toisen iltapdivin aineisto jad analysoimat-

ta timan kehittdmistehtivin teon ulkopuolelle.

Iltapidivan toiminnan arvioinnin kerisin eldytymismenetelmalld, jossa oli kaksi variaatiota ke-
hyskertomuksesta. 1.) Eletdan vuotta 2016 ja tyoskentelet hoitotyontekijana kirurgisella osas-
tolla kuusi. Ty6yhteison vahvuus on hyvit vuorovaikutustaidot ja vuorovaikutukseen liittyvia
ongelmia ei esiinny. Asioista keskustellaan yhdessd ja pditokset muotoutuvat yhteisten kes-
kustelun tuloksina. Tdhén ollaan tultu, kosta... 2.) Eletadn vuotta 2016 ja tyoskentelet hoito-
tyontekijina kirurgisella osastolla kuusi. Tyoyhteisoén heikkous on huonot vuorovaikutustai-
dot ja vuorovaikutukseen liittyvid ongelmia esiintyy. Asioista ei keskustella yhdessa ja paatok-
set muotoutuvat yksittdisten keskustelun tuloksina. Tdhdn ollaan tultu, koska... Eldytymis-
menetelma aineisto analysoidaan yhdessé sulautettuna toiminnallisten harjoitusten (haastatte-

lu, kyselylomake) kanssa induktiivisen analyysin mukaan.
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3.4 Keskustelukulttuuria edistivit tekijat

Haastattelun, kyselylomakkeen ja eldytymismenetelmin aineistot analysoin induktiivisella si-
sillénanalyysilld. Tavoitteena oli saada vastauksia kysymykseen, miten vuorovaikutusosaami-
sen kehittdminen edesauttaa keskustelukulttuurin muutosta. Aineistot sulautin yhteen litte-
rointivaiheessa. Litteroin aineistot, jota tuli yhteenséd kaksi A 4 sivua 1,5 rivivililld, garamond
fontilla, fonttikoolla 12. Aineisto vaikutti aluksi sekavalta ja suppealta. Luokitteluyksikkona
kiytin asiakokonaisuutta. Koodasin avoimella numerokoodauksella litteroidun aineiston,
jonka jilkeen pelkistin alkuperdiset ilmaukset. Aineiston analyysia jatkoin etsien kysymyk-
seen, miten toiminnalliset harjoitukset tukevat keskustelukulttuurin muutosta. Ryhmittelyssi
vertasin pelkistettyjd ilmauksia, niiden samankaltaisuuksia ja eroavaisuuksia sisill6llisesti. Si-
sallollisesti samankaltaiset pelkistetyt ilmaukset muodostivat teemat. Pelkistetyistd ilmauksista
muodostui kaksi teemaa, joilla oli merkitysti tutkimuskysymykseen. Analyysin tulokset olivat
vuorovaikutustaitojen kehittyminen ja ilmapiirin vapautuminen. Olen kuvannut aineiston
analyysin etenemisen esimerkin avulla liitteessd 9, jossa on koodatut alkuperiiset ilmaukset,
koodatut pelkistetyt ilmaukset ja niistd muodostetut teemat. Seuraavaksi olen kuvannut ana-

lyysin tulokset teemoittain ja niiden sisallét olen kuvannut suorien lainauksien avulla.

Vuorovaikutustaitojen kehittyminen koostui oman vuorovaikutuskayttdytymisen pohdinnas-
ta ja oman mielen rauhoittamisesta. Omaa vuorovaikutuskayttiytymisen pohdintaa kuvattiin
seuraavin esimerkein, ”(7)..laittaa ajattelemaan omaa vuorovaikutuskayttaytymista..”, (5 )..ilmeiden ja
eleiden kontrolloiminen juteltaessa..” ja "(18)..nyt alan kiinnittamdan enemmain buomiota miten annan
palantetta tyokaverilleni, miten kobtaan ne sunllisella viestinndlld, miten keskustelen asioista yleiselld tasol-
la..” Oman mielen rauhoittamista kuvattiin seuraavalla esimerkilld, "(72)..eniten vaikutti, etti

ranhoittaisin mieleni ja hengittelisin rauballisests, ettd myos toisilla olisi helpompi olla..”

Ilmapiirin vapautuminen koostui ilmapiiriin vaikuttavista asioista ja sddannollisistd osastoko-
kouksista. Ilmapiirin vapautumista kuvattiin seuraavalla esimerkilla,
"(16)..keskusteluknlttuurista tulee avoimempaa, monipuolisempaa, vapaampaa, rakentavampaa, tyiybtei-
$0d kehittavampaa..”. Siannolliset osastokokoukset kuvattiin vaikuttavan ilmapiirin vapautumi-

seen yhdessd miettimisen ja keskustelun seurauksena.

Keskustelukulttuurin muutosta edesauttavat toiminnalliset harjoitukset tukien vuorovaiku-
tustaitojen kehittymistd sekd ilmapiirin vapautumista. Ensimmaisessd toiminnallisessa harjoi-

tuksessa tavoitteena oli harjoitella antamaan myonteistd palautetta toiselle sekd saamaan hen-
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kilokohtaisesti myonteistd palautetta. Toisessa toiminnallisessa harjoituksessa Warmyoga
tunnin tavoitteena oli oman kehon, mielen ja hengen kouluttaminen, jossa harjoitellaan mie-
lenrauhan 16ytamistd ja yhteyttd itseensd. Kolmanteen toiminnalliseen tehtdviin sisaltyi tyo-
psykologi Kati Saxholmin valmistama alustus vuorovaikutustaidoista ja keskustelevamman

kulttuurin merkityksestd tyoyhteis6on.

Ihmissuhteet ovat keskeinen asia yhteisollisyyden tunteen saavuttamiseen, jossa luottamus ja
kunnioitus ovat avaintekijoitd. Lisdksi tunne, ettd kuuluu porukaan antaa merkityksen thmis-
suhteiden rakentamiseen. TyOyhteisossd yhteisollisyyden tunteella on myoénteisid seurauksia
toimintakykyyn ja hyvinvointiin. (Lampinen, Viitanen & Konu 2013.) Analyysin tulosten
mukaan tulokset osoittavat vuorovaikutustaitojen kehittymisen alkavan henkil6kohtaisen
vuorovaikutuskidyttiytymisen pohdinnalla ja oman mielen hallinnalla. Vuorovaikutuskayttéy-
tyminen sisiltdd ajattelun herddmisen henkilokohtaisesta vuorovaikutuskayttiytymisesta kes-
kustelun, kuuntelun, palautteen ja oman mielen kautta. Vuorovaikutuksen onnistuminen
edellyttda itsensd johtamisen taitoa, jossa omista tunteista, tarpeista, arvostuksista sekd omien
kiyttiytymisen malleista ollaan tictoisia, tunnistetaan. Ahman (2003, 220, 222) rajaa tutki-
muksessaan itsensa johtamisen oman mielen johtamiseksi olettaen yksilon kykenevin kriitti-
seen itsereflektioon, tiedostamiseen ja oppimiseen mindjoustavuuden, tulosjoustavuuden,
sindjoustavuuden sekd muutosjoustavuuden alueilla. Mindjoustavuus kuvaa yksilén tunnis-
tamia hyvien ja huonojen puolien merkityksid ja vaikutuksia ympiristo6n. Tulosjoustavuus
sisaltdd tavoitteellisuuden ja arvojen mukaisen toiminnan. Sindjoustavuus sisdltavit ihmiskasi-
tyksen, verkostoitumisen ja niiden merkityksen toimiessa muiden kanssa tehokkaassa vuoro-
vaikutuksen verkostossa. Muutosjoustavuus pitdd sisdllidn paradigmat, uskomukset ja asen-

teet.

Analyysin tulosten mukaan ilmapiirin vapautumisen tarvitsee sidnnollisid kokouksia asioista
yhdessi keskusteluun ja padttimiseen. Vuorovaikutus el synny itsestiin vaan tarvitsee hyvat
edellytykset ja tilaa, jossa hyvi ja turvallinen ilmapiiri ovat edellytys vuorovaikutuksen synty-
miselle (Kupias & Peltola 2009, 136). Kuokkanen, Leino-Kilpi ja Katajisto (2012) kuvaavat
valtaistumiseen edistdviin liittyvid tekijoitd, joissa luottamus ja palautteen anto ovat myontei-
simmin arvioituna. Lisdksi koulutus on keskeisessd roolissa. Niilld on liheinen yhteys esi-
michen toimintaan. Toinen valtaistumista edistdvi tekijd sosiaalisuus jakaa mielipiteet seka
edistdviin ettd estaviin tekijoihin. Yhteisollisyyttd saattaa heikentdd osittainen henkil6sto pula

ja kiire tyoyhteisotasolla.
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Tavoitteena oli selvittdd miten, vuorovaikutusosaamisen kehittiminen edesauttaa keskustelu-
kulttuurin muutosta. Vuorovaikutusosaamisen kehittiminen edesauttaa keskustelukulttuuriin
muutosta henkilokohtaisella vuorovaikutuskayttaytymiselld sekd avoimella ilmapiirilld. Toi-
minnallisten harjoitusten analyysin tulokset osoittavat vuorovaikutusosaamisen edesauttavan
alkavan henkil6kohtaisella vuorovaikutuskayttiytymisen pohdinnalla, johon kuuluu oman
mielen hallinnalla. Lisdksi analyysin tulokset osoittavat ilmapiirin vapautumisen tarvitsevan
saannollisid kokouksia avoimen ilmapiirin kehittymiseen. Yhteisollisyyden keskeinen sisélto
on toisten kuuleminen ja toisilta oppiminen yhteisen pddmairin ja tavoitteen saavuttamisek-
si. Yhteisollisyys edellyttidd vuorovaikutuksen toteutumista, joka voi olla my6s ddnetonti ’yh-
teen hiileen puhaltamista”. Yhteis6llisyyden muotoja on monia yhteistyéssi tehtdvid toimin-
nan muotoja kuten tiimity6skentely, vertaistyoskentely, moniammatillinen yhteistyd, uuden
tyontekijin rinnalla kulkeminen, mentorointi, tavoitteellinen tyokierto, yhdessi kehittiminen
ja sitd kautta saatavat yhteiset oppimiskokemukset. Yhteisollisyyttd voidaan kehittdd oivalta-
malla yhteisten pelisidntéjen ja nithin sitoutumisen merkitys, avoimen keskustelukulttuurin

luomisella ja palautteen annolla. (Mikisalo-Ropponen 2011, 120.)
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4 ESIMIEHEKSI KEHITTYMINEN

Artikkeli kuvaa esimieheksi kehittymisen prosessia kansallisen viitekehyksen (NQF) tason
seitsemdn mukaan. Aluksi olen kuvannut tutkimus- ja kehittimisosaamisen kompetenssit ja
pohtinut, niiden sisdlléllisid vaikutuksia esimieheksi kehittymisen prosessiin huomioimalla
tutkimus- ja kehittimisosaamista. Johtamisosaamisen kompetenssi on ollut pohjana esimie-
heksi kehittymisen prosessin aikana kehittimistehtdvin ja koulutuksen myo6td. Tarkastelin
esimieheksi kehittymistd alykkadn itsensd johtamisen ja dlykkddn johtajuuden nidkékulmasta.

Sen jilkeen pohdin keskustelukulttuurin kehittimistd arvojohtamisen nikokulmasta.

4.1 Tutkimus- ja kehittimisosaamisen kompetenssit

Tutkintojen ja muun osaamisen kansallisen viitekehyksen National Qualifications Frame-
work (NQF) tarkoituksena on lisitd tutkintojen kansallista ja kansainvilistd ldpinakyvyytta ja
vertailua sekd parantaa tutkintojirjestelmin toimivuutta ja selkeytti. NQF taso 7 kuvaa
ylempidi ammattikorkeakoulututkintoa, jossa suorittaneet hallitsevat, ymmirtivit ja kykene-
vit ratkaisemaan oman alan erityisosaamiseen liittyvdd toimintaa. Kykenevit tyoskentele-
madn itsendisesti alan vaativissa tehtivissi, johtamaan ja kehittiméan uusia ldhestymistapoja.
Omavat valmiudet jatkuvaan oppimiseen sekd osaa viestid hyvin suullisesti ja kirjallisesti.

(Auvinen, Heikkild, Ilola, Kallioinen, Luopajirvi, Raij & Roslof 2010 4, 5.)

Sosiaali- ja terveysalan tutkimus- ja kehittdimisosaamisen kompetenssin tavoitteena ovat halli-
ta tutkimus- ja kehitystoiminnan menetelmia sekd osata itsendisesti toteuttaa alaa kehittavia
tutkimus- ja kehittimishankkeita, kehittdd tyGyhteisod prosessilihtdisen organisaation peri-

aatteiden mukaan. (Opetussuunnitelma [2011-2013] 2011.)

Kehittimistehtdvi on kirjoitettu hankekirjoittamisen mallia noudattaen. Hankekirjoittamisen
avulla olen pyrkinyt saamaan tukea kehittimisen jatkuvuuteen ja edistimadn hankkeen tulok-
sia ja kestdvyyttd. Lambert (2007b; 2008b) kuvaa artikkeleissaan hanketoiminnan ja kirjoit-
tamisen vilistd kuilua. Kirjoittamisen perinteiset muodot eivit riitd tavoittaaksemme hank-
keissa toimivia eri osallistujatahoja. Kirjoittaminen vaatii kuilun ylittimiseen uudenlaista han-
ketoimintaa ja kirjoittamista yhteen saattavia toimintamalleja. Uudeksi kirjoittamisen muo-

doksi on muotoutunut interventionistinen kirjoittaminen, joka on monimuotoinen hankekir-
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joittamisen toimintamalli. Tahdn hankekirjoittamisen toimintamalliin tarvitaan uusia kirjoit-
tamisen vilineitd sekd niiden kdytt66n ottoon tukevia interventioita. Hankekirjoittamisen
ty6kaluja ovat hankkeen kirjoitussuunnitelma, kirjoitussopimus sekd opiskelijaohjeistus
opinnidytetyOssi kirjoittamiseen. Niitd tyOkaluja voidaan kayttid apuna kehitystehtdvin kir-
joittamisessa. Hankekirjoittamisen malli oli minulle uusi. Hankekirjoittamista selvensi kirjoi-

tussuunnitelma, joka auttoi my6s pysymain kohtalaisesti aikataulussa.

Hankkeen kirjoitussuunnitelma tarjoaa mahdollisuuden suunnitella tekstejd osana tutkimus-
ja kehittimistoimintaa, jossa pyritddn etsimadn ja tuottamaan uusia ratkaisuja kaytintGjen
ongelmiin. Kehittimishankkeiden interventionistinen kirjoittaminen tarkoittaa hankety&s-
kentelyyn sidottua suunnitelmallista ja aktiivista kirjoittamista. Siind tuotetaan eri tarkoituk-
siin ja kokoonpanoissa erilaisia tekstejd. Hankkeessa kirjoitettujen tekstien avulla kuvataan
muutoksen tuottaminen ja pyritiin samalla tuottamaan muutosta. (Lambert 2007.) Lambert
(2008b) jatkaa, ettd interventionistisessa kirjoittamisessa asetetaan tekstit keskustelun koh-
teiksi erilaisissa kehittimisen tiloissa ja niin ollen haastetaan lukijat aktiiviseen vuoropuhe-
luun kirjoittajan kanssa. Hankekirjoittamisen tyokaluna olen kiyttinyt kirjoittamissuunnitel-

maa (liite 10), jota on kiyty lipi yhdessd hanketoimijoiden kanssa.

Kirjoitussuunnitelman kiytté on tukenut hankkeessa kirjoittamista. Kirjoitussuunnitelma
tarkentui yhteistoiminnallisesti ohjausryhmin ja projektiryhmin kokouksien yhteydessi.
Olen pyrkinyt aktiiviseen muutoksen tuottamiseen jo hankkeen aikana. Lisdksi suunnitelmal-
linen ja aktiivinen kirjoittaminen ovat selkeyttineet ja helpottaneet ohjausryhmiille ja projek-
tiryhmalle esitettyjen asioiden esittimistd. Hankekirjoittamisen my6tid kokouksissa kaydyt
asiat ovat olleet ajanmukaisia ja kehittimistehtivd on saanut hyvid ja rakentavia ideoita ko-
kousten aikana. Samalla kehittimistehtdvin suuntaa ja muotoutumista on ollut helpompi
vieda eteenpdin. Olisin vield tehokkaammin voinut hyodyntia kirjoitettujen osioiden viimeis-
teltyd ulkoasun muotoa ja julkaisua. Niin ollen olisin vield vahvemmin pystynyt tukemaan

kehittimistehtivin etenemisti ja toteutumista kirjoittamisella.

Kehitystoiminnan yhtend menetelmina tutustuin bencmarking-toimintaan (BM). Bencmar-
king- toiminta opetti minulle lisid substanssiosaamista. ~Benchmarking tarkoittaa sitd, ettd on
riittdvdn noyra myontddkseen, ettd joku toinen on parempi ja riittavan viisas oppiakseen, kuinka voi itse
tulla yhta hyviksi, ellei jopa paremmatksi”” Bencmarking-toiminta koostuu viidestd osa-alueesta:
selvitetdan nykytila, mairitellidn esikuvayrityksen profiili, analysoidaan erot, asetetaan uusi

tavoite ja sovelletaan seki arvioidaan. (Strommer & Maki-Hokkonen 1998, 3.) Bencmarking-
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toiminta (BM) on yksi johtamisen tyoviline laadun hallinnan menetelmani. Menetelmé pitda
sisdllddn tyo- tai toimintayksikéiden keskindisen vertailun sekd toiminnan kehittimisen ver-
taiselta oppimalla. Bencmarking-toiminta auttaa tunnistamaan kehittimistarpeita, parhaita
kaytint6jd ja suuntaa kehittimistyotd. (Perdld 2008, 89.) Bengmarking tehtivid tarkastelin
esimichen nikokulmasta. Tavoitteena oli tehtivissd selvittdd kajaanilaisen hoitokoti Marian

Kamarin asioita, joilla he edesauttavat hoitohenkil6kunnan pysyvyytti ja saatavuutta.

Bencmarking menetelmilld voidaan tehokkaasti parantaa suoritustasoa. Menetelmi tukee
avointa vertailua, keskiniistd tiedon jakamista ja mahdollistaa jatkuvan toiminnan kehittdmi-
sen. Bencmarking houkuttelee kiytinndssi tyoskentelevit aktiiviseen toiminnan kehittdmi-
seen, ammatilliseen kasvuun ja tehtivien laajentamiseen kliinisessd osaamisessa. Maksimaali-
sen hyodyn varmistaminen vaatii henkil6ston kouluttamista, ohjaamista ja tyontekijin ajan
kohdentamista. (Perdld 2008, 98—99.) BM osoitti johtamisella olevan merkitystd henkil6stén
pysymiseen ja saatavuuteen. Henkilostomitoituksen ollessa optimaalinen ty6ssi jaksaminen
ja sielld vithtyminen ovat tarkeitd asioita. Molemmat vaikuttavat my6s hyvin ty6ilmapiirin
luomiseen. Yhteiset sadnnolliset henkil6ston palaverit ja yhteinen tekeminen lisdavit luotta-
musta hoitohenkilokunnan kesken, vahvistavat ja lisid avointa vuorovaikutusta seké ilmapii-
rid. Opiskelijat koetaan mahdollisuutena ja tasavertaisina kumppaneina. Rekrytointia tapah-

tuu aina opiskelijoiden tullessa harjoitteluun.

Tavoitteena on hallita ja osata itsendisesti alaa kehittivien tutkimus- ja kehittimishankkeiden
toteuttaminen. Téhidn tavoitteeseen padsyd tuki kehittimistehtivin tekeminen kokonaisuu-
dessaan. Kehittimistehtivin keskeinen vahvuus on erityyppisten kohdennettujen ongelmien
ratkaisu. Projektit ovat ainutkertaisia ja edustavat rajattua sekd miiriteltyd toimintaa. Projek-
tissa olisi syytd madrittdd kesto, syvyys, laajuus, pakollisuus, omaehtoisuus seki suhde tyoyh-
teison perustehtivian. Projekti voidaan jakaa aloitus-, ohjaus- ja lopetusvaiheeseen. (Paasi-
vaara, Suhonen & Virtanen 2011, 17-18, 26-27, 82.) Kehittdmistehtivin tekeminen ja toteu-
tus ovat antaneet varmuutta tyoyhteison kehittimistoimintaan. Onnistuakseen kehittimisteh-

tavd vaatii osapuolten sitoutumista toimintaan.

Projektissa johtaminen perustuu ryhmityoskentelyyn asiantuntijoiden valilld seki itsendiseen
paatoksentekoon. Projektitoiminta vaatii joustavuutta ja sellaista johtamisotetta, jossa muu-
tostilanteisiin voidaan tehda riittivin nopeita ratkaisuja. Projektiin liittyvit myonteiset piir-
teet ovat uuden toiminnan suunnittelu ja kdynnistys, haasteellinen ty6 ja mahdollisuus oppia.

Toiminnassa on selked tavoite, konkreettisen kohtuullisessa ajassa nihtavilld olevat tulokset,



64

rutiininomaisuuden vahyys, tiivis yhteistyd ja tyon selked paittymiskohta. (Ruuska 2000,
143-144.) Kehittimistehtdvin johtaminen oli antoisaa ja mielenkiintoista. Se opetti minulle

kohdejoukon mukaan saamiseen liittyvistd haasteista kehitystoimintaan.

Ohjausryhmin tehtivd on seurata projektin etenemistd, jossa projektin asettaja toimii ryh-
min puheenjohtajana, projektipdillikké on ryhmin sihteeri, joka valmistelee kokoukset, esit-
tad kasiteltdvit ja padtettivit asiat. Projektiryhmién tehtivind on varmistaa lopputuloksen
atkaansaaminen kukin oman alueensa osalta. (Ruuska 2006, 168-169.) Kehittimistehtivin
toiminnan ohjaus toteutui ohjausryhmin ja projektiryhmin palavereissa sekid seminaaripii-
vissd koululla. Palavereiden valmistelut kokouskutsuineen, puheenjohtajana ja poytakirjojen

kirjoittajana oli uusi ja ammatillisesti kehittiva kokemus.

Ohjausryhman muodostivat ylihoitaja Elki Rutherford, osastonhoitaja Sirpa Parkkisenniemi,
yliopettaja Rauni Leinonen seki vertainen Irene Rautiainen, joilta kaikilta sain paljon mielen-
kiintoisia ja rakentavia ehdotuksia kehittimistehtivin suuntaamiseen ja tekemiseen. Elki ja
Sirpa edesauttoivat tyoelimin edustajina kehittimistehtivin etenemistd. He olivat kiinnostu-
neita ja motivoituneita kehittimistehtdvain liittyviin kokouksiin oman tyénsd ohella, joka
antoi syvian vaikutuksen ja tuen kehittimistehtdvin tekemiseen. Samalla he mahdollistivat
hyviksynnallddn toiminnallisten harjoitusten toteutumisen. Raunin, valilld niin mahdottomal-
takin tuntuvat korjausehdotukset, antoivat ymmirrystd ja olivat suurena tukena kehittimis-
tehtivin valmistumiselle. Hinen laaja-alaisen nikemyksen jakaminen seminaaritunneilla ja
tehtivien arvioinneissa loivat pohjaa kehittimistehtivan tutkimukselliseen vaiheeseen ja ko-
ko kehittimistehtdvin prosessiin. Irenen aktiivinen vertaistoiminta loi uskoa kehittimisteh-
tivin valmistumiselle ja hinen ammattitaitoiset nikemyksensé ja ehdotuksensa antoivat hy-
vid vaihtoehtoja toimintaan. Projektiryhmidn muodostivat sairaanhoitajat Riitta Ketoluoto,
Eeva Kaisa Rusanen sekd Heli T6lli. Heiddn kanssaan olleet palaverit keskustellen antoivat
laajaa nikemystd kehitettiviin asioihin sekéd kidytinnon hoitotyon luomaan haasteellisuuteen

kiytossa olevien resurssien mukaisesti.

Ty6yhteison kehittdmisessd osaamisen kehittdmisjarjestelman tulisi sisdltdd monta piirrettd
nousten organisaation ja tyGyhteison omista lihtokohdista. Kehittimisjirjestelmin tulee so-
pia organisaation ja yrityksen kulttuuriin ja tilanteeseen. Se tulee kuvata yhteison jisenten
ymmirrettivilld tavalla hyodyntden monipuolisesti erilaisten osaamisen kehittdmisen kei-
noin. Kehittimisjirjestelmin tulee olla riittdvin yksinkertainen, konkreettinen ja toteutumista

ja toimivuutta seurataan ja kehitetddn jatkuvasti. (Viitala 2008, 255, 258, 280.)
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Seppinen-Jirveld (2004) tuo artikkelissaan esille asioita, joita huomioimalla ja niihin puuttu-
malla voitaisiin myonteisesti sovittaa yhteen projektiformaatti sekd kehittdmisen piirteet.
Haasteita luo kehittdimisen ja projektien perusluonteiden erovaisuudet. Kehittiminen on tyy-
pillisesti prosessiltaan hidasta, tilanne-ehtoista ja ennakoimatonta, kun taas puolestaan pro-
jektin piirteet ovat lihes vastakohtaiset. Kehittiminen ja muutos kytkeytyvit yhteen, mutta
niiden suhde ei ole yksiselitteinen. Muutos on kisitteend laaja ja pitia sisillidn ne ilmiot, joita
organisaatiossa tapahtuu tarkoituksella tai tahattomasti. Kehittyminen puolestaan viittaa vi-
hitellen tapahtuvaan muovautumiseen hyviin tai huonoon suuntaan. Kehittimistehtivin
tulosten tulkinnan kautta muodostunut vuorovaikutusosaamisen kehittiminen ja sen vaiku-
tus keskustelukulttuuriin muutokseen on abstrakti aihe, joka kaikessa moninaisuudessaan el
ole helppo kehitettivi asia. Aihe on kuitenkin haastavuudellaan opettanut paljon kehittdmi-
sen tirkeyden ymmirtimistd hoitotyontekijoiden yksilétasolta alkaen, joka on ensimmaiinen

askel kehittimisen onnistumiselle.

Ty6yhteison kehittimisessd muutos pyritddn saamaan aikaiseksi toiminnan, kasitteiden ja vii-
tekehyksen avulla. Muutos on aktiivista ja tulevaisuuteen suuntautuvaa toimintaa. Kehitté-
mishankkeet ovat tulkinta- ja omaksumisprosesseja, joiden tarkoitus on muuttaa ihmisten
kasityksid, mielikuvia ja odotuksia. Pahimmillaan projektit haittaavat enemmain organisaatiota
kuin hyodyttivit. Hyodyttivd projekti on riittdvin joustava ja hengittivd organisaatio seka
toimintatavoiltaan. Parhaimmillaan projektit antavat mahdollisuuden poiketa totutuista kiy-
tinnoistd ja tarjoavat mahdollisuuden tehdi toisin. Kehittimisen kuuluu perustua jaettuun
visioon ja eri osapuolten vililld tarvitaan tiivistd yhteistyotd, jotta kehittimistehtdva tulee ana-

lysoitua, arvioitua ja on kaikkien osapuolten ulottuvilla. (Seppanen-Jirveld, 2004.)

Kehittimistehtdva perustui oma ehtoisuuteen ja sitd toteutettiin ilman ylimédaraisia henkil6s-
toresursseja. Kehittimistehtiva oli sidoksissa kirurgisen osaston tuloskorttiin, joka on pohja-
na yhteiselle toiminnalle. Toiminnallisten harjoitusten tarkoituksena oli tehdé sellaisia asioita
yhdessi, joita emme olleet aiemmin tehneet. Tarkoituksena oli heritelld jokaisen hoitotyon-
tekijin omaa aktiivista halua osaston toiminnan kehittimiseen omalta osaltaan tarkoituksen

ja tavoitteiden mukaisesti.
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4.2 Johtamisosaamisen kompetenssi

Sosiaali- ja terveysalan johtamisosaamisen kompetenssin tavoitteena on tunnistaa omat joh-
tamisvalmiutensa ja vahvistaa johtamistaitoja. Lisdksi tavoitteena on johtaa tyoyhteisén/ ot-
ganisaation kehittymista eettisesti vastuulliseksi, tavoitteelliseksi ja tulevaisuuteen suuntautu-

vaksi yhteisoksi. (Opetussuunnitelma [2011-2013] 2011.)

Perinteinen erottelu johtamisen kentdssid on ollut asioiden johtaminen (management) ja ih-
misten johtaminen (leadership), joka tind pdivinid on syytd kyseenalaistaa, koska ne kuuluvat
yhteen. (Viitala 2002, 69; Syddnmaanlakka 2004, 22—23.) Viitalan (2002, 74) mukaan johtami-
sen padaiheina ovat olleet piirreteoriat, johtamistyylit sekd kontingenssiteoria. Piirreteoriat
selvittavit, millainen on hyvi johtaja. Johtamistyyleihin liittyy kysymys miten pitdisi johtaa ja
kontingenssiteoriat johtamisessa etsivdt vastausta, mitkd tilannekohtaiset asiat vaikuttavat
johtamiseen. Syddnmaanlakka (2004, 23-25) jakaa johtamisen kuuteen eri tasoon: itsensi
johtaminen, asiajohtaminen, ihmisjohtaminen, teknologia, markkinat ja strategia. Johtaminen
on yleinen prosessi, jossa vaikutetaan yksil66n tai ryhmiin yhteisten tavoitteiden saavuttami-
seksi. Alykis johtajuus perustuu esimiechen ja asiantuntijan viliseen vuorovaikutukseen.
Alykkiin johtajuus mallin taustalla on ihmisen nikeminen kokonaisuutena. Mallissa ihminen
sisaltdd fyysisen, rationaalisen, emotionaalisen ja henkisen puolen. TyOstd pitdisi 10ytdd mer-
kitys ja sen kuuluisi antaa energiaa. Alykis johtajuus on jaettu ja yhteistoiminnallinen proses-
si, joka sekd esimiesten, ettd alaisten pitéisi osata. Laht6kohtana on tyon tehokas jirjestami-
nen johtajan sekd asiantuntijoiden viliselldi vuorovaikutuksella, dialogilla. (Syddnmaanlakka

2004, 115-117.)

Johtamisesta on erilaisia médritelmiéd ja ndkemyksid samoin hyviasti johtajasta. Hyviksi johta-
jaksi kehittyminen edellyttda kdytinnon kokemusta ja harjoittelua, sithen ei ole suoraa pon-
nahduslautaa. Esimieheksi kehittymisen aloitin tavallaan jo tietden sairaanhoitajaopintojent
atkaan suuntaavani opiskeluja esimiestyGskentelyyn tai johtamiseen. Palaudun ajassa taakse-
péin noin kuusi vuotta, jolloin kivelin vield viimeiset rypistykseni koulun kaytivilld. Edessa
olivat loput sairaanhoitajan opinnoistani. Muistan yhden kahvijono keskustelun opettajamme
kanssa koskien sairaanhoitajakoulun jilkeen suoraan hakemista ylempddn ammattikorkea-
kouluun kehittimisen- ja johtamisen opintoihin. Olisin jo tuolloin ollut mielestini valmis
opiskelemaan lisad, kuitenkin vastaus oli ".7@ytyy osata substanssi, ennen kuin voi hakea..”. Yhden

kauden valmennettuani kajaanilaista salibandyjoukkuetta ymmirsin, mitd merkitsee substans-
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siosaamisen merKkitys, jolloin sisdistin my6s oman rajallisuuteni sekd heikkoudet johtamistai-

doissani ainakin valmentajan ominaisuuksissani.

Tidhdn mennessi tavallaan valmentajana toiminta oli minulle ensimmiinen “esimiestehtiva”,
muutoin omaan kokemuksia vain johdettavana olemisesta urheilun puolella sekd tyomaail-
massa. (Jos perheen iitind olemista ei lasketa.) Kuitenkin niilld kokemuksilla on merkitysta
esimieheksi kasvuun hyvin paljon. Olen pystynyt tiedostamaan hyvien johtajien hyvid kaytin-
t6jd sekd heikommin johtamistehtivistd suoriutuneiden kehittimisen kohteita. Tulevana esi-

michend toivottavasti olen saanut heidin hyvit mallinsa toimiakseen itse tulevaisuudessa

esimiestehtiavissa.

Alykkiin itsensd johtamisen mallin avulla reflektoin tulevaa esimieheksi kasvun prosessia,
joka tulee alkamaan kédytinnon tasolla koulutuksen jilkeen tulevien esimiestehtivien myota.
On muistettava, ettd johtaminen perustuu yhteistoiminnalle, jossa jokaisen tehtiviin kuuluvat
vastuun ottaminen ja kantaminen sen sujuvuudesta. Jokaisen velvollisuuksiin kuuluvat tietyt
johtamisen ja yhteistoiminnan pelisdannét. Alykkisssd itsensd johtamisen kokonaisuudessa
johtajuus alkaa meistd itsestimme. Meiddn tulee pitdd huolta omasta tehokkuudesta, uudis-
tumisesta sekd hyvinvoinnista monella eri osa-alueella. Niihin siséltyvit fyysinen, psyykkinen,
sosiaalinen, henkinen ja ammatillinen kunto, joiden kaikkien alueiden tasapainoinen johtami-

nen on kokonaisvaltaista itsensd kehittdmista ja toteuttamista.

Hyvin toimiva keho tarvitsee riittivin monipuolista ravintoa sekd unen, liikunnan, rentou-
tumisen ja levon sopusointua. Sdinndllinen lilkunnan harrastaminen on kuulunut eliméini
lihes koko ajan, jonka seurauksena terveellinen ruoka ja lepo ovat olleet hyvin tukemassa
tyysistd hyvinvointia huolehdittaessa. Oman mielen hallitseminen on yksi tirkeimpid alueita
itsensd johtamisessa, jossa tunteet kertovat elimin energiasta ja saavat meidit liikkeelle.
Tunneihmisend koen suurimpana haasteena timin osa-alueen kehittimisen ja reflektoinnin.
Iin my6td kuitenkin on ollut merkityksellistdi huomata tunteiden kanssa taiteilun ja niiden

kanssa toiminnan eri tilanteissa ja kehittimisen seké kehittymisen mahdollisuuden.

Arvojen pohtiminen ja toiminta niiden mukaan luovat merkityksen elimille. Arvojen mukai-
nen toiminta saa meidit tekemdén valintoja seké tiedostaen tai tunnepohjalta. Omat arvojir-
jestelmamme luovat meille pohjan asioiden tulkintaan ja paatoksentekoon. Arvojen kasittd-
misen padmairien ja toimintatapojen mukaan auttavat meitd ajoittain niiden tirkeyden poh-

timisessa. Arvojen tunnistaminen, tarpeellisuus ja niiden merkityksen ymmairtiminen helpot-
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tavat toimintaa. Ammatillisesta kunnosta huolehtiminen on merkittiviassia roolissa tarkastel-
lessamme ty6td. Ty6 pitdd sisillddn avaintehtdvit, tavoitteet, osaamisen, palautteen ja kehit-

tymisen. Naitd kaikkia tarvitsemme kokeaksemme tyon imua.

Arvoista keskusteleminen aloitettiin julkisesti 1990-luvun alussa, johon vaikuttivat yhteis-
kunnalliset, taloudelliset ja kulttuuriset muutokset. Arvokeskustelu pitaa sisilladn kysymykset:
Mika on tySyhteisoille tirkeddr Mihin uskotaan ja mitéd todella tehddan? Kuitenkaan pelkisté
arvoista keskustelu ei riitd, vaan niiden tulee ohjata toimintaa, valintoja ja nikyéd toiminnassa.
(Juujirvi, Myyry & Pesso 2007, 50-51.) Arvot ovat apuna tilanteissa, joihin ei ole valmiita
ratkaisuja. Arvojohtamisessa tirkedd on ymmartdd arvot ja sisdistdd ne niin, ettd ne ohjaavat
toimintaa. Arvojohtaminen on parhaillaan arvoista toden tekemistd. Kainuun keskussairaalan
kirurgisen osaston kuuden perustehtivind on tarjota laadukkaita erikoissairaanhoidon palve-
luja Kainuun maakunnan kirurgisille potilaille. Arvoina ohjaavat potilaslihtoisyys sekd koko-
naisvaltaisuus. Visiona ovat kainuulaisten kirurgisten potilaiden hoitoketjut saada toimiviksi
vuoteen 2015 mennessd. Hoidot toteutuvat hoitotakuun mairadmaissi ajassa mahdollisim-
man kustannustehokkaasti. Henkilokunnan korkea osaaminen ja tydmotivaatio tukevat hy-
vii hoitoa ja onnistumme rekrytoinnissa. (Kainuun maakunta -kuntayhtymin sosiaali- ja ter-

veystoimiala 2011.)

Menestyvi yhteisé tarvitsee yhteiset arvot ja henkilokunnan sitoutumisen nithin. Yhteiset
arvot lisddvit yhteisollisyyttd ja tyotyytyviisyyttd. (Juujiarvi ym. 2007, 50.) Arvojohtamisen
kaytinto vaatii esimiehelti osaamista, jossa monet esimichet joutuvat kasvattamaan uuden
taitokerroksen. Arvojohtamisen keskeisiin taitoithin kuuluvat ryhmikeskustelun johtamisen
kyky ilman puolustelun tai selittelyn tarvetta, kielteisen palautteen antamisen taito kannusta-
vasti sekd palautteen vastaanottamisen taito. Lisiksi arvojohtamisen keskeisiin taitoihin kuu-
luvat persoonallisuuksien hallinta, avoimuus, ongelmanratkaisu- ja paitoksentekokyvyn ke-
hittdminen, positiivisuuden kautta itseluottamuksen lisidminen, arvojen luova tulkinta ja kyt-
keminen tuloskorttiin. Samalla tarvitaan keskustelun kidynnistiminen ja ylldpitdiminen taitoa
ilman manipulointia. Arvojohtaminen tarvitsee kiytinto6n saattamiseksi johdon nikyvii ja

sitoutunutta esimerkkid. (Kauppinen 2002, 180-182, 185.)

Kehittimistehtdvin arvojohtamisen nikékulman muotoutuminen varmistui alkukartoituksen
tuloksien tulkinnan kautta, jossa jatkokehittdmiskohteeksi muodostui vuorovaikutusosaami-
sen kehittdiminen. Arvojohtamisen nikékulman tirkeys heijastui hoitohenkilokunnan pysy-

vyyteen ja saatavuuteen vaikuttavien tekijoihin saatuihin tuloksiin. Saatujen tuloksien peilaa-
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minen magneettisairaalan vetovoimatekijoihin peilaten tuloksista korostuivat johtamistyyli,
yhteisollisyys, sairaanhoitajat opettajina ja ammatillinen kehittyminen ja niissd vuorovaiku-
tusosaaminen sekd yksilo- ettd yhteisotasolla. Toinen tavoite oli selvittdd, miten vuorovaiku-
tusosaamisen kehittiminen edesauttaa keskustelukulttuurin muutosta, jossa kirurgisen osas-
ton kuuden arvot olivat mukana toiminnallisten harjoitusten suunnittelussa. Yhteisten arvo-
jen ymmartiminen ja niiden mukainen toiminta ovat merkittdvissd roolissa kehittimistehti-

vissd ja muutoksessa.

Johtajuuden tulisi aina perustua arvoihin ja periaatteisiin, kuten kunnioitukseen, palveluun,
oikeudenmukaisuuteen, rehellisyyteen ja yhteisollisyyteen (Syddnmaanlakka 2004, 131). Hyva
johtaja omaa hyvit vuorovaikutustaidot, ymmirtid suoran vaikuttamisen tirkeyden tyonteki-
jothinsd. Hdn on avainasemassa tyOnantajakuvan rakentamisessa. Visiot, strategia, arvot,
suunnitelmat sekd tavoitteet kaydddn lipi hdnen toimestaan. Hin antaa tilaa alaisilleen omilla
vastuualueillaan. (Torpo 2012, 146-148.) Kaikesta haasteellisuudesta huolimatta, arvojohta-
misen nakokulma on antanut laajaa nidkemystd esimicheksi kasvamisen prosessiin. Arvot
voivat olla kirjoitettuna ylos ja nikyvissd keskeiselld paikalla. Kuitenkaan se ei vield merkitse
niiden nakymistd ty6yhteisoissa ja toiminnassa. Arvoista keskustelu on tarpeen, ettd jokainen
tyGyhteisOssd ymmairtia arvojen merkityksen samalla tavalla. Silloin arvojen mukainen toi-
minta on vahvemmin ldsnd tyoyhteisoén toiminnassa ja helpottavat yhteisten sdintdjen nou-
dattamista. Johtajalla on tirked merkitys arvojen kdytint66n viemisessd ja niiden mukaan

toiminnassa esimerkin néyttajina.

Johtamisosaamisen kompetenssin tavoitteena oli tunnistaa omat johtamisvalmiudet ja vah-
vistaa johtamistaitoja. Johtamisosaamisen taustalla oli vahva teoreettinen kehittyminen erilai-
sista johtamiseen liittyvistd mdadritelmistd. Opinndytetyon tekemisen myo6td johtamistaidot
vahvistuivat projekti- ja ohjausryhmin kokouksien avulla vuorovaikutteiseen ja tasa-
arvoiseen keskusteluun perustuen. Hoitohenkil6kunnan motivointi arjen lomassa toteutettu-
jen toiminnallisten harjoitusten my6td opetti johtamisen haasteellisuudesta omachtoisen
toiminnan osallistumiseen. Johtaminen perustuu selkeisiin ratkaisuihin ja niiden perustelujen
tirkeyteen kaikkien ymmarrettivilld tavalla. Johtamistaitojen reflektoinnilla on merkitys esi-

mieheksi kehittymiseen sekd omien johtamistaitojen kehittdimiseen.

Heinonen (2010, 42—44) kuvaa, ettd hyvi johtaja tuntee itsensa, tietdd vahvuudet seké parjda

heikkouksiensa kanssa. Hin seuraa aikaa ja kehittda itseddn koko ajan. Elimin hallinta on
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tasa-painossa ja osaa jakaa ajan perheen, tyon ja vapaa-ajan kesken. Ihanteellisimmillaan hin

saa tuen esimicheltd, perheelti ja organisaatiolta.
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5 POHDINTA

Artikkelissa pohdin aluksi tutkijan merkitystd toimintatutkimuksen nikékulmasta seki tar-
kastelen eettisyyteen ja luotettavuuteen vaikuttavia tekijoitd. Loppuun teen arvion kehittdmis-
tehtdvin onnistumista kokonaisuutena ja pohdin hieman tulevaisuuteen suuntaavia ajatuksia

kehittimisen nakokulmasta.

5.1 Eettisyys

Tutkijan rooli toimintatutkimuksessa médriytyy tutkijan vaikutuksesta prosessin kulkuun,
jossa osallistuvassa toimintatutkimuksessa jdsenid pyritidn saamaan mukaan aktiivisiksi osal-
listujiksi tutkimusprosessiin. Toimintatutkimusprosessin yhteinen tieto oli saada aikaan tut-
kittavan ja tutkittavien vilille yhtenevid toimintaa. (Kuula 1999, 116, 124, 150.) Yhteisollinen
prosessi vaatii kidytintGjen muuttumiseen sosiaalisia vuorovaikutustaitoja sekd valmiutta
muutoksiin ja itsensd kehittimiseen (Kiviniemi 1999, 64—65). Roolini kehittimistehtavissa
oli haasteellinen, kuinka voin vaikuttaa prosessin kulkuun, kun olen opintovapaalla seka
kuinka pystyn kasvamaan kehittimistehtdvin aikana tulevana johtajana tai esimichend. Vah-
vojen persoonien aktiivinen mukaan saaminen, muutosvalmius seké itsensd kehittdiminen
edellyttivit hyvid perusteluja seki asioiden kertomista niin, ettd kaikki ymmirtivit mistd on
kyse. Kehittimistehtdvadn osallistuminen perustui omachtoisuuteen, joka mielestini kuvaa
suuressa madrin thmisen ammatillisuutta sekd kykyd omaan ammatilliseen kehittdmiseen va-
paachtoisesti. TAma ei kuitenkaan pois sulje kehittimistehtivin tekijan vastuuta johtamisen

liittyvistd asioista.

Kriittinen tarkastelu, reflektiivisyys seké etdisyyden ottaminen paivittdisiin tilanteisiin antavat
syvillisempid valmiuksia toimintatapojen suunnitteluun, jossa yksilé oppii kokemuksistaan ja
tietoisesti pystyy kehittimain ajattelunsa lahtékohtia (Kiviniemi 1999, 63). Kehittimistehtiva
vaatii kohdejoukon sitoutumista ja motivointia, jossa yhteneviisten pditosten tekeminen ja
niiden kokeileminen ovat vilttimittomid kehityksen aikaansaamiselle. Toisaalta ollessani
opintovapaalla etdisyys antoi minulle mahdollisuuden syvalliseen ajatteluun kehittimistehta-

vii tehdessd ja pohtiessa sen prosessimuotoista kehittimistd myos esimiehen nakokulmasta.
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Tutkimuseettisten ratkaisujen tekeminen alkaa jo atheen valinnalla ja tutkimuskysymyksien
muodostamisella, jossa vaikutukset voivat ulottua kauas tulevaisuuteen tai koskettaa monia
thmisid. Kehittimistehtdvain luvan (liite 11) sain osastonhoitajalta. Aineiston hankinnassa
olevien metodien valinnassa olen pyrkinyt valitsemaan ne, joilla olen saanut tiedon eettisesti
kestivilld tavalla. Olen my6s kiinnittinyt huomiota sithen, mitd asioita olen tyOyhteisOssi
keskustellut uskottuna ja jattinyt julkaisematta niitd keskusteluja. Eettinen ajattelu on pohtia
omien ja yhteisén arvojen kautta mikd on oikein ja véddrin. Lakien ja eettisen normien tieté-
minen auttavat ratkaisujen tekemisessd. (Kuula 2006, 21.) Tutkimuseettinen neuvottelukunta
on jakanut eettiset ohjeet kolmeen eri nikokulmaan: hyvin tieteellisen kdytinnon kuvaukset,
kuvauksia koskevat loukkaukset seki loukkausepiilyjen kisittelyyn menettelyohjeet (Pohjola
2007, 13). Eettisyys sisiltyy tutkimuksessa koko prosessiin: aiheen valintaan, aineiston han-
kintaan, aineiston kasittelyyn, tuloksiin ja niiden tulkintaan (Kuula 2006, 11; Pohjola 2007,
11-12).

Tutkija tekee eettiset ratkaisut tutkimuksessaan itse. Eettiseen toimintaan kuuluvat luvan
saamisen lisaksi, tutkimusaineiston keruun ongelmat, tutkimuskohteen hyviksikaytto, osallis-
tuminen seki tutkimuksesta tiedottaminen (Eskola & Suoranta 1998, 52—-53). Tutkimuksessa
on noudatettava ihmisarvon kunnioittavia periaatteita. Jokaiselle tutkittavalle on annettava
riittdvisti tietoa tutkimuksen luonteesta ja tavoitteista. Tutkimukseen osallistuminen kuuluu
perustua vapaachtoisuuteen. Tietojen kasittelyssd ja julkistamisessa on otettava huomioon
kaksi keskeisintd kisitettd, joita ovat luottamuksellisuus sekd anonymiteetti. Tutkijan ei tule
luvata enempai, kuin pystyy kaytinnossa tiayttamadn. (Eskola ym. 1998, 56—57; Kuula 2000,
59-60.) Kehittimistehtdvin alussa tein informatiivisen esitteen (liite 12) kirurgiselle osastolle
kuusi, jossa kerroin kehittdmistehtdvisti ja sen sisallostd. Esite sisélsi tiedot kehittdmistehtd-
vin tarkoituksesta, tavoitteesta ja kirurgisen osaston kuuden hoitohenkilokunnan osallistu-

misesta ja kehittimiskohteiden muutoksien suunnittelusta.

Hyvi tieteellinen kaytinto pitad sisillidn ohjeiden noudattamisen luotettavuudelle ja uskotta-
vuudelle. Eettisesti hyvi tutkimus sisiltad tieteellistd tietoa, taitoa ja hyvid toimintatapoja tut-
kimusta tehdessd, sosiaalisesti tiedeyhteisOssd sekd suhteessa yhteiskuntaan. Tutkimuksessa
on otettava muiden tutkijoiden tyOt ja saavutukset asianmukaisella tavalla huomioon, heiti
kunnioittaen. (Kuula 2006, 34-35.) Kehittimistehtivid tehdessi olen pyrkinyt hyvin tieteel-
lisen kiytinnon ohjeiden mukaiseen toimintaa rehellisesti ja yleisid luotettavuuden kriteereji
noudattaen. Olen pyrkinyt kerddmiin kehittdmistehtdvin aineistot eettisesti kestavilld taval-

la. Olen pyrkinyt avoimuuteen my6s tuloksia julkaistessa. Myos Gronfors (1985, 200) kuvaa
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tutkimusraportin eettisien ongelmien tarkastelussa mitd, miten ja missi muodossa raportoi-

daan sekd tulokset julkaistaan.

Tutkimuksen raportointi on eettinen velvoite. Tutkimusraportti tulee kirjoittaa tutkittavasta
lmi6td mahdollisimman totuudenmukaisesti kuitenkin tutkittavia suojellen. Tdma korostuu
laadullisia piirteitd omaavassa tutkimuksessa autenttisten lainausten yhteydessd. Tutkimuk-
sessa on varmistettava, ettei kukaan voi tunnistaa kiyttimistiddn lainauksista tutkimukseen
osallistunutta thmistd. (Kylma & Juvakka2007, 154—155.) Kehittimistehtivin raportoinnissa
olen pyrkinyt kirjoittamisessa huomioimaan totuudenmukaisuuden ja anonymiteetti suojan.
Tulosten kuvauksessa suorien lainausten yhteydessi olen lyhennellyt poistaen sanoja, joilla

mahdollisesti tutkimukseen osallistuvia olisi voitu yhdistaa.

Aineistonkeruutapa sihképostikyselyn kautta on lisddntynyt niiden kdytinnollisyyden vuoksi.
Lomake on helppo toimittaa vahiiselld ajalla ja ilman postikuluja. Aineistot saadaan valmiiksi
sahkoisissd muodoissa, jolloin niiden kisittely helpottuu. Kuitenkaan periaatteessa sahkopos-
tin vilitykselld kerdtty aineisto ei tutkimusetiikan ja tietosuojan suhteen poikkea postikyselys-
td, perinteisestd teemahaastattelusta tai aineiston hankkimista kirjoituspyynnolld. Internetin
kaytto aineiston hankinnassa on selked valine silloin, kun he voivat itse paittia osallistuvatko
tutkimukseen ja miti tietoja he vapaaehtoisesti antavat tutkimuksen kayttéon. (Kuula 20006,
174-175, 177.) Pois lihteneiden hoitotyontekijéiden aineiston hankin sihkopostin vilityksel-

14, jotta saavuttaisin heididt parhaalla mahdollisella tavalla. Samalla he paittivit haluavatko

b

osallistua kyselyyn vastaamalla tai vastaamatta jattamiselld.

Kuula (2006, 99, 101, 105, 108) jatkaa tutkittavien tiedottamisen tirkeydestd kaikissa aineis-
ton keruun tapauksissa. Tieto saattaa ratkaista osallistumisen halukkuuden. Tieto tutkimuk-
sen tavoitteesta voi motivoida tutkimukseen osallistuvia seki tuloksien hyédyntimisestd ker-
tomisen. Aineiston keruun yhteydessi tutkimukseen osallistuvat saivat tietoa joko kirjallisesti
tai suullisesti liittyen tutkimukseen. Kerroin tutkittaville tutkimuksen tarkoituksen, tavoit-
teen, yhteystiedot, tutkimukseen osallistumisen vapaachtoisuuden ja aineiston keruun toteu-
tumistavan. Lisdksi kerroin tutkittavien valinnan perustelut, aineiston kayttotarkoitukseen,
kasittelyyn ja siilyttdmiseen liittyvit asiat. Havitin kerityn aineiston sen jilkeen kun kehitti-

mistehtdvi on hyviksytty.

Kisitteiden mairittelylld ja valituilla ilmaisuilla on merkitysta, silld niilld voi olla vahva ennak-

koluulo tai asenteellinen suhtautumistapa ryhméa tai toimintaa kohtaan. Eettisyyteen kuuluu
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kriittinen kisitteen mddrittely. Kisitteen madirittely, teorian muodostus, tiedonkeruumene-
telméd ja tulkinta vaikuttavat lopputulokseen, joissa avoimuus ja kritisoitavuus vaikuttavat
tutkimuksen pitevyyteen ja on olennaista prosessien lipinikyvyyteen ja perusteltavuuteen.
(Pohjola 2007, 25-28.) Tutkimuksen tarkoituksen ja tavoitteen jilkeen olen pyrkinyt kasit-
teen madrittelyn tekemain ilman ennakkoluuloja ja asennoitumaan mahdollisimman neutraa-

listi tutkimuskohdetta kohtaan.

Hyvai tutkimusetiikkaa ilmentda kyky ja halu keskustella avoimesti esiin nousevista kriittisis-
td kysymyksistd ja ongelmista koskien tutkimuksen kohdetta, tutkimusmenetelmid tai tutki-
musryhmin sisiistd vastuunjakoa (Kuula 20006, 39). Tutkimuksenprosessin aikana olen jokai-
sessa vaiheessa pyrkinyt pohtimaan eettisyyttd pdatoksissini, tietden tai tiedostamatta. Olen

pyrkinyt avoimuuteen koko kehittimistehtivin teon yhteydess.

5.2 Luotettavuus

Luotettavuuteen vaikuttavat tutkimuksen ratkaisujen tekeminen ja analyysin kattavuuden ar-
viointi koko tutkimuksen ajan. Luotettavuutta kuvaa mahdollisimman tarkka kertomus ai-
neiston kerdyksesti ja sen jélkeisistd vaiheista. Validiteetti kertoo teoreettisen ja kasitteellisen
madritelmdn sovun sekid tehtyjen tulkintojen, johtopditGsten ja aineiston vilistd patevyytti.
(Eskola ym. 1998, 209, 214.) My6s Kylmid ym. (2007, 127) kuvaavat tutkimuksen pyrkimyk-
sestd tuottaa mahdollisimman luotettavaa tietoa tutkittavasta ilmidsta uskottavuuden, vahvis-
tettavuuden, reflektiivisyyden ja siirrettivyyden nikékulmasta. Joidenkin tutkijoiden mielesta
laadullisen ja mdarillisen tutkimuksen luotettavuuskriteerit eivit eroa toisistaan, jolloin he
kayttivit validiteetin ja reliabiliteetin kasitteitd myos laadullisessa tutkimuksessa. Tamé kui-

tenkin jakaa tutkijoiden kisityksia.

Uskottavuus pitdd sisillidn tutkimuksen, tuloksien uskottavuuden ja niiden osoittamisen tut-
kimuksessa. Kehittimistehtivin uskottavuutta olen pyrkinyt lisidmaidn aineiston alkukartoi-
tusvaitheessa neljilld eri nikokulmalla, jossa aineistoa kerisin kyselylomakkeella kirurgisen
osaston kuuden pois lihteneiltd hoitotyontekijoiltda, SWOT-analyysilla kirurgisen osaston
kuuden hoitohenkil6kunnalta, kdytinnon harjoittelu palautteena sairaanhoitajaopiskelijoilta
sekd kyselylld valmistuvilta sairaanhoitajilta. Aineiston koko on tapauskohtainen, jossa sen
tehtdva on tutkijan apuna olla rakentamassa kasitteellistdi ymmarrystd tutkittavasta ilmiosta.

Aineiston ajatellaan olevan riittivid, kun uudet tapaukset eivit tuota tutkimustehtidvin kannal-
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ta uutta tietoa. Tietty madrd aineistoa riittdd tuomaan esiin teoreettisen peruskuvion, joka

tutkimuskohteesta voidaan saada. (Eskola ym. 1998, 60-062.)

Kehittimistehtdvin alkukartoituksessa kuvasin toimintatutkimuksen syklien mukaan: suun-
nittelun, toiminnan, havainnoinnin ja reflektoinnin tarkasti esimerkkeja kiyttien, joka lisdsi
luotettavuutta. Alkukartoituksen aineistojen luotettavuutta lisdsi vastaajien vastaaminen ano-
nyymina kaikissa muissa aineistoissa (paitsi osastolta kuusi pois lihteneiden hoitotyontekijoi-
den). Jatkokehittimiskohteet toiminnalliset harjoitukset kuvasin my6s toimintatutkimuksen
syklien mukaan huolellisesti. Kehittimistehtdvin alkukartoituksen aineistot kisittelin ensin
induktiivisen ja sen jilkeen abduktiivisen paittelyn mukaan peilaten tuloksia magneettisairaa-
lan vetovoimatekijoihin. Aineistojen analyysin tulokset tukivat osittain toisiaan. Tutkimusteh-
tivin tarkka rajaus mairitti tulkintojen tekemisen lihtokohdan, jossa analysoitavan aineiston

pohjalta pyrin tekemiin kokonaisuuden.

Vahvistettavuus liittyy koko tutkimusprosessiin, jossa tutkimusraportti on kirjoitettu niin,
ettd toinen tutkija voi seurata prosessia paipiirteittdin. Vahvistettavuus voidaan nihdd myos
ongelmalliseksi, silld toinen tutkija voi nihdd saman aineiston perusteella tehtivat tulkinnat
eri tavalla. Kuitenkaan tdmi ei vilttimattd merkitse luotettavuusongelmaa, koska erilaiset
tulkinnat tutkimuskohteesta lisddvit ymmirrysti kohteena olevasta ilmibstd. Siirrettdvyys
edellyttda tutkimustulosten riittivda kuvailevaa tietoa tutkimukseen osallistujista ja ymparis-
tostd. Niin ollen lukija voi arvioida tulosten siirrettdvyytti muihin vastaaviin tilanteisiin.
(Kylma ym. 2007, 129.) Kaikki aineistot kuvasivat ihmisten henkilékohtaisia kokemuksia.
Lisdksi kaikkien muiden aineistojen (paitsi kysely valmistuvilta sairaanhoitajaopiskelijoilta)
tulokset kuvasivat kirurgisen osaston kuuden kokemuksista. Olen pyrkinyt kirjoittamaan ke-
hittdmistehtivin kokonaisuudessaan perustellen, huolellisesti ja esimerkkien kautta, jolloin

lukija voi kriittisesti arvioida tekemidni ratkaisuja lukiessaan.

Gronfors (1985, 194-195) kuvaa tutkijan asemaan liittyvin toimintatutkimuksessa monia
eettisid ongelmia, joita voidaan tarkastella kahdella tasolla. Tiedon saaminen edellyttid syvin
luottamuksen saavuttamista. On otettava huomioon, ettd mitd enemmain tutkijaan luotetaan,
sitd enemmadn hin saa kuulla uskottuna tietoa, ei valttimittd tutkijana. Tutkijan osallistumi-
nen omaan tutkimaansa prosessiin asettaa tutkimukselle monia eettisid kysymyksid myo6s
kriittisyyden ja luotettavuuden nakokulmasta. Kriittisyyttd voidaan peliti, joka voi aitheuttaa
jannitteitd tutkijan ja toimijoiden vilille. Kuitenkin on muistettava tutkimuksen tarkoitus

tuottaa tietoa ja asioita, joilla aikaan saadaan seurauksia, muutetaan kaisityksia ja vaikutetaan.
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(Pohjola 2007, 22—-24.) Kehittimistehtivissd olen ollut koko ajan tietoinen roolistani ja lih-
tokohdistani kehittimistehtdvad tehdessi. Olen pohtinut kriittisesti omaa arviointiani koko
kehittdmistehtivin ajan. Olen pyrkinyt arvioimaan ja kirjoittamaan aineistoa, tutkimuspro-
sessia ja lihtokohtia mahdollisimman totuuden mukaisesti opinnaytetyon jokaisessa vaihees-
sa. Tutkimusprosessissa olen vaikuttanut tutkimuksen kulkuun tietoisesti motivoiden hoito-
tyontekijoitd osallistumaan kehittimistehtdvain. Olen pyrkinyt olemaan vaikuttamatta kehit-

timistehtivain osallistuneiden mielipiteisiin saadakseni heiltd omia kokemuksiaan.

Opinndytetyotd kirjoittaessa pyrin arvioimaan tulkinnoissa, etteivit omat tunteet ja asenteet
vaikuttaisi todellisuuden kuvaamiseen. Lihteiden kiytOssd toteutin kriittistd luotettavuuden
arviointia. Tutkimusprosessin kirjoittaminen kokonaisuudessaan oli haasteellinen tehtivi.
Luotettavuutta ja uskottavuutta pyrin lisidmain tulosten esittelyssd suoria lainauksia apuna
kayttden. Suoria lainauksia kiyttiessd olen poistanut sanoja, joiden kautta olisi mahdollisuus

saada selville tutkimukseen osallistujia.

5.3 Kehittamistehtivan arviointia

Vataja (2012, 68, 70) tarkastelee tutkimuksessaan tyGyhteiséjen toteuttamaa kehittimistd ta-
pana tuottaa ja hallita muutosta organisaatioissa. TyOyhteisoldhtoisen prosessikehittimisen
piirteisiin kuuluvat toimijaldhtGisyys, arkeen integroitu prosessi, arvioiva tydote sekd koko
ty6yhteison osallistuminen. Ty6yhteisolahtéinen prosessikehittiminen on kehittimisote, jota
voidaan kiytintdon soveltaa monin eri tavoin ja menetelmallisin sovelluksin. Kehittdmisteh-
tavin tarkoituksena oli kehittdd tyoyhteison toimintatapoja vetovoimaisuuden vahvistamisek-
si. Aihe muotoutui kirurgisen osaston kuuden osastonhoitajan toimesta. Kehittimistehtivin
tavoitteena oli aluksi selvittdd mitké asiat edesauttavat hoitohenkilokunnan pysyvyyttd ja saa-
tavuutta kirurgiselle osastolle kuusi. Kolme péddaineistoa (SWO'T, kysely ja kiytainnon harjoit-
telu palaute) selvittivit hoitohenkilokunnan pysyvyyteen ja saatavuuteen vaikuttavia tekijoitd.
Niin halusin vahvistaa aineistoilla nikokantaa tuloksista. Aineiston analysoinnin tulosten
pohjalta vahvistui vield tarpeellisuus selvittdd, mitd valmistuvat sairaanhoitajat odottavat ty6l-
td ja tyOpaikalta. Ndin halusin selvittid, mihin meidin on kyettivd vastamaan vahvistaes-

samme vetovoimaisuutta.

Vataja (2012, 80, 97-99) mukaan tySyhteison selked kisitys itsestddn ja perustehtdvistiin

auttaa tunnistamaan yhteisid kehittimisen tavoitteita itsearvioinnin kautta. Samalla tavoittei-



78

siin sitoutuminen on helpompaa. Olennaista on kriittinen ymmirrys ja miten arviointi seka
kehittiminen koetaan liittyvin yksilétason tyohon. Ilman kehittdmistarpeen nikemistd perus-
tehtdvin tai oman tyon kannalta jdd tyontekijoiden sitoutuminen kehittdmistoimintaan hei-
koksi. Muutokset voidaan nihda ajattelussa, asenteissa, tunteissa ja kayttdytymisessd. Kehit-
timistehtdvin alkukartoitukseen osallistui SWOT-analyysin tekemiseen puolet kirurgisen
osaston kuuden hoitohenkilokunnasta. Vastausprosentin heikkous saattoi johtua SWOT-
analyysin teon osaamattomuudesta. Toisaalta saatekirjeessd olin kertonut ohjeet analyysin
tekemistd varten, joten nithin perehtymilld ei heikko vastausprosentti tdysin selitd vastaamat-
tomuutta. Keskustelin my6s tydvuorossa olleiden hoitotyontekijéiden SWOT-analyysiin te-
kemiseen liittyvistd asioista. Aikaa analyysin tekoon varasin riittdvisti (25 paivid), jotta jokai-
sella olisi ollut mahdollisuus jossakin vaiheessa tyonpdivin aikana suorittaa analyysi. Osastol-
ta kuusi pois lihteneistd tyontekijoistd puolet (n=4) vastasi kyselyyn méirdaikaan mennessi,
heilldkin oli vastausaikaa varattu riittivisti (22 paivad). Saatekirjeessd kerroin oleelliset tausta-

tiedot kehittimistehtivain liittyen.

Kehittimistehtdvissd hankittu tieto sovelletaan kdytint6on, jossa tiedon onnistunut hyédyn-
timinen vilittyy my6s ympiristolle (Paasivaara, Suhonen & Virtanen 2011, 164). Kehittimis-
tehtdvin arviointia olen tehnyt pitkin prosessia toimintatutkimuksen syklien mukaisesti.
Aluksi kehittimistehtdvin taustaa selvittdessd olen arvioinut kriittisesti ndkokulmat, jotka
selvittavit projektin tarpeellisuuden ja tavoitteellisuuden. Tarpeiden kartoituksen tein neljad
metodia kiyttien mahdollisimman kattavan kuvan saamiseksi. Nédin saimme monesta eri na-
kokulmasta yhdistiavin tekijan kehityksemme suunnalle. Kehittimistehtivin alkukartoituksen
jalkeen analyysin tulokset kuvasivat hoitohenkil6kunnan pysyvyyteen ja saatavuuteen vaikut-
tavia asioita. Saadut tulokset tulkittiin vield magneettisairaalan vetovoimatekijéihin, jolloin

tuloksista korostuivat johtamistyylin, yhteis6llisyyden, sairaanhoitajat opettajina ja ammatilli-

sen kehittymisen vuorovaikutusosaaminen seki yksilo- ettd yhteisétasolla.

Ty6yhteisotason ajattelussa muutokset liittyvit tietoisuuden lisddntymiseen tyon ja tyGyhtei-
s6n piirteisiin sekd dynamiikkaan. Arviointi auttaa havaitsemaan tyGprosesseja ja -kaytintoja.
Asenteelliset ja tunteissa ilmenevit muutokset lisdavat tyGyhteisollisyyttid, jolloin yhteenkuu-
luvaisuuden tunne lisddntyy. Kehittdmisprosessien asenteita ja tunteiden muutosta edistdvit
yhteisen kehittimisen lisdksi sadnnolliset tapaamiset ja keskustelut. Tyoyhteisollinen kehitta-
minen voi vahvistaa kokomusta tyén mielekkyydesti. Muutokset kehittimisosaamiseen ta-
pahtuu yksilon ja tyGyhteison tasolla. Ne siséltivit prosessin kuljettamisen, menetelmien to-

teuttamisen ja vuorovaikutuksen, erityisesti ristiriitojen kisittelyyn liittyvdssd osaamisessa.
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Kehittimisprosessi ja itsearvioinnin toteuttaminen vahvistavat kehittimisen rakenteita, jossa
ty6yhteisot alkavat aiempaa systemaattisemmin reflektoida ty6tddn ja tunnistavat ja maaritta-
vit kehittimisen sisiltojd. Tallaiseen liittyvit olennaisesti muutokset keskustelukulttuurissa ja
kollektiivisten vuorovaikutusrakenteiden vahvistumisen ilmentyminen sdannéllisten palaveri-

en ja keskustelun monidinisyyden lisddntymisena. (Vataja 2012, 101-102.)

Kehittimistehtdvin tekeminen alkoi syyskuussa 2011 ideointi vaiheella ja padttiminen loppui
toukokuussa 2013. Kehittimistehtivin esittelin seminaaripdivina koululla 25.4.2013 posteria
apuna kayttien (liite 13). Pienimuotoisen projektin tarkoituksena on vaikuttaa osakseen toi-
minnan rakenteisiin ja perusteisiin yksilé ja yhteis6 tasolla. Paasivaara ym. (2011, 27-29) ku-
vaavat tillaisten hankkeiden olevan arvokeskusteluun ja tyOyhteisdkulttuuriin vaikuttavia,
joissa projektit tehdddn arjen keskelld, ilman ulkopuolisia tyontekijoitd ja rahoitusta. Kehit-
timistarpeiden nousu oman tyGyhteison sisiltd ovat yleensd konkreettisia ja liittyvit arjen

toimintaan, jolloin perusteltavuuden nihdiin olevan helpompaa.

Onnistunut projekti saavuttaa tavoitteen mairdtyssd ajassa. Onnistuessaan se mahdollistaa
luovan ajattelun, jossa ongelmaa tarkastellaan monesta eri nikékulmasta. Projektin onnistu-
minen lisdd toteuttajien osaamista ja kokemusta. Parhaimmillaan se muokkaa asenteita ja to-
tuttuja tapoja. T4lld on merkitystd kulttuurin muuttumisen suunnalle ja edistdd uusien toimin-
tamallien tai hyvien kiytint6jen kdytt6on ottamista. Onnistuessaan yhdessd tehdyt muutos-
prosessit parantavat yhteisollisyyttdi myonteisesti. Uudistumisen tarpeen tunnistaminen on
yksi merkittaivimmistd menestyksen turvaajista, jossa luova innovatiivisuus ja ajattelu ovat
avainasemassa. TyOyhteisé voi toiminnallaan olla tukemassa tai lannistaa luovaa ajattelua ja
arvojen merkitys on suuri luovuuteen ja erilaisuuteen suhtautumisessa. Muutoskyvykkyydesta
kertoo organisaatiossa vuorovaikutuksen taso, yhteistyon laatu, asenteet ja osaaminen. Osal-
listujien vihyys voidaan nihdd huonosta muutoskyvykkyydestd. Organisaatiokulttuurin voi-
makkaana piirteend voi mukana olla muutoksen vastustaminen tai mahdollinen valta-asemien
puolustaminen. Organisaatiokulttuuriin voi vaikuttaa, mutta se tarvitsee aikaa muuttuakseen.

(Paasivaara ym. 2011, 30-32, 37.)

Muutoksen tarpeellisuuden kokemisen halusin jokaisen hoitotyontekijan itse arvioivan ja
tuntevan sen mahdollisuutena luovan toiminnan kehittimisend. Vapaachtoisuuteen perustu-
misen tarkoituksena oli my0s hoitotyontekijéiden omasta itsestddn lihtevin muutoksen tie-
dostaminen ja toteuttaminen. Kehittimistehtiville asettamat tarkoitus ja tavoitteet muodos-

tuivat tukien perustehtivin toimintaa, johon kuuluu vahvasti vuorovaikutusosaaminen. Pro-
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jektityo tulisi ndhdd my6s Paasivaaran ja muiden mukaan (2011, 48, 75) suhteessa asiakkaisiin
ja heiddn hy6tyihin. Yhteistyon merkitys korostuu perustuen vapaachtoisuuteen, vuorovaiku-
tukseen, toimijoihin seki yhteisten tavoitteiden ja yhdessid sovittujen menetelmien mukaiseen

toimintaan.

Ensin tulosten tulkinnan kautta jatkokehittimiskohteeksi muodostui vuorovaikutusosaami-
sen kehittiminen. Tavoitteena oli selvittii, miten vuorovaikutusosaamisen kehittiminen
edesauttaa keskustelukulttuurin muutosta. Toimintatutkimukselliset viliin tulevat interventi-
ot suunnittelimme yhdessi projektiryhmin kanssa nikemyksesta, jotka perustuivat osallistu-
jien vapaaehtoisuuteen ja itsestddn lihteviksi toiminnaksi. Ndimme myos tarpeelliseksi ottaa
osaston toimintaa ohjaavat arvot mukaan toimintaan ja vahvistaa arvojen nikyvyyden vahvis-
tamista toiminnassa. Ensimmiinen interventio myonteinen palautteenanto harjoituksen to-
teutti ldhes kaikki hoitohenkil6kunnasta. Harjoitus tapahtui kdytinnén hoitotyén lomassa

ilman suuria toiminnan muutosta, joka mahdollisesti vaikutti osallistumisen aktiivisuuteen.

Warmyoga tunnille kolmannes hoitohenkilokunnasta jatti osallistumisen viliin. Osalle hoito-
henkil6kunnasta kummatkaan tunnit eivit sisdltyneet tyOpéivain, jolloin vapaa piivini el
haluttu mahdollisesti osallistua. Toisaalta mukana oli my6s heitd, jotka tulivat tunnille vapaa-
péivand. Harjoitus saatettiin jattdd viliin ennakkoluuloisten asenteiden vuoksi harjoitusta
kohtaan. Harjoituksen arviointi sisdlsi mahdollisesti liian vaikeat teemakysymykset, joten nii-
hin vastaaminen oli mairiaikaan mennessi todella heikko. Vain yksi oli vastannut arviointiin
midriaikaan mennessi. Toisaalta arvioinnin suorittaminen saatettiin jittdd viliin ensin war-

myoga tunnin kritiikkid herattineen palautteen vuoksi.

Kolmas interventio vuorovaikutukselliset pariharjoitukset tyopsykologi Kati Saxholmin toi-
mesta toteutui aikataulun mukaisesti ensimmaisend koulutusiltapéivina. Iltapaivain osallistui
kuusi hoitohenkil6kuntaan kuuluvaa, vaikka osaston tilanne henkiléstén osalta oli puutteelli-
nen dkillisten poissaolojen vuoksi. Iltapdiva arvioitiin eldytymismenetelmalld, johon kaikki
vastasivat. Toisen koulutusiltapdivin ajankohta siirtyi pidettiviksi 22.5 osastonhoitajan toi-
mesta. Tdma tarkoittaa sitd, ettd toisen iltapéivin toteuttaminen, arviointi, analyysi ja tulokset

jadvit timin kehittdmistehtivin raportoinnin ulkopuolelle.
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5.4 Paitelmat ja jatkokehittimisaiheet

Artikkelin yksi, ensimmiisen syklin padtelmat ovat alkukartoituksessa muodostuneet hoito-
henkil6kunnan pysyvyyteen ja saatavuuteen vaikuttaviksi asioiksi: fyysinen ympiristo, ty6il-
mapiiri, esimiestoiminta, rekrytointi, hoitotychén sitoutuminen, hoitotyén organisointi, hoi-
totyon toteutus, tyOkaverit, yhteistyon kehittdminen, resurssit ja imago. Saatujen tuloksien
tulkinta osoittaa magneettisairaalaan vetovoimatekijoihin peilaten, korostuvan johtamistyylin,
yhteisollisyyden, sairaanhoitajat opettajina ja ammatillisen kehittymisen vuorovaikutusosaa-

misen yksilo- ja yhteis6 tasolla.

Artikkelin kaksi, toisen syklin pddtelmit ovat tulosten tulkinnan kautta muodostuneet kes-
kustelukulttuurin muutosta vaikuttaviksi asioiksi: henkilékohtainen vuorovaikutuskiyttiyty-
minen ja avoin ilmapiiri. Saatujen tuloksien tulkinta osoittaa saannollisten palavereiden tuke-
van avoimen ilmapiirin muodostumista. Avoimen keskustelukulttuurin ja yhteisten pelisdin-

t6jen luominen seké nithin sitoutuminen kehittivit yhteisollisyytta.

Artikkelin kolme, johtajuuden kehittymisen pditelmit ovat itsetuntemuksen kautta tapahtuva
kehittyminen johtajuuteen. Erilaiset maéritelmit johtamisesta ja nikemyksistd auttavat kehit-
tymadn esimieheksi reflektoinnin kautta, jonka seurauksena pystytddn ymmirtimiin oma
kehittyminen ja jatkuvan kehittdmisen merkitys. Esimieheksi kehittymistd tapahtuu myo6s
edellisten esimiesten ja johtajien mallien kautta, joita reflektoimalla voidaan saada hyvid kay-
tint6jd myo6s omaan toimintaan. Toimintatutkimuksellinen ldhestymistapa on hyvi keino
ty6yhteisojen kehittimiseen arjen keskelld. Johtaminen perustuu yhteistoimintaan, jossa vas-
tuu kuuluu jokaiselle. Arvoista keskustelu ja niiden mukainen toiminta luovat pohjaa ja hel-
pottavat yhteistd toimintaa tyGyhteis6issa. Johtamisen haasteena muuttuvassa ja kehittyvissa
tyGymparistossd on jokaisella ammatillisesta kunnosta huolehtiminen. Johtaminen tervey-
denhuollossa on laaja-alaista ja vaativaa tyotd, jossa koulutus ja tyOyhteison ilmapiiri ovat
merkittivissa roolissa. Menestyva yhteiso tarvitsee yhteiset arvot ja henkilokunnan sitoutu-
misen nithin. Arvojohtaminen vaatii esimieheltid osaamista, jossa vuorovaikutustaitojen mer-

kitys korostuu. Arvojohtamisen tulee istua tyGyhteison sisilld kokonaisuuteen.

Vetovoimaisuuden vahvistaminen edellyttid johtamistyylin, yhteis6llisyyden, sairaanhoitajat
opettajina ja ammatillisen kehittymisen vuorovaikutusosaamisen yksilo- ja yhteis6 tasolla si-
siltimin vuorovaikutusosaamisen kehittimisen jatkuvuutta, joka edesauttaa keskustelukult-

tuurin muutosta. Vuorovaikutusosaamisen kehittdmistd tulisi jatkaa yhteisen toiminnan ja
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saannollisten palavereiden muodossa. Vuorovaikutusosaamisen kehittdminen edistdd keskus-
telukulttuurin muutosta avoimella ilmapiirilld ja henkil6kohtaisella vuorovaikutuskayttiyty-
miselld. Yhteiset palaverit edistdvit toisten tuntemista ja ndin ollen lisddvit luottamusta.
Luottamus ja palautteen anto vaikuttavat kulttuurin muutokseen. Yhteisollisyyden tunne on
merkittivdi osa vetovoimaisuuden vahvistamisessa. My6s Lampinen, Viitanen & Konu
(2013) kuvaavat ihmissuhteiden keskeistd vaikutusta yhteisollisyyden tunteen saavuttamiseen,

jossa avaintekijoitd ovat luottamus ja kunnioitus.

Ty6yhteison toimintatapojen kehittyminen vaatii jokaisen hoitohenkil6kunnan jisenen ref-
lektointia henkilékohtaisesta vuorovaikutusosaamisesta. Hoitohenkil6kunnan jasenten tulisi
ottaa my6s henkilokohtaisesti vastuuta vetovoimaisuuden vahvistamiseen. Kertomista, kuun-
telua ja toinen toisiltaan oppimista voidaan harjoitella. Kehittymisen edellytyksiin kuuluvat
oivallus miten kuuntelu, toisten arvostaminen ja huomioon ottaminen littyvit toisiinsa.
Henkilon pitdd osata myOs miettid oman toiminnan merkitys tySyhteison ilmapiirin ja kes-
kustelukulttuurin onnistumiselle ja ottaa niisti vastuuta. Jokainen voi toiminnallaan joko
edistdd tal olla esteend avoimen vuorovaikutuksen luomisessa. (Mikisalo-Ropponen 2011,

102-103.)

Ty6ympariston nopea muuttuminen vaikuttaa itsensd johtamisen tirkeyteen. Muuttuva ym-
périst6 edellyttdd joustavuutta, nopeaa reagointia, luovuutta ja kykyi jatkuvaan uudistumi-
seen. Uupuminen lisddntyy, minkid vuoksi tybhyvinvoinnin yllapitiminen on tirkedd. Itsensd
johtamisen ongelmat eivit yleensi johdu siitd, ettei meilld olisi tietoa johtaa itseimme hyvin,
vaan emme osaa tal vie tietoa kiytintoon. Itsensd johtamista ei opi kirjoista eikd luennoilta
vaan sithen vaaditaan harjoittelua. Oppiminen tapahtuu omakohtaisen reflektoinnin ja har-
joittelun kautta, jossa tirkedd on oma visio ja toiminta-ajatus itsensd johtamisen lihtokoh-
daksi. (Sydinmaanlakka 2006, 16-17.) Uudistumisen edellytys on hyvi itseluottamus, jossa
meidin on uskallettava mennd oman mukavuusalueen ulkopuolelle. Oman keskeneriisyyden
tunnustaminen on uudistumisen kannalta tirked vaihe. On my6s annettava lupa epidonnis-

tumiseen ja virheisiin uudistumista toteuttaessa.

Jatkokehittimisaiheena vuorovaikutusosaamisen nikokulmasta voisi olla yhteisollisyyttd tu-
keva yhteistyOssd toteutettavan toimintamuodon tehostaminen, joita ovat muun muassa
mentorointi, tavoitteellinen tyokierto sekd yhdessd kehittdiminen. Niiden avulla saavutetaan
yhteisid oppimiskokemuksia. Tulevaisuuden jatkokehittimisaiheena voisi olla my6s yksilo-

vastuinen hoitotyon toteutus tyGyhteisossd. Tamd pitdd sisallidn hoitotyon potilaskeskeisen
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toiminnan, jossa korostuvat yksil6llisyys, vastuullisuus, itsendisyys, koordinointi ja jatkuvuus.
Kirurgisen osaston kuuden arvoina ovat asiakaslahtoisyys ja kokonaisvaltaisuus, jotka olisivat

tukemassa yksilévastuisen hoitotyon toteuttamista.
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Saatekirje osastolta kuusi pois lihteneille hoitotyontekijoille
Hei!
Olen sairaanhoitaja Tiina Saarenpdd Kainuun keskussairaalasta osastolta kuusi. Opiskelen
Kajaanin ammattikorkeakoulussa sosiaali-, terveys- ja liikunta -alalla kehittimisen ja johtami-
sen koulutusohjelmassa. Koulutukseemme sisiltyy oman osastomme kehittimistehtiva, jolle
johtoajatuksena on tyoyksikon vetovoimaisuuden lisidminen ja osaavan henkilékunnan py-
syvyyden ja saatavuuden turvaaminen. Tarvitsisin juuri Teiddn apuanne alkukartoituksen te-
kemiseen, koska olette jossakin vaiheessa tyoskennelleet Kainuun keskussairaalan osastolla
kuusi. Niin teilld on arvokasta tietoa kehittdmistehtavin atheesta. Vastauksenne tulen kasitte-
lemiin luottamuksellisesti niin, ettei teiddn vastauksistanne voida tunnistaa vastaajia. Havitin
vastaukset heti, kun saan kehitystehtdvin valmiiksi.
Olisitko ystivillinen ja vastaisit minulle niihin ldhettimaini kysymyksiin. Mitd ndyrin kiitos!
Ystivillisin terveisin:
Tiina Saarenpai Kajaani 9.9.2012
xxxxxxxxxxxx@kajak.fi tai xxxxxxxxxxx@gmail.com
Mitka olivat syyt, ettd olit téissd Kainuun keskussairaalalla osastolla kuusi?
1. Millaiseksi koit oman sitoutumisesi potilaisiin/ tyoskentelyyn/ tyokavereihin/ tyoyh-
teis6on/ organisaatioon?
2. Miten koit ty6paikan sijainnin ja palkkauksen vaikutuksen osastolla kuusi tyskennel-
lessisi?
3. Millaiseksi koit potilaat/tyoyhteison ja tyokaverit/ autonomian tyoskennellessisi
osastolla kuusi?
4. Miten koit tyon fyysiset ja psyykkiset voimavarat? (tyGyhteison arvostus, tuki, ympa-
rist6, vithtyvyys, laitteiden toimivuus ja riittdvyys yms.)
5. Miten koit tyon vaatimukset/tyohon vaikuttamisen/ tyGaikojen merkityksen?
6. Millaiseksi koit esimiestydskentelyn/ johtamisen osastolla kuusi?
7. Kuvaile ty6ilmapiirid/ tyopaikan henked/ sisdisid suhteita/ tuen saantia muilta osas-
tolla kuusi?
8. Mitki olivat syyt, ettd lihdit osastolta kuusi?
9. Palautetta?
10. Ehdotuksia toiminnan muuttamiseen?

Kiitos!



Osastolta kuusi pois ldhteneet hoitotyontekijit

LIITE 21 (1)

Koodattu alkuperdinen ilmaus

pelkistetty ilmaus

teemat

6. Sijaisena ollessani olin erittdin motivoitu-
nut ty6n tekoon koska vasta valmistuneena
kaikki asiat olivat uusia.. paljon oli opittavaa
ja halu oppia oli suuri.. 8. Vaikeaa aluksi
sitotuta tekemidn hyvii potilasty6ti, koska
perehdytys
sairauksiin, joita osastolla hoidetaan oli var-
sin puutteellista. 11. Palkkauksella ei ollut
minulle kovinkaan suurta merkitystd, tyon
kiinnostavuudella kyllikin on. 12. Olen teh-
nyt toitd terveyskeskuksissa ja koen keskus-
sairaala tasoisen tyon olevan mielenkiintoi-
sempaa. Lisiksi kirurgisen potilaan hoitoty6
kiinnosti ja kiinnostaa edelleen../ 25. Koulu-
tusta ja lddkdreiden + hoitajien hyvid yh-
teishenked enemmin. 26. Vastavalmistu-
neelle sairaanhoitajalle se oli hyvi asia siini
mielessd, ettd vanhemmilla hoitajilla oli pal-
jon tietoa ja kokemusta potilaiden hoidosta.
27. Osaston toiminta oli organisoitu erittiin
tarkasti. 77. Tyoyhteisossd vallitsi "kired
tunnelma" ja useiden tyontekijoiden vililld
oli ristiriitoja.. Vanhat tavat istuvat tiukassa..
30. useimman hoitajan kiinnostus vain
omaan tyOskentelyynsi mahdollisti my0s
sen, ettd sai itse tydskennelld niinkuin halu-
si.. 31. hyvin montaa eri tydskentelytyylid,

uuteen potilasmateriaaliin  ja

koska niin monta vahvaa persoonaa toteutti
omaa nidkemystidn ja yhteisissd pelisddn-
no6istd vaikea sopia ja niissd ei pitdydytty..
45. Osastolla eriosa-alueiden vastaavat olivat
hyvin valittuja ja motivoituneita, esim.
avannehoitaja.. 64. pdisdintoisesti johtami-
nen oli hyvii ja tasa-arvoista.. 65. tydvuoro-
suunnittelussa epitasa-arvoisuutta oli huo-
mattavissa varsinkin yévuorojen osalta.. 66.
esimiesty6skentelyssd tarvitaan tilld osastol-
le erityisen paljon jimikkyyttd ja mielestdni
paljon keskustelua ja asioiden esilletuomis-
ta.. 68. osastonhoitajien lihestyminen on
mielestdni ollut kuitenkin ty&skentelyai-
kanani helppoa.. 73. Tyo6ilmapiirin koin
huonoksi.. 92. tyOyhteis66n toivoisi lisda
joustavuutta, hyviksyntid ja avarakatseisuut-
ta..

6.motivoitunut tyéntekoon valmis-
tumisen jilkeen, kaikki asiat uusia,
paljon opittavaa sekd halu oppia
suuri

8. sitoutumisen vaikeus potilasty-
hén, perehdytys puutteellista poti-
lasmateriaaliin ja sairauksiin

11. palkkauksella ei suurta merki-
tysti, tyon kiinnostavuudella on

12. keskussairaalatasoinen ty6, ki-
rurgisen hoitoty6n kiinnostus

25. ladkidreiden ja hoitajien hyvii
yhteishenked enemmin

26. vastavalmistuneelle hoitajalle
hyvi kun henkilokunta oli ollut
toissd pidempdin, henkilokunnalla
paljon tietoa ja kokemusta

27. Osaston toiminnan organisointi
erittdin tarkasti

77. ty6yhteison kired tunnelma,
ristiriidat useiden tydntekijéiden
valilla

30. useat hoitajat olivat kiinnostu-
neita vain omaan ty6hon, sai itse
tyoskennelld miten halusi

31. vahvat persoona toteuttivat eri
nikemyksid, yhteisistd pelisidnnois-
td vaikea sopia, pitdd kiinni

45. eri osa- alueiden vastaavat hy-
vin valittu, motivoituneita

64. piddsidntdisesti johtaminen hy-
vid, tasa- arvoista

65. johtamisen epitasa- arvoisuutta
tyovuorosuunnittelussa

66. johtamiseen jamakkyyttd, kes-
kustelua, asioiden esille tuomista
68. osastonhoitajien lihestyminen
helppoa

73 ty6ilmapiiri huono

92. tySyhteis66n lisdd joustavuutta,
hyviksymisti, avarakatseisuutta

Hoitoty6hén sitoutumi-
nen (6, 8, 11, 12)

Ty6ilmapiiri (25, 30,
31,73,77,92)

Hoitotyén  organisointi
(26,27, 29, 45)

Esimiestoiminta (64, 65,
66, 68)
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SWOT- analyysi kirurgisen osaston kuuden hoitohenkil6kunnalle

Tama SWOT-analyysi tehddin kirurgisella osastolla kuusi, henkilokohtaisesti. Toivon, ettd
jokainen osastolla kuusi tyOskentelevi sairaanhoitaja, apulaisosastonhoitaja, lihihoitaja, pe-
rushoitaja seki sihteerit kirjoittavat ajatuksensa neljddn eri teemaan: Vahvuudet, Heikkoudet,
Mahdollisuudet ja Uhat vastaten alla olevaan kysymykseen, joka etsii vastausta, mitka tekijit
edesauttavat hoitohenkil6kunnan pysyvyytti ja saatavuutta kirurgiselle osastolle kuusi. Jokai-
sen Teiddn tiedot ovat arvokkaita kehitystoiminnan kartoittamiseksi. Vastaathan ystavillisesti
1.10.2012 mennessa. Tulen tervehtimdin teitd samaisella viikolla ja hakemaan arvokkaan ai-
neiston. Aineisto kasitellddn luottamuksellisesti ja niisti nousseista asioista tehddin ohjaus-
ryhmissa kehitystoimintamme suuntaus.

Tutkimuskysymys on:

Mitka tekijat edesauttavat hoitohenkilokunnan pysyvyytté ja saatavuutta kirurgiselle osastolle
kuusi?

Vastaukset palautetaan punaisen kansion kirjekuoreen, joka on kanslian ikkunalla,

Kiitos!
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SWOT-analyysi: Mitka tekijat edesauttavat hoitohenkilokunnan pysyvyytta ja saatavuutta?

+ -
Vahvuudet Heikkoudet
e
2
=
@
o
g
>
[=]
)
£
Hyd
(2]
B
Mahdollisuudet Uhat

Ulkoinen ymparist6




SWOT-analyysi kirurgisen osaston kuusi hoitohenkil6kunta

LIITE 4 1 (2)

Vahvuudet, koodatut alkuperiiset ilma-
ukset

pelkistetyt ilmaukset

teemat

1. tyén monipuolisuus 2. hyvit maisemat
osastolta, jos niitd ehtii katsomaan 3. vertais-
tuki ty6tovereilta, huumori

4.voi vaikuttaa omaan tychonsi ja tydvuo-
roihinsa 5. hyvi, kuunteleva osastonhoitaja 7.
joissakin vanhoissa hoitajissa 8. mukavat ty6-
kaverit 14. saa esittdd tyGvuorotoivomuksia
15. oppii hoitamaan monenlaisia kir.potilaita
16.saa omia vastuualueita 17. koulutuk-
siin/opiskeluihin kannustetaan 18. tyky — pai-
vit yms. yhteiset tapahtumat ja juhlat 19.
mahdollisuus oppia tekemdin useita kliinisid
27. pieni sairaala 30. laatutyé yhdenmukaistaa
toimintatapoja

34. perehdytyskiytinnot mallinnettu 306. sel-
ked tyonjako

1.ty6n monipuolisuus 2.hyvit mai-
semat 3.ty6kavereiden vertaistuki,
huumori 4. vaikutus ty6hon, tyo-
vuoroihin 5. hyvi, kuunteleva osas-
tonhoitaja 7. jotkut vanhat hoitajat
8. mukavat tyokaverit 14. tyévuo-
rotoivomukset  15.  monenlaiset
kirurgiset potilaat 16. omat vastuu-
alueet 17. kannustus koulutuksiin
18. tyky — piivit yhteiset, tapahtu-
mat, juhlat 19. mahdollisuus oppia
tekemiddn toimenpiteitd 27. pieni
sairaala 30. laatuty6n yhdenmukais-
taminen 34. perehdytyksen mallin-
nus 36. selked tyonjako

Hoitoty6n organisointi
(1,4,5,14,15,16,17,19,30
,34,30)

Fyysinen
t6(2,27)

ymparis-

Tyokaverit (3,7,8,18,20)

Mahdollisuudet, koodatut alkuperiiset | pelkistetyt ilmaukset teemat

ilmaukset

1/Opiskelijoihin suhtautuminen tulevana 1/opiskelijoihin suhtautuminen

positiivisena voimavarana uusia toimia tiytet- | 2/uusi sairaala

tiessd ja sijaisuuksiin haettaessa positiivisena 4/vapaa- ajan harrastusmahdolli-

voimavarana suudet

2/Uusi sairaala, kun se tulee 5/pieni kaupunki, turvallinen, Yhteistyén  kehittimi-

4/Vapaa — ajan harrastusmahdollisuudet
5/Pieni kaupunkiyhteisd, turvallinen, helppo

helppo kulkea
6/monipuolinen rekrytointi

nen(1/,18,19/)

kulkea 7/uusi sairaala Fyysinen ympiristo
6/ Mahdollisimman monipuolinen tekrytointi | 8/turvallinen ymparistd @/,
eri oppilaitoksissa, peruskoulun yldasteelta 11/uusi sairaala 4/,5/,6/,7/8/,11/)
alkaen.. 7/Uusi sairaala rakennus 18/hyvan oppimisympatiston luo-
8/Kajaani on turvallinen kasvuym- minen tyontekijoille ja opiskelijoille
pirist6 hoitajien lapsille 19/ty6elamin ja koulutuksen yh-
11/Uusi sairaala suunnitteilla teistyén
18/Luodaan hyvii oppimisympitistoja tyon-
tekijoille ja opiskelijoille
19/Tydelimin ja koulutuksen vilisen yhteis-
tyon lisddminen ja kehittiminen
Heikkoudet, koodatut alkuperidiset ilma- | pelkistetyt ilmaukset teemat

ukset
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1.Henkilokunta kaipaisi mielestini hieman
7sisaistd nostetta”, ’me henki”

2.Sallivampi asenne uusia uusia hoitajia koh-
taan

3.T'6ihin ei palkata riittivisti viked

4 Epimukava, vanhanaikainen ja ahdas osasto
5.Henkilokunnalla huono motivaatio kehittaa
omaa ammattitaitoaan

6.0Osaston ty6tapojen kehittimiseen ei panos-
teta

7. Kiire

8.Huono maine

9.Henkil6ston vaihtuvuus

10.Joutuuko ottamaan liian pian, liian paljon
vastuuta? (uudet hoitajat)

16.Kaikki vanhanaikaista; laitteet, hoitoympa-
rist6, tekstiilit, vaatteet yms.

17.Uusien hoitajien huono perehdytys: tulevat
heti vahvuuteen

19.0saston huono maine sairaanhoito opis-
kelijoiden keskuudessa

26. osastokokouksia harvoin

27. osaston omat koulutustilaisuudet puuttu-
vat mm. ladkireiden luennot

39. vuorovaikutus

42 liian monta erikoisalaa hallittavana

1.sisdinen noste, me henki
2. sallivuus uusia hoitajia kohtaan

3.Liian viahin henkilostod

4 Epimukava, vanha, ahdas osasto
5.Henkilokunnalla huono motivaa-
tio kehittidmaan ammattitaitoaan
6.tyStapojen kehittimiseen ei pa-
nosteta

7. Kiire

8.Huono maine

9.Henkil6ston vaihtuvuus

10. vastuuta paljon ja nopeasti

16. vanhanaikaiset tilat

17.huono perehdytys, heti vahvuu-
teen

19. huono maine

26. osastokokouksia harvoin

27. omat koulutukset osaston sisil-
14 puuttuvat

39. vuorovaikutus

42 liian monta erikoisalaa hallitta-
vana

Tyo6ilmapiiri
(1,2,5,6,39)

Resurssit (3,7,9,10)

Hoitotyén organisointi
(7,26,27)

Imago (8,19)

Fyysinen
(4.16)

ymparistd

Uhat koodatut alkuperiiset ilmaukset

Uhat pelkistetyt ilmaukset

Uhat teemat

1*Fyysiset tilat huonot

3*Syrjdinen sijainti itdrajan tuntumassa

4*Lisadntynyt huono asiakaspalaute

9*Ainainen sddstiminen ja sen korostaminen

13*Kainuu ’nalkimaata” -> nuoret lihtevat

Nuorten 1ihto etelaan

eteladn missa on mahdolli-

suuksia ja vaurautta

14*Kainuun ty6ttomyysaluetta -> poikaysti-

ville/miehille ei tialtd 16ydy toitaPuolisoille ei

toita

15* Kajaaniin tullut uusia yksityisid hoitolai-

toksia

17* Nykyisin ahtaat toimimattomat tilat

18*Huono taloustilanne

19*Henkil6kunnan saatavuus huonompi tu-

levaisuudessa

20* Sijaistoiminta ei toimi

21* Vetovoimaisuus puuttuu

22* Negatiiviset mediauutiset

23* Erikoisalojen siirto muualle

24* Henkilokunnan vihennys

25*% Nuorten pois muuttaminen Kainuusta

29* Alan vetovoimaisuus

31* Osaamisen vahvistaminen

32* Koko organisaation imago heikkenee
36* Alan yleinen houkuttavuus
38*Rekrytointi ei onnistu

1* huonot tilat
3*syrjiinen sijainti
4*lisddntynyt huono asiakaspalaute

9*siadstaminen, sen korostaminen

13*nuorten lahto eteldan
14*puolisoille ei t6itd

15*uudet yksityiset hoitolaitokset
17* ahtaat toimimattomat tilat
18* huono talous
19*henkilokunnan saatavuus huo-
nompi tulevaisuudessa
20*sijaistoiminta ei toimi

21* vetovoimaisuuden puute

22* negatiiviset mediauutiset

23* erikoisalajen siirto muualle
24* henkilokunnan vihennys

25* nuorten poismuutto Kainuusta
29%* alan vetovoimaisuus

31* osaamisen vahvistaminen
32* organisaation imagon heikke-
neminen

36* alan houkuttavuus

38* rekrytointi ei onnistu

Fyysinen ymparistd
(1%, 3% 14%.17%,23%)

Resurssit
(9%*,18%,19%20* 24* 31*
35%,38%)

Imago
(4%,15% 21% 22% 25% 20%*
,32%,36%)
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Numerokoodaus ja alkuperiiset Pelkistetyt ilmaukset Teemat
ilmaukset

1. Henkil6kunnan kielenkaytt6 1.henkil6kunnan kielenkdytto toi-

toisiaan kohtaan sia kohtaan

2. Toivotaan, ettd negatiiviset asiat | 2. negatiivisten asioiden ilmaisura-

ilmaistaan rakentavasti mieltd kentavasti Tyo6ilmapiiri

pahoittamatta
3. Ty6paikka ei saisi olla omien
tunteiden purkauspaikka
4. Epiasialliset huomautukset
ty6kavereita kohtaan vaikuttavat
ulkopuolisiin
5. Tyontekijoiden tiuskiminen ja
ilkeily kiireessd opiskelijoille
7. Selintakana puhuminen poissa-
olevista tyStovereista
8. Sairaala- apulaiset komentelevat
opiskelijoita
9. Tyoilmapiirissd parantamisen
varaa
10. Osa tydntekijoistd ilmaisee
asiat toykedsti tydtovereille, opis-
kelijoille ja potilaille (ndiltd henki-
16ilté ei mielellddn opiskelijana
kysy asioita)
12. Annetaan vihin positiivista ja
kehittivad palautetta
16. Ei ole kiytetty tyévoimana
17. Ty6 potilaslihtoistd
18. Saa tehdi paljon erilaisia asioi-
ta
19. Hyvi oppimispaikka
21. Oppimisen kannalta suositte-
len opiskelupaikkaa seuraaville
ryhmille
22. Ammattitaitoinen henkil6kun-
ta
23. Kohtelu ollut asiallista
24.0Ohjaus hyvii

3. ty6paikka ei saa olla omien tun-
teiden purkaus paikka

4. epaasiallisten huomautusten
vaikutus ulkopuoliseen tyénteki-
jadn

5. tyontekijoiden tiuskiminen ja
ilkeily

7. selintakana puhuminen

8. sairaala — apulaisten komentelu
9. ty6ilmapiirissd parantamista

10. osa tyontekijdistd ilmaisee asiat
toykeisti tyokavereille, opiskelijoil-
le, potilaille

12. annetaan vihin positiivista,
kehittivad palautetta

16. ei kiyteti tyGvoimana

17. potilasldhtdinen ty6

18. saa tehdi paljon erilaisien asi-
oita

19. hyvi oppimispaikka

21. suosittelu opiskelupaikkana
seuraaville ryhmille

22. ammattitaitoinen henkil6kunta
23. asiallinen kohtelu

24. ohjaus hyvii

(1,2,3,4,5,7,8,9,10,12,23)

Hoitoty6n toteutus
(16,17,18,19,21,24)
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Kyselylomakkeen aineiston analyysi valmistuvat sairaanhoitajaopiskelijat

Numerokoodaus ja alkuperiiset | Pelkistytyt ilmaukset Teemat
ilmaukset
1. Hyviksyvi ja vastaanottava 1. Hyviksyvi ja vastaanot-
ilmapiiri tava ilmapiiri
2. Riittdvi vapaus tehdi ja oppia 2. Riittdva vapaus tehdi ja
itse oppia
3. Hyvi perehdytys ja ”saa ky- 3. Hyvi perehdytys, saa ky-
sya” ilmapiiri syd ilmapiiri
4. Se, ettd on ihan ok, jos ei 4. Ei tarvitse osata kaikkea ...
osaakkaan jotain 5. Tasa- arvoinen kohtelu Tybilmapiiri
5. Tasa- arvoinen kohtelu my6s 6. Tyotitekeva ilmapiiri (1,3,4,5,6,7,8,14,18,19,
johdon osalta 7. Palautteet positiivinen ja
6. ‘Tyétitekevi ilmapiiri negatiivinen 21,23,24,25,26,27,28)
7.  Palaute, positiivinen ja nega- 8. Mukava tySilmapiiri
titvinen 9. Tyo6n joustavuus
positiivinen palaute alussa 10. Selked johtaminen
kasvattaa ammatillista itsetun- 11. Riittdvd henkil6sto (Perehdytys 3,17,22)
toa ja rohkeutta 12. Tehokas tiedon saan-
8. Mukavaa ty6ilmapiirid ti/vilitys
9. Tyo6n joustavuus 13. Nollausillat, tyky- padivit
10. Selked johtaminen 14. Hyvai ty6ilmapiirid Esimiestoiminta
11. Riittdvd henkil6std 15. Ty6nohjausta
12. Tehokas tiedonsaanti/ valitys 16. Mahdollisuus ammatilli-
13. Nollaus illat, tyky- paivit seen kehittymiseen (5,10,11,12,13,15,27,28)
14. Hyvii ty6ilmapiirid 17. Kunnollinen perehdytys
15. Ty6nohjausta 18. Kannustus ja tuki
16. Mahdollisuutta itseni amma- 19. Hyvi ty6ilmapiiri
tilliseen kehittimiseen 20. Kehittimishaluiset ihmi- | Ammattitaidon kehittiminen
17. Kunnollinen perehdytysjakso set
ty6paikkaan ja tyotehtiviin 21. Tiedon kulun avoimuus, (2,9,16,20,29)
18. Kannustusta ja tukea ’toisten opettaminen”
19. Tyoilmapiiri on hyvi 22. Perehdyttiminen
20. Kehittimishaluisia ihmisid 23. Hyviksyvi vastaanotto
21. Tiedon kulun avoimuus “tois- 24. Kannustaminen
ten opettaminen” 25. Onnistumisen huomi-
22. Perehdyttiminen ointi
23. Hyviksyvi vastaanottaminen 26. Yhteishenki
24. Kannustaminen 27. Tyohyvinvoinnin huo-
25. Onnistumisen huomiointi miointi
26. Yhteishenki, kun toéistd on 28. Kunnioitus kaikkia koh-
mukava lihted, sinne on mu- taan
kava mennd my6s takaisin 29. Ammatillisen kehittimi-
27. Tyontekijoiden tyhyvin- sen mahdollisuus, ete-
voinnin huomiointi nemismahdollisuudet
28. Kunnioitus kaikkia kohtaan -
> kiytostavat
29. Etenemismahdollisuudet,

oman ammatillisuuden kehit-
taiminen
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Aineistojen tulosten liittiminen magneettisairaalan neljaintoista vetovoimatekijiin

Magneetti- Lihteneet tyonteki- | Opiskelijapa- SWOT- ana- SWOT- ana- Valmistuvat
sairaalan jat lautteet lyysi + (vah- lyysi — sairaanhoita-
vetovoima- vuudet, mah- (heikkoudet, jat
tekijdt dollisuudet) uhat)
3.Johtamisty | Esimiestoimin- Hoitotyon Hoitotyon Esimiestoi-
yli: ta(15,17,19,22,24, organisointi organisointi minta
osallistava , 37,38,64,65,66,67,68, (1,4,5,6,9,10,13 | (7,12,13,14,15, | (5,10,11,12,1
tehokas vuo- | 69,76,82,97,102,103, ,14,15,16,17,19, | 23,26,27,30,34, | 3,15,27,28,30
rovaikutus, 108,112,118,123) 21,22,232526, | 36,38,42,47) ,31,32,33,34,
tiedonkul- Tyo6ilmapiiri 30,31,32, Resurssit 35,36,38)
ku,nikyvit, (23,25,28,30,31,34,3 33,34,36,37) (3,7,9,10,11,12, | Perehdytys
helposti - 5,47,49,50,52, 15,17, (3,17,22,32,3
hestyttivit ja | 58,63,70,71,72,73,74, 20,21,22,23,24, | 3,38)
keskustelevat | 75,77,78,79,80,81,83, 28,32, Tyo6ilmapiiri
johtajat 84,87,88,90,91,92,93, 34,35,37,40,41, | (1,3,4,5,6,7,8,

94,95,96,98,99, 43,44,452* 8% | 14,18,19,21,2

100,101,104,106,107, 9%10%,18%,19%, | 3,24,25,26,27

109,113,114,115,117, 20%24*26* 27 | ,28,30,32,34,

119,120,121,122,124 *30%31%33*%3 | 35,36,38)

) 4% 35%37* 38*

Hoitoty6n organi- 39%)

sointi

(20,26,27,29,32,33,3

6,45,48,54,55,56,57,

59,

60,61,62,86,110,111,

116)
10.Yhteisolli | Ty6ilmapiiri Tyo6ilmapiiri Hoitotyon Imago Tyo6ilmapiiri
syys: (23,25,28,30,31,34,3 | (1,2,3,4,5,7,8,9, | organisointi (4*,15%,16%,21* | (1,3,4,5,0,7,8,
kehitetty 5,47,49,50,52,58, 10,11 (1,4,5,6,9,10,13 | ,22* 25%, 14,18,19,21,2
pitkikestoi- 63,70,71,72,73,74,75, | 12,13,14,17,20, | ,14,15,16,17,19, | 28%29%32* 36 | 3,24,25,26,27
silla, laajoilla | 77,78,79,80,81, 22,23) 21,22,232526, | *,8,19) ,28,30,32,34,
ohjelmilla, 83,84,87,88,90,91,92, | Hoitotyon 30,31,32, Tyo6ilmapiiri 35,36,38)
sairaalaa 93,94,95,96,98,99, toteutus 33,34,36,37) (1,2,5,6,18,31,3
pidetdin 100,101,104,106,107, | (6,15,16,17,18, | Tyokaverit 3,39,40)
vahvana, 109,113,114,115,117, | 19,20,21,22.24) | (3,7,8,11,12,18, | Hoitotyon
myonteisend | 119,120,121,122,124 20,24, organisointi
ja tuottavana | ) 28,29,35) (7,12,13,14,15,
osana yhtei- Hoitoty6n organi- Yhteistyon 23,26,27,30,34,
s6d sointi kehittiminen 36,38,42,47)

(20,26,27,29,32,33,3 (1/,3/,6/19/,2

6,45,48,54,55,56,57, 0/,21/,

59,60,61,62,86,110,1 22/)

11,116)
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11. Sairaan- Tyo6ilmapiiri Perehdytys
hoitajat (1,2,3,4,5,7,8,9, (3,17,22,32,3
opettajina 10,11 3,38)
Opettami- 12,13,14,17,20, Ammattitai-
nen on osa 22,23) don kehitta-
tyotad; poti- Hoitotyon minen
lasohjaus, toteutus (2,9,16,20,29,
uusien ja (6,15,16,17,18, 36,37,38)
vihemmin 19,20,21,2224 Tyo6ilmapiiri
kokeneiden (1,3,4,5,0,7,8,
hoitajien ja 14,18,19,21,2
opiskelijoi- 3,24,25,26,27
den mento- ,28,30,32.34,
rointi ja pe- 35,36,38)
rehdyttimi-
nen
14. Ammatilli | Ty6ilmapiiri Tyo6ilmapiiri Hoitotyon Hoitotyon Perehdytys
nen kehitty- | (23,25,28,30,31,34,3 | (1,2,3,4,5,7,8,9, | organisointi organisointi (3,17,22,32,3
minen: 5,47,49,50,52,58, 10,11, (1,4,5,6,9,10,13 | (7,12,13,14,15, | 3,38)
persoonallis- | 63,70,71,72,73,74,75, | 12,13,14,17,20, | ,14,15,16,17,19, | 23,26,27,30,34, | Ammattitai-
ta ja amma- 77,78,79,80,81, 22,23) 21,22,232526, | 36,38,42,47) don kehitta-
tillista kasvua | 83,84,87,88,90,91,92, | Hoitotyén 30,31,32, Resurssit minen
ja kehitystd 93,94,95,96,98,99, toteutus 33,34,36,37) (3,7,9,10,11,12, | (2,9,16,20,29,
arvostetaan, | 100,101,104,106,107, | (6,15,16,17,18, | Tyokaverit 15,17, 36,37,38)
voimavarat 109,113,114,115,117, | 19,20,21,22,24) | (3,7,8,11,12,18, | 20,21,22,23,24, | Tyoilmapiiri
hyédyntami- | 119,120,121,122,124 20,24,28,29,35) | 28,32, (1,3,4,5,0,7,8,
seen ja kehit- | ) Yhteistyon 34,35,37,40,41, | 14,18,19,21,2
tamiseen, Hoitoty6n organi- kehittiminen 43,44.452% 8% | 3,24,25,26,27
arvostetaan sointi (1/,3/,6/19/,2 | 9%,10%18%19%, | ,28,30,32,34,
perehdytta- (20,26,27,29,32,33,3 0/,21/,22/) 20%,24*26* 27 | 35,36,38)
mistd, koulu- | 6,45,48,54,55,56,57, Fyysinen ym- | *,30%33%34*3
tusta, urake- | 59,60,61,62,86,110,1 péristd 5*37%,38*,39%)
hitysta 11,116) (2,27,2/,4/,5/, | Tyoilmapiiti

Hoitoty6hoén sitou- 7/,8/,9/,10/,1 | (1,2,5,6,18,31,3

tuminen 1/,12/,13/,14/ | 3,39,46)

(3,5,6,7,8,9,10,11,12, ,15/,16/,17/,1 | Fyysinen ym-

21,39,105) 8/23/,24/,25/ | paristo

Fyysinen ympiristo ) (4,16,25,29,1%,

(13,14,16,18,40,41,4 36X, 7*,11*,12

2,43,44,46,51,53) *13%14%17%2

3%)
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Liite 1

Sosiaali- ja terveystoimiala / Terveyden ja sairauden hoitopalvelut /operatiivinen vastuu-

alue/Kirurgia

Perustehtava

Tarjota laadukkaita erikoissairaanhoidon palveluja Kainuun maakunnan kirurgisille potilaille.

Arvot
Potilaslahtoisyys, kokonaisvaltaisuus.

Visio 2015
Kainuulaisten kirurgisten potilaiden hoitoketjut ovat toimivia ja hoidot toteutuvat hoitotakuun
mé&araamassa ajassa mahdollisimman kustannustehokkaasti. Henkilokunnan korkea osaami-
nen seka tydmotivaatio tukevat hyvaa hoitoa ja rekrytointimme on onnistunutta.

Asiakas ja asukas

Strategiset paamaarat
(sitovat tavoitteet eli mita
tulee saavuttaa)

Kriittiset menestystekijat
(missa on onnistuttava, jotta
sitoviin tavoitteisiin paastaan)

Toimenpiteet

(mit& on tehtava sitovien
tavoitteiden toteutumiseksi ja
kuka toteuttaa)

Mittarit/ arviointikriteerit
(milla sitovien tavoitteiden
onnistumista ja toteutumista
mitataan)

- 9/10 potilaasta
tyytyvaisia hoi-
toonsa

- ajanmukaiset
hoitotekniikat

- hoitotakuun to-

- potilaat tyytyvaisia
hoitoonsa

- hoitotakuun toteu-
tumista edistavat
selkeat toiminta-
prosessit ja niiden

- hoitoketjujen ja -
prosessien mukai-
nen toiminta (koko
henkildkunta)

- leiko-toiminnan
kaynnistaminen mo-
lemmilla kirurgisilla

- Asiakastyytyvai-
syyskyselyt

a) kuntayhtymén ky-
sely, joka toinen
vuosi (ka>4,
kh<0,7)

b) prosessikohtaiset

teutuminen kehittaminen vuodeosastoilla asiakaskyselyt joka
- laadukas toi- (esimiehet) 3. vuosi
minta - jatkuva asiakaspa-
lautteen seuranta
- tarkoituksenmukai- - hoitotakuun toteu-
nen hoitoonpaasy tuminen 100%
- palveluja tarjotaan N
potilas-
lahtoisesti
Henkil6std ja uudistuminen
Strategiset padmaa- Kriittiset menestystekijat | Toimenpiteet Mittarit/ arviointikriteerit

rat

-henkiloston erikois-
osaaminen on riittava
ja sita hyédynnetaan
-tybtyytyvaisyys hyva,
henkilésté motivoitu-
nutta

- rekrytoinnin onnistumi-
nen, hyva perehdytys

- tydyhteisén tarpeiden
mukainen henkiléston tay-
dennyskoulutus, Erva yh-
teisty®

- tyossa jaksamisen tuke-
minen, tyky-toiminta

- riittdvan henkilostoresurssin
turvaaminen, jotta esim. pe-
rehdytys voidaan hoitaa
(esimiehet, sijaispalvelu)

- sijaisten saaminen tayden-
nyskoulutukseen paasemi-
seksi (esimiehet, sijaispalve-
lu)

- |a&kérien perehdytyksen

- kehityskeskustelut 100%
- perehdytyksen suunnit-
telu ja arviointi

- sisaisen ja ulkoisen kou-
lutuksen toteutumisen
seuranta, koulutuskortit

- tyotyytyvaisyyskysely
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- riittava henkilostomi-
toitus

- selkea tehtavien ja tyon
suunnittelu

-osaamisen johtaminen

turvaaminen (esimiehet)

- osaamisen johtamisen
suunnitelmien arviointi

Johtaminen, palvelujen jérjestdminen ja tuota

ntotavat

Strategiset paamaa-
rat

Kriittiset menestystekijat

Toimenpiteet

Mittarit/ arviointikriteerit

-hoitoketjujen toimi-
vuus

- yhdenmukainen,
selkeé johtaminen ja
esimiestyd

- maakuntahallinnon
ohjeistama toiminta ja
yhteistyd eri toimijoi-

-ajanmukaiset, laadukkaat
hoitotavat ja valineistd

- esimiesrekrytoinnin onnis-
tuminen, johtamisosaami-
nen

-toimiva perusterveyden-
huolto, selkeat hoitoketjut

- hoitoketjujen paivittdminen
ja uusien ketjujen hallittu
laatiminen (esimiehet ja laa-
tuvastaavat)

- esimiesten hyvéa perehdyt-
taminen ja tuki

- toiminnan seuranta,
suoritteet

-potilasvahinkojen, vali-
tusten ja infektioiden seu-
ranta

den kanssa
Talous
Strategiset paamaa- Kriittiset menestystekijat | Toimenpiteet Mittarit/ arviointikriteerit
rat
-kustannustehokkaat ja | -kustannusten hallinta - reaaliaikainen talousarvion | - talousarvion toteutumi-
erikoisalakohtaiset seuranta (esimiehet) sen seuranta
tuotteet hankintayhteisty® - drg:n kayttéonotto kuntayh- | _ vertailu muihin sairaan-
- realistinen talousarvio lymagsa hoitopiireihin (ika- ja sai-
rastavuus huomioitu)
Kainuun elinvoima
Strategiset paa- Kriittiset menestystekijat Toimenpiteet Mittarit/ arviointikriteerit
maarat

- kainuulaisten ela-
méanlaadun paran-
taminen kirurgisilla
toimenpiteilla ja
hoitotyélla

- ammattitaitoinen, osaava
henkilékunta ja riittavat re-
surssit

- kainuulaisen erikoissai-
raanhoidon turvaaminen

- suoritteiden seuranta

- potilastyytyvaisyyden
seuranta

- valtakunnallinen vertailu




Toiminnallisten harjoitusten (haastattelu, kyselylomake, eliytymismenetelm4i) arvi-

ointien sulautettu analyysi esimerkki
Numerokoodaus ja alkuperiiset ilmaukset

Pelkistetyt ilmaukset

LIITE 91 (1)

teemat

2.myénteisen palautteen anto harjoituksen jilkeen kiinnitti
enemmin huomiota positiivisen palautteen antoon toisille, koska
itsestd tuntui hyville saada mydnteistd palautetta 3..oma herddmi-
nen palautteen antamisen tirkeyteen.. 4.myonteisen palautteen
annon harjoittelun jatkaminen, jotta siitd tulisi pysyvd kiytinto
esimerkiksi osastokokouksien yhteyteen, osa ajasta yhdessd kes-
kusteluun, asioiden miettimiseen, mitd kuuluu kysymyksid ja vas-
tauksia, sidnnoélliset osastokokoukset, palautteen anto oikeaan
aikaan ja oikeissa paikoissa, 5. ..ilmeiden ja eleiden kontrolloimi-
nen juteltaessa, 6. peruskohteliaisuus, muistetaan sanoa kiitos ja
tullessa t6ihin tervehtiminen ja toistd ldhtiessd heipat 9. Keskuste-
lukulttuurissa on myds tirkedd kuuntelemisen taito. My6s muut
voivat kertoa ajatuksiaan ja saadaan aikaiseksi keskustelua. 10.
Toisten neuvominen ja ohjaaminen, ovat hyvii keskustelunaiheita.
11. Erittdin tirkedd on vuorovaikutustaidoista on palautteen an-
taminen ja vastaanottaminen, silloin pystyy kehittimdin omia
taitojaan. 13. Yritdn kuunnella ja ottaa huomioon toiset. 14. Koen,
ettd vuorovaikutus ihmisten kanssa on minulle sosiaalisena luon-
teena helppoa ja vaivatonta, en vaivaudu vieraan ihmisen koske-
tuksesta tai puheesta -> kehittiisin ehkid kuitenkin ”sanojen har-
kintaa” ja sitd ettd oppisin keskeyttimdin toisen henkilén “puhe-
tulvan” kiireisessd tilanteessa. 15. Mielestdni warmyoga oli mielen-
kiintoinen kokeilu joka rauhoittaa mielti tekohetkellddn. Siind voi
ajatella omiaan ja olla kuitenkin osana tyéporukkaansa.. ja limpo-
dhdn ei koskaan ole lilkaa 16 Keskustelukulttuurista tulee avoi-
mempaa, monipuolisempaa, vapaampaa, rakentavampaa, tydyhtei-
s64 kehittivimpidd. 17. Se parantaa loppupelissid osaston henkilé-
kunnan yhteishenked, ME- henked. 18. Nyt alan kiinnittimiin
enemmin huomiota miten annan palautetta tySkaverilleni, miten
kohtaan ne suullisella viestinnilld, miten keskustelen asioista ylei-
selld tasolla. Kuinka otan huomioon toiset tyékaverit. 20. Toivoi-
sin sen auttavan tyOyhteisémme vapaanpaan, rakentavampaan
keskusteluun.  21. Asioista keskustellaan yhdessi ja pditokset
muotoutuvat yksittdisten keskustelun tuloksina. Tdhin ollaan
tultu, koska olemme alkaneet pitid sddnnéllisesti osastokokouksia
ttheAimmin. 22. Lisdksi olemme lisinneet omachtoisesti TYKY-
toimintaa ideoimalla pienid vapaa-ajalla tapahtuvia juttuja, jotta
opimme paremmin tuntemaan toinen toisiamme yksiléind. 23.
Asioista keskustellaan yhdessi ja pdidtékset muotoutuvat yksittdis-
ten keskustelun tuloksina. Tahidn ollaan tultu, koska on ruettu
pitimddn sddnnollisesti osastokokouksia joissa on esim. 15 min
varattu aikaa keskustella osaston ilmapiirin asioita. 24. Asioista ei
keskustella yhdessi ja padtékset muotoutuvat yksittiisten keskus-
telujen tuloksena. Tihin ollaan tultu, koska tietyt vanhat tySkave-
rit pomottavat tidlld edelleen. Eivit huomaa omia virheitiin vaan
syyllistivit uusia tyOtovereita. Puhutaan pahaa (selintakana jne.)

2. huomion kiinnittiminen palaut-
teen antoon toiselle 3. herddminen
palautteen antamisen tirkeyteen 4.
palautteen annon harjoittelun jat-
kaminen 5. ilmeiden, eleiden kontt-
rolloiminen 6. peruskohteliaisuu-
den muistaminen 9. kuuntelemisen
taito 10. neuvominen, ohjaaminen
keskustelunaiheet 11. palautteen
annolla ja vastaanotolla pystyy
kehittdimadn omia taitojaan 13.
kuuntelu ja toisten huomioiminen
14. sanojen harkinta, oppiminen
keskeyttdimain toisen puhetulvan
kiire tilanteessa 15. mielen rauhoi-
tus, voi ajatella omiaan 16. keskus-
telukulttuurista tulee avoimenpaa,
monipuolisempaa, vapaampaa,
rakentavampaa, tyOyhteis6a kehit-
tivimpid, 17. parantaa yhteishen-
ked, ME- henkea 18. huomion
kiinnittiminen palautteen antami-
seen, suulliseen viestintdin, kes-
kusteluun yleiselld tasolla, 20.
auttaminen ty6yhteiséd vapaam-
paan, rakentavampaan keskuste-
luun, 21. yhdessi keskustelu ja
padttiminen sddnnollisissi ja li-
sddntyneissd osastokokouksissa 22.
TYKY- toiminnan lisidminen
ideoimalla pienii vapaa-ajalla ta-
pahtuvia juttuja, toisten tuntemisen
lisddintyminen 23. Yhdessd keskus-
telu ja paittiminen sidnnollisissa
osastokokouksissa, joissa aikaa
varattu osaston ilmapiirin asioista
keskusteluun 24. Asioista keskuste-
lu ja pddttiminen yhdessi, ei po-
moteta, syyllistetd, ei puhuta selin
takana

Ilmapiirin
vapautu-
mi-
nen(16,17
,20,21,22,
23,25,26)

Vuoro-
vaikutus-
taitojen
kehitty-
minen

1,234,
5,6,7,8,9,1
0,11,12,13
,14,15,18,
19,24)
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HANKKEEN KIRJOITUSSUUNNITELMA

Hankkeen nimi: Vetovoimaisuuden vahvistaminen kirurgisella osastolla kuusi

Hankkeen vastuuhenkil6: Tiina Saarenpii
Hankkeen aikataulu: maaliskuu 2012- toukokuu 2013

Keiden
kanssa?
(kirjoittaja-

Miten?

(tekstilaji, genre)

kumppanit)
Miksi? Missd tarkoituk- | Minne? (kognitiiviset,
sessa? (julkaisu- Yhteis-kehittelyn dialogiset ja audio- Tekstin
foorumi) tilat? visuaaliset aikaan-
Milloin? (vuoropuheluun haas- tyévilineet) saama
Mita? (esi- (kehittimissyklin vaihe) Keille? taminen) keskus-
merkkeja) (lukijat) telu,
Pvasta-
kaiku”
Tiedote 1. tyo- Kehittimistehtivisti Tuloste kah- Kiytivikeskustelu, Informatiivinen Ajatukset,
yhteisolle tiedottaminen tydyhteis6l- | vihuoneen kahvipoytikeskustelu, teksti ideat,
(PowerPoint le, ilmoitustau- ty6n ohessa keskustelu chdotuk-
A4 6 diaa) Alkukartoituksen aloitus lulle seka Projektipdillikkd set tule-
- tavoi- | kesikuu/2012 punaiseen vasta
te, kansioon kehitti-
tarkoi mistehtid-
koi- vistd, sen
tus ja tuomista
alku- koke-
kartoi muksista,
toi- mahdolli-
tuk- suuksista
sen ja haitois-
aloi- ta
tus
Mind map. 1. Kehittimistehtivin alku- | Tuloste kah- Kiytivikeskustelu, Informatiivinen Hoito-
Tiedote aineis- kartoituksesta ja aineiston | vihuoneen kahvipoytikeskustelu, teksti henkil6-
ton keruusta A4 | keruusta tiedottaminen ilmoitustau- ty6n ohessa keskustelu kunnan
ty6yhteisolle elokuu/2012 lulle seka Projektipdillikkd orientoin-
punaiseen ti kehit-
kansioon timisteh-
tavdan
Kehittimisteh- | L:n sykli: Aiheen ideointi, | Muistio 1. Ohjausryhmin kokous, | Dialoginen esitys Oikean
tivin kdynnis- alkukartoitus, tulosten Kahvihuo- Projektipdillikkd, ohja- suunnan
tyspalaveri esittely ja keskustelu ke- neen ilmoitus- | usryhmi 16ytdmi-
ohjausryhmi hittimistehtivin kiynnis- | taulu ja pu- nen, tilan-
timiseen liittyvistd asioista | nainen kansio, teen kar-
saaden kaikkien osapuol- sihképosti toitus

ten nikokulmat huomi-
oon

tavoite 16ytid kehittimis-
kohteita vetovoimaisuu-
den vahvistamiseksi
5.10.2012
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Tiedote 2. A4 ”alkukartoituksen toteu- Kahvihuo- kahvipoytikeskustelu, informatiivinen Hoito-
x2 ty6yhteisélle | tus ja tulokset” neen ilmoitus- | kiytivikeskustelu teksti henkil6-
Mind map. 2. marraskuu ja joulukuu taulu, punai- kunnan
/2012 nen kansio sitoutta-
minen
kehittd-
mistehtid-
vaan
Kehittimisteh- | “kokonaisuuden kuvaus Moodle seminaaripiivi, opiske- | Ohjeiden mukainen | Ajatuksia,
tavin aihesuun- | kehittimistehtivista” sihképosti lijat teksti, ideointia,
nitelma marraskuu/2012 projektiryhminkokous, | dialoginen esitys palautet-
projektiryhmin kokous projektiryhmi ohjaus- ta, moti-
22.11.2012 klo: 13 -14 ryhminkokous, ohjaus- vointia,
ryhmi sitoutta-
projektipillikké mista
Artikkeli 1. “kehittimistehtdvin en- Kehittimis- Projektipdillikkd Tieteellinen teksti Keskuste-
simmiinen syklin kuvaus; | tehtdvin jul- lun herit-
alkukartoitus ja tulokset kaisuun, timinen
mitki tekijit edesauttavat | hoitotyén vetovoi-
henkilékunnan pysyvyyttd | esimichille ja maisuu-
kir. os. kuusi sekd mitid kehittijille den kehit-
tulevat sh- opiskelijat Lossi 6 timisessa
odottavat tyoltidn esimiehen
helmikuu 2013 nikokul-
masta
”esimicheksi kasvun ar-
tikkelin aloitus”
syyskuu 2012-toukokuu
Artikkeli 3. 2013
Artikkeli 2. ”kehittimistehtivin toi- Kehittimis- Projektipaillikkd Tieteellinen teksti Keskuste-
sen sykli keskustelu kult- tehtivin jul- lun herit-
tuurin toimintatapojen kaisuun, hoi- timinen
ratkaisujen kehittiminen totyon esi- vetovoi-
ristiriitatilanteissa toimin- | michille ja maisuu-
nallisten tehtdvien avulla” | kehittsjille den kehit-
helmi- huhtikuu 2013 Lossi 6 timisessa
Opiskelijoiden aineiston esimichen
keruu helmikuu/2013 nakokul-
masta
Artikkeli 4. “kehittimistehtdvin poh- | Kehittimis- Projektipdillikkd Tieteellinen teksti Keskuste-
dinta ja johtopédtokset” tehtivin jul- lun herit-
maalis- toukokuu 2013 kaisuun, hoi- timinen
totyon esi- vetovoi-
michille ja maisuu-
kehittdjille den kehit-
Lossi 6 timisessa
esimichen
nikokul-
masta
Posteri huhtikuu 2013 Kehittimis- Projektipdillikkd Informatiivinen Keskuste-
tehtivin esit- teksti lun herit-
telyyn timinen
Lossi 6, vetovoi-
maisuutta
edistiviin

tekij6ihin
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Seminaari esitys | 25.4.2013 amk- opiskeli- | Projektipdillikké Power Point Keskuste-
jat, tySyhteiso Dialoginen esitys lun herit-
ja muut kiin- timinen
nostuneet vetovoi-

maisuutta
edistiviin
tekij6ihin

Kehittimisteh- | “kehittimistehtivin kaik- | Julkaisu, Projektipdillikkd Tieteellinen teksti Esimies-

tava ki artikkelit 4 kpl ovat opinniytetyd, ty6hoén

valmiita” toukokuu 2013 kiinnostuneil- hy6dyn-
le, Lossi 6 timinen
vetovoi-
maisuu-
den kehit-

tamisessa




Opiskelija / tutkija téyttaa ja vastaa allekirjoitusten hankkimisesta
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Kainuun maakunta -kuntayhtyma A,g EMUS / LUPA

i o

Sosiaali- ja terveystoimi Ilzﬁou my’m/ﬂ dntama lupa opinnaytetydlle/
honotleteelhselle tutkimukselle

00.00.0000
Opiskelijan/opiskelijoiden nimet Osoite Puhelin 0405346535
Nurmikatu 5
Tiina Saarenpaa
Oppilaitos Kajaanin ammattikorkeakoulu Koulutusohjelma /suuntautumisvaihtoehto

Kehittdminen ja johtaminen

Opinnaytetyon / tutkimuksen nimi
Osaavan henkilékunnan saatavuus 0s. 6

Mihin tulosalueen/ vastuualueen/ yksikon kehittdmishankkeeseen opinnaytety6 / tutkimus liittyy
Operatiivinen vastuualue, osasto 6

Opinnaytetyén / tutkimuksen tavoitteet ja lyhyt kuvaus toteutuksesta

Tavoite on saada on tietoa osasto kuuden henkilokunnalta osaavan henkilékunnan
saatavuuteen vaikuttavista tekijoista, 6-3- 5 menetelmalld | Lo s st /v
feclorChn Vorckoe— Keo wicet 056 Finlonfa g

Opinnaytetydn / tutkimuksen aikataulu

heinakuu 2012- toukokuu 2013

Kustannuksista vastaa (pvm ja nimi)
[x] Opiskelija / tutkija [J Tulosalue /vastuualue/ tulosyksikké, josta sovittu
kanssa
Opinnéaytety6n / tutkimuksen raportointi Raportoinnin ajankohta
[0 Opinnéaytetyd toimitetaan ylihoitajalle 454 7
€] Opinnaytetyosta pidetaan osastokokous fUMk 0 /< eeq
Kil , mika 3
[0 Jokin muu tapa, miké 2073
Tyéryhma
Oppilaitos Ohjaajan allekirjoitus ja nimenselvennys Puhelin
Yksikko / Ohjaajan allekirjoitus ja nimenselvennys Puhelin
terveysasema
/esastonhonajan allekirjoitus ja rynenselvennys Puhelin
J@ebledcerses [ Jdd - 656 3(7¢
Pvm ja allekirjoitus (hakija / hakijat) < =
o= e , ) Nite
a9 208 U tbovs JROUUL pa 2t
Paatos

‘Q/ Lupa opinnaytetyéhon / tutkimukseen mydnnetaan hakemuksen mukaisesti

[J Hakemus palautetaan tdydennettévéksi seuraavin muutoksin (lisétilaa kaantépuolella)

[0 Hakemus hylataan, miksi

L Ei Johtoryhmakasittelya [J Anomus hyvéksytty johtoryhméassa [J Anomus hylétty johtoryhméassé
Vi)

Pvm ja allekirjoitus

v " AW 2
/} 7 \7(',() 6/1»// //f—z.&'//(('é(({p/( ez "‘gj,l/\—

Kopio mydnnetysta luvasta liitteineen lahetetadan tulosyksikon osastonhoitajalle ja-hallintoylihoitaja
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24.4.2013

KUKA JA MIKST

o Olen Tiina S: © Koulutul
ja opiskelen Kajaanin teemme tehtéviin,

SINA PYSTYT, JOS AJATTELET PYSTYVASI. NIIN ::;‘1‘;? :";‘iﬁm ’t‘;‘;;}h‘:g:n |
KAY KUIN AJATTELET. el ebideaen e bintaun e salh
johtamisen tapahtuvaan
koulutusohjelmassa kehittéimiseen
e © Valmistun toukuussa
‘ 2013
¥ !
L] |
°
KENELTA JA MITEN MITA SEN JALKEEN

o Teilta, hyvi osaston © Tarkoituksena on hakea
uusi

(sairaanhoitajat, lahi — ehdotuksia
ja perushoitajat), toivon tydyksikk

saavani d

o Kiyn lipi vastauksenne ja yhdess#
ohjausryhmiin kanssa (oh, ylihoitaja, opettaja
sekd vertainen) selvitimme mik#/mitki asiat
tarvitsevat uuden suunnan.

ajatuksenne parantamiseksi sek#
toimintamme tavoitteena on selvittaa o Tavoitteenamme on yhdessé
kehittdmisessid mitka tekijat ol 1. Kehi
edesauttavat 5
henkilskunnan paremmaksi.
pysyvyytta ja = i i
Loy © Touko kesﬁku}xslsa selvitimme, miten olemme
o Toteutetaan onnistuneet toiminnassa.
henkilokohtaisesti |
SWOT- analyysin avulla |
|
®
|
{
LOPPU HAAMOTTAA KIITOS
o Kirjoitan teh teille viliaik o ..on ilo saada tehdé tehtévé Teidén kanssanne!
kahvil i lulle seké Toivon, ettéd tunne on molemminpuolinen.

kansioon. 5

o Lopuksi kokoan tiedot kultakantiseen kirjaan.
Siité voitte lukea ja limmolld muistella yhteistd
matkaamme tédmén tehtévin merkeissid. ©
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VETOVOIMAISUUDEN
VAHVISTAMINEN KIRURGISELLA
OSASTOLLA KUUSI

* SWOT: hoitohenkilskunta

Tavoitteena oll selvitts, mitkd asiat e :
VoL il Kyselylomake: osastolta k is lahteneet
~ edesauttavat hoitohenkildkunnan ; 56 hoitotyOnte:i‘jl:t' 2 W
pyiyvyytﬂ ja saatavuutta -~
- kirurgiselle osastolle kuusi. Kaytannon harjoittelu palaute: sh-opiskelijat
\ ; L Kyselylomake: valmistuvat sairaanhoitajat

" Tulosten tulkinnan kautta Myénteinen palautteenanto: harjoitus ja

~ jatkokehittimiskohteeksi haastattelu
muodostui

- vuorovaikutusosaamisen Warmyoga: itsearviointi
kehittaminen. Tavoitteena oli

~ selvittas, miten

‘Vuorovaikutukselliset pariharjoitukset:
elaytymismenetelma

opiskelija, Sosiaali- ja
terveysalan kehittamisen ja
johtamisen koulutusohjelma

-, KAJAANIN

Tiina Saarenpas, Ylempi AMK-
=%

AMMATTIKORKEAKOULU
e UNIVERSITY OF APPLIED SCIENCES




