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1 JOHDANTO

Ajatus opinnaytetyohon syntyi, kun opintojemme edetesséd olemme huomanneet sijaisiin kohdistuvaa
epékunnioittavaa kohtelua eri sairaaloissa. Makkosen (2011) mukaan ty6paikkakiusaamisen esiintyvyys
sairaaloissa vaihtelee laajasti mééaritelmén, tutkimuksen, ajankohdan ja maan mukaan 5-86,5 %. Téasté
heré&si ajatus lahted tutkimaan Keski-Pohjanmaan keskussairaalassa (K-PKS) tydskentelevien siséisten
sijaisten kokemuksia tydhyvinvointiin liittyen. Aihe tarkentui tyopaikkakiusaamisen ympérille, silla K-
PKS:n resurssikeskuksen johtajan Seppo Filppulan (2018) mukaan siséisten sijaisten tydhyvinvointia on
aika ajoin tutkittu, sen sijaan itse tyopaikkakiusaamisen tutkimiseen ei ole juuri paneuduttu. Vanhan
sanonnan mukaan hyva kello kauas kuuluu, vaan paha vield kauemmas. Sijaisten epaasiallisesta kohte-
lusta on tehty huomioita muun muassa monen osastoilla harjoitteluita tekevén opiskelijan toimesta, ja

tdma saattaa vaikeuttaa sairaaloiden mainetta tyontekijan oikeuksia ajavana tyonantajana.

Ty0Opaikkakiusaamisen merkitysté tyéhyvinvointiin on alettu ymmartéa vasta yhd useampien tuodessa
julki ty6paikalla kokemaansa kiusaamista ja héirintdd. Kiusaaminen voidaan mééritella usein pitkaan
jatkuneena ja toistuvana, tahattomana tai tahallisena tekona, jonka tarkoitus on aiheuttaa toiselle pahaa.
(Kaski & Nevalainen 2017, 11.) Kiusaamisella tarkoitetaan esimerkiksi jatkuvaa kiusatun eristdmista,
selén takana puhumista, tyon mitédtointia tai vaikkapa uhkailua. Tyopaikkakiusaaminen voi uhata tyon-
tekijan hyvinvointia ja mielenterveyttd, seka sitd myota kasvattaa myos sairauspoissaoloja. (Lallukka,
Rahkonen & Lahelma 2013.)

Tyoterveyslaki (21.12.2001/1383) madrittad, ettd tydnantajan on kaytéssaan olevin keinon hairinnan tul-
tua tietoon, puututtava epdasialliseen kohteluun. Opinnédytetydn tarkoituksena on selvittdd, kokevatko
Keski-Pohjanmaan Keskussairaalan sisaiset sijaiset tyopaikkakiusaamista, millaista kiusaamista heidan
keskuudessaan ilmenee ja miten he kokevat sen vaikuttavan tyohyvinvointiinsa. Toivomme on, ettad mi-
kéli tutkimuksemme tuo esille epékohtia sisaisten sijaisten tydhyvinvoinnissa, esimiehet paattaisivat
puuttua ndihin epakohtiin ja lisata tyopaikkakiusaamista ehkaisevié ja ennakoivia toimia. Taten tyéolo-
suhteita paastaisiin kehittdmaan jokaista arvostavaan suuntaan. Turvallinen ja tasavertainen tydpaikka
on jokaisen oikeus. Opinndytetydn toimeksiantajana toimii Seppo Filppula, joka toimii resurssijohtajana
K-PKS:n rekrytointiyksikssa.



Ty0Opaikkakiusaaminen aihealueena on molemmille tekijéille mieluinen: vaikka toinen valmistuu sai-
raanhoitajaksi ja toinen terveydenhoitajaksi, aihe koskettaa molempia tyoelamaan siirtyessa. Tyopaik-
kakiusaamista tulee vastaan niin sairaanhoitajan kuin terveydenhoitajankin tyossa, seké hoitajan roolissa
ettd mahdollisesti itse tyopaikkakiusaamista todistavana, ja tésté syysta aihealueen tutkiminen sopii hy-

vin molempien Kirjoittajien opintoihin.



2 YLEISTA TYOPAIKKAKIUSAAMISESTA

Tyo0- ja elinkeinoministerion tydolobarometrin (2017, 62) mukaan suomalaisista palkansaajista 37 pro-
senttia on nahnyt tai kokenut tyopaikkakiusaamista omalla tydpaikallaan tyokavereiden taholta. Kiusaa-
mista esiintyi joko silloin tallgin tai jatkuvasti. Kiusaamisen maara vaheni vuoteen 2010 saakka, jonka
jalkeen kiusaamistapausten maara nousi merkittavasti korkeammaksi. Vuodesta 2012 saakka kiusaamis-
tapausten mééra on pysynyt suurin piirtein samalla, aiempaa korkeammalla tasolla.

Sosiaali- ja terveysalalla tapahtuvista kiusaamistapauksista tiedetddn melko vahan, véhéisen raportoin-
nin seka teosten ja tutkimuksien méarén takia (Nemeth, Stanley, Martin, Mueller, Layne & Wallston
2017). Etenkin suomenkielista Kkirjallisuutta hoitajien kokemasta tydpaikkakiusaamisesta on niukasti.
Kuitenkin hoitajien kokeman tyopaikkakiusaamisen katsotaan olevan vakava ja varsin yleinen ongelma.
Terveydenhoitoalalla tydskentelevien mukaan tyopaikkakiusaaminen on yleisempaa julkisella kuin yk-
sityiselld sektorilla (Heiniluoto & Nikkanen 2011).

Riikosen (2018) mukaan kaiken tyén tekemiseen liittyy henkisen kuormituksen tekijoitd. Nailla psyko-
sosiaalisilla kuormitustekijoilla tarkoitetaan henkisté ja sosiaalista kuormittumista liittyen tydyhteison
sosiaaliseen toimivuuteen ja tyon sisaltéon seka jérjestelyihin liittyvié tekijoita, joista voi etenkin ndiden
tekijoiden yhteisvaikutuksista aiheutua tyontekijélle haitallista kuormitusta. Eri kuormitustekijét voivat
kéaytannossa olla hieman paallekkain, mutta opinnaytetydssamme paneudumme néista tydyhteison sosi-
aaliseen toimivuuteen. Sosiaaliseen toimivuuteen liittyvia tekijoitd voivat olla esimerkiksi sosiaalinen
tai fyysinen eristaminen, toimimaton tydyhteiso tai vuorovaikutus, haasteelliset asiakastilanteet, huono
tiedonkulku, hairinta tai muu epdasiallinen kohtelu, kiusaaminen, tasapuolisen kohtelun vastainen tai

syrjiva kohtelu, esimiehen tai tyotoverin puutteellinen tuki tai muutokset tydssa tai tyoyhteisdssa.

2.1 Tyohyvinvointi

Tyo6hyvinvointi on monen tekijan summa, ja sitd voidaan tarkastella useasta eri ndkdkulmasta, esimer-
kiksi tyoyhteison tai tyontekijan nakokulmista, jotka vaikuttavat toinen toisiinsa. Tyohyvinvointi voi-
daan maéaritella siten, ettd ihminen tekee tuottavaa ja terveellista ty6td, organisaatiossa, joka on hyvin
organisoitu ja johdettu. Tyo ja tydyhteisd ovat mielekkééat ja tyo tukee ihmisen eldmaa kokonaisvaltai-

sesti. (Tyoterveyslaitos, myéh. TTL 2019; Sosiaali- ja terveysministerié, mydéh. STM 2019.)



Tyohyvinvoinnin yksi mééritelmé voi liittyd myos tyon tarkoitukseen tuottaa tekijalleen aineellista ja
henkisté hyvinvointia. Tyohyvinvointi ei ole konkreettinen asia ja se tarkoittaa eri inmisille eri asioita,
minka vuoksi se on usein vaikea mééritelld. (Vesa 2011, 36—38.) Tyohyvinvoinnin maarittelyssa voidaan
miettid sitd, millaiseksi tyontekija kokee olonsa tyopéivéan aikana. Yhteisollisyyteen liittyvien asioiden
koetaan usein vaikuttavan tydssa jaksamiseen. Ty6ilmapiiri, kollegat, joustaminen, positiivinen palaute
ja suhtautuminen tyontekijadn nostetaan usein tyohyvinvoinnin mééaritelmiksi. Toisaalta tulee myds
muistaa, etta tyohyvinvointia ei voida tarkastella muusta elamésté irrallisena tekijand, vaan tyéhyvin-
vointiin vaikuttavat myos esimerkiksi tyontekijan terveys, perhesuhteet ja vapaa-aika. Tyoniloa miet-
tiessa korostuvat tyontekijan yksilolliset ominaisuudet, kun taas miettiesséd mik4 auttaa tyontekijaa jak-
samaan tyossadn, nousevat esiin kokemukset tygyhteison hyvinvoinnista. (Vesa 2011, 36-38.)

Tyo6hyvinvointia edistava toiminta on selkeda ja pitkdjanteistd, ja se tapahtuu tyon arjessa. Tyohyvin-
vointiin panostaminen vaikuttaakin organisaation kilpailukykyyn, maineeseen ja taloudelliseen tulok-
seen. (TTL 2019; STM 2019.) Ty6paikkakiusaaminen on merkittava riskitekija seka tydyhteison etté
tyontekijan tydhyvinvoinnin vaarantumiselle (Makkonen 2011, 22-23).

2.2 Mita tyopaikkakiusaaminen on

Kiusaaminen on pitkéaikaista, johdonmukaista, hyvan tavan vastaista kaytostd, kuten henkisté vékival-
taa, hdirintaa tai muuta epéasiallista kohtelua. Pahimmillaan kiusaaminen voi ajaa Kiusatun niin suureen
kriisiin, ettd han kokee ahdistuneisuutta, unettomuutta ja selittamattomia Kiputiloja, jotka heijastuvat
kiusatun tyokykyyn heikentdvasti, lisdten sairauspoissaoloja. (Suomen mielenterveysseura 2018; Tehy
2018; Roelen, vanHoffen, Waage, Schaufeli, Twisk, Bjorvatn, Moen & Pallesen 2018, 196.) Kiusaami-
nen voi ilmetd monissa eri muodoissa: ilmeind, eleind, sanoina ja tekoina (Tyoterveyskeskus 2018).
Tyonantajalla on tydterveyslain mukaan velvollisuus puuttua tahan. Kuitenkaan jokainen tyopaikalla
tapahtuva konflikti ei ole kiusaamista, vaikka ne voivat yksilostd epdoikeudenmukaiselta tuntuakin.

Konfliktit voivat toisaalta olla myds osa tydyhteison kasvamista ja kehittymista. (Maéttanen 2015, 7.)

Meiresin (2018, 95-102) mukaan hoitoalalla nayttaytyva kiusaaminen koetaan pelottavana ja hairitse-
vana, eika ndin kayttaytyvan henkildn koeta edistavén tervetta ja tasapainoista tydilmapiirid, joka takaisi
potilaiden tehokkaan ja turvallisen hoidon. Pahimmillaan tyopaikkakiusaaminen voi vaikuttaa negatii-
visesti potilaiden hoitoon, kun hoitajien valinen kommunikointi ja tiimityoskentely ei toimi (Townsend
2016). Heiniluodon ja Nikkasen (2011, 21) mukaan hoitoalalla on my6s nahtavissa selkedd nokkimis-

jarjestysta. Uudelle hoitajalle “ndytetdan timén paikka” ja tehdddn hénen olonsa epavarmaksi. Hanelta



voidaan pantata potilaiden hoidon kannalta oleellista tietoa, hanet voidaan laittaa tekemé&an muiden toita,
tai hoitamaan raskaampia potilaita. Usein tdmd on my0s sijaisena osastoa kiertavien hoitajien taakka,
sill& he ovat joka paikassa “uusia” tyontekijoitd, jotka eivat kuulu osaston normaaliin miehitykseen.

Kiusaamiskokemukset eivat kuitenkaan rajoitu ainoastaan nuoriin hoitajiin. Myds vanhemmat ja koke-
neemmat hoitajat voivat kokea tydpaikkakiusaamista, esimerkiksi heidan teoriatietoaan ja toimintatapo-
jaan voidaan pitd4 vanhentuneina. Kiusaamisen uhreiksi joutuneet kokeneet hoitajat ovat todennakoi-
sempiéd kokemaan burnoutin vahdisen tuen ja kannustuksen takia, ja tdmén vuoksi ovat myds todenna-
kdisempid jagamaan pitkille sairaslomille tai irtisanoutumaan. Kuitenkin heidan tyopanoksensa olisi hei-

déan kokemustensa vuoksi hyvin tarkea. (Townsend 2016.)

Ty0Opaikkakiusaamista voidaan tarkastella myos lain puitteissa. Tyésopimuslaissa (26.1.2001/55) seké
tyoturvallisuuslaissa (23.8.2002/738) on pykalia, joista tyopaikkakiusaaminen voidaan tulkita lain vas-

taiseksi toiminnaksi.

Tyontekijdn on noudatettava tyotehtdvien ja tydolojen edellyttdmaa huolellisuutta ja varo-
vaisuutta sekd huolehdittava kaytettavissaan olevin keinoin niin omasta kuin tyopaikalla
olevien muiden tyontekijoiden turvallisuudesta.

Tyontekijan on ilmoitettava tyonantajalle tyopaikan rakenteissa, koneissa, laitteissa seka
ty0- ja suojeluvalineissa havaitsemistaan vioista ja puutteellisuuksista, joista saattaa aiheu-
tua tapaturman tai sairastumisen vaaraa. (Tyodsopimuslaki 2001, 3:2 §.)

Muun muassa edelld mainituissa lakiteksteissé tulee esiin tyontekijan sekd muiden tyopaikalla tyésken-
televien turvallinen tydymparistd. Koska kiusaamisen on todettu aiheuttavan tyontekijalle selkeaa sai-
rastumisvaaraa, ei turvalliseksi tydymparistoksi voida katsoa tyopaikkaa, jossa henkild joutuu tyopaik-
kakiusaamisen kohteeksi. Tyoturvallisuuslaissa asia on tuotu esiin vield selkedmmin, ja sen mukaan

tyontekijan on valtettava kiusaamisen kaltaista toimintaa tyopaikalla.

Tyontekijan on noudatettava tydnantajan toimivaltansa mukaisesti antamia maarayksia ja
ohjeita. Tydntekijan on muutoinkin noudatettava tyonsa ja tydolosuhteiden edellyttdmaa
turvallisuuden ja terveellisyyden yllapitamiseksi tarvittavaa jarjestysta ja siisteyttd seka
huolellisuutta ja varovaisuutta.

Tyontekijan on myds kokemuksensa, tydnantajalta saamansa opetuksen ja ohjauksen seké
ammattitaitonsa mukaisesti tyossédédn huolehdittava kaytettavissadn olevin keinoin niin
omasta kuin muiden tyontekijoiden turvallisuudesta ja terveydesté.

Tyontekijan on tyopaikalla valtettava sellaista muihin tyontekijoihin kohdistuvaa héirintaa
ja muuta epéasiallista kohtelua, joka aiheuttaa heidan turvallisuudelleen tai terveydelleen
haittaa tai vaaraa. (Tyo6turvallisuuslaki 2002, 4:18 §.)



2.3 Henkinen vékivalta tyopaikkakiusaamisen muotona

Henkinen vakivalta voi johtua yksilollisista syistd, kuten persoonallisuuspiirteistd tai toimintatavoista.
Toisaalta sen syntyyn voivat vaikuttaa yhteison tai organisaation toimintamallit tai -tavat. Kiusaaminen
ja henkinen vakivalta rinnastetaan usein toisiinsa. Henkinen vakivalta on kuitenkin yksi tyopaikkakiu-

saamisen muoto. Henkinen vakivalta voi ilmeta esimerkiksi seuraavilla tavoilla:

e painostusta, olankohauttelua, silmien pyorittelyd, ikdvaa aanensévya
e arvostelua, moittimista, vihjailua, kyseenalaistamista, ilke&d& puhetta
o vaheksymistd, pilkkaamista, uhkaamista, juoruilua

e vaatimista kohtuuttomiin tydsuorituksiin

e tyOyhteisdn ulkopuolelle jattamisté

e pelottelua

e tyontekoon tarpeetonta puuttumista

e noyryyttamista (Tydsuojeluhallinnon verkkopalvelu 2019.)

Myos sukupuolinen ahdistelu voidaan mééritella henkiseksi vakivallaksi. Sukupuolinen ahdistelu voi
olla ei-toivottua, yksipuolista seksuaalisavytteistd kaytosté tai vihjailua, ja se on aina vastapuolelle epa-
miellyttavaa tai vastentahtoista. Sukupuolinen hairintd voi olla fyysisté tai verbaalista. Sukupuolisen
hairinnén ja tyopaikalle kuuluvan normaalinkin vitsailun valill4 ero on pieni, mutta siiné vaiheessa, kun
se heréttad vastapuolessa loukkaantuneita tai vastenmielisid tunteita, voidaan seksuaalissévytteista vit-

sailuakin pitda sukupuolisena héirintdna. (Makkonen 2011, 12.)

Tulee kuitenkin muistaa, etta tyopaikoilla tulee normaalistikin ristiriitoja, joten on térkeaa erottaa hen-
kinen vakivalta ja normaalit ristiriidat toisistaan. Esimerkiksi tyohon liittyvista asioista tai paatoksistéa
eskaloituvat erimielisyydet eivat lukeudu henkisen vakivallan muodoksi. Henkista vékivaltaa ei ole
myoskaan se, ettd tyontekija saa varoituksen tai huomautuksen tyohon liittyvistd, aiheellisista syista.
Mikali tyontekijan kanssa keskustellaan hdanen kykenemattomyydestddn hoitaa tyotehtavidan kunnolla
ja tdméan kautta hanet ohjataan tydhyvinvointikeskusteluun, ei tatakaan voida pitaa henkisen vakivallan
muotona. Toisaalta myodskaan kiusaamista ei tarvitse vélttamatta aina tarkkaan maaritelld, vaan tarkeinta
on huomioida se, millaisia seurauksia se kohdellulle henkil6lle aiheuttaa. (Kummala, Kummala, Takalo
& Tauriainen 2011.) Kun Kielteinen kayttaytyminen jatkuu systemaattisesti samaan henkilé6n kohdis-

tuen, voidaan sen luokitella muuttuneen henkiseksi vékivallan ké&ytoksi, eli tyopaikkakiusaamiseksi.



Suomessa, Ruotsissa ja Norjassa tehtyjen tutkimuksien mukaan henkinen vékivalta voidaan luokitella
toistuvaksi ja pitk&an jatkuneeksi silloin, kun se on systemaattisesti kestanyt véhintaan puoli vuotta.
(Vartia & Perkka-Jortikka. 1994, 26-27.)

2.4 Tyopaikkakiusaamisen haitat ja vaikutukset

Ty0Opaikkakiusaamisen ennaltaehkéisy on paitsi tydilmapiiria kehittdvaa toimintaa, myos taloudellisesti
kannattavaa tyonantajalle. Kiusattu tyontekijé ottaa todenndkdisemmin useammin ja pidempié sairaslo-
mia valtellessdén kiusaajaansa ja tyopaikalla kokemaansa huonoa oloa. Tallgin tydn tuottavuus ja hoidon
laatu laskevat. Té&sté seuraa myos yksildlle hoidollisia kustannuksia, kuten psykoterapiaa tai ladkehoi-
toja. Pahimmillaan seurauksena voi olla jopa tyopaikan menetyksen tai uudelleen kouluttautumisesta
johtuvia kustannuksia. (Heiniluoto & Nikkanen 2011, 29.)

Lallukka ym. (2013) tutkivat kuntatyontekijoille suunnatussa seurantatutkimuksessa kiusaamisen vai-
kutusta mielenterveysongelmiin ja hyvinvointiin. Heidén tutkimuksessaan seuranta-aika oli viidesté seit-
semaan vuotta. Tutkimuksen perusteella kiusatut raportoivat muita useammin esimerkiksi uniongelmista
tai muista mielenterveydellisista ongelmista. Kiusatuilla oli myds muita enemman kaytossaan laékarin
maaradamia psyykenlaakkeitd, esimerkiksi masennuslaakkeitd, unildékkeita tai ladkkeitd ahdistuksen hoi-

toon.

Tutkimuksen mukaan miehet reagoivat kiusaamiseen naisia herkemmin ja kérsivat enemman psyykki-
sista kiusaamisen seurauksista. Tutkimuksessa pohdittiin myos, mitka tekijat voisivat mahdollisesti se-
koittaa kiusaamisen ja mielenterveysongelmien valista suhdetta, mutta tulokset eivét silti muuttuneet.
Sekoittaviksi tekijoiksi huomioitiin muun muassa aiemmin sairastetut mielenterveysongelmat, sosioeko-
nominen asema, lapsuudessa koettu kiusaaminen ja ylipaino. Vaikka seurantatutkimuksen tulokset ovat
ilmeiset, se jattaa silti avoimeksi kysymyksen siitd, kokevatko mielenterveysongelmista kérsivat potilaat
kiusaamisen toisia voimakkaammin, tai toisaalta myods sen, ovatko mielenterveysongelmat yksi altistava
tekija kiusatuksi tulemiselle. (Lallukka ym. 2013, 1634-1635.)

Mielenterveysongelmille tyypillisesti kiusaamisesta seuraavia oireita voivat olla psykosomaattiset oi-
reet. Tyypillistd on esimerkiksi tyosté johtuva stressi, keskittymisvaikeudet, aggressiivisuus, artyneisyys
ja oman itsetunnon laskeminen. (TTL 2019.) Ndiden oireiden seurauksena kiusatut k&rsivat usein uni-

vaikeuksista, mika taas aiheuttaa lis&a terveydellisid haittoja. Ruoansulatusongelmat, ruokahaluttomuus



ja vatsakivut ovat kiusatuilla merkittavasti lisdantyneet. Lisdksi myos verenpaineen nousua tai paansar-

kya raportoidaan kiusatuilla muita henkil6itd enemman. (Field 2010, 57.)

Kirsi Raisanen (2002) on véitoskirjassaan tutkinut, ettd jos ihminen kohtaa tyopaikallaan vakavia ihmis-
suhdeongelmia, on hanen riskinsa joutua psyykkisisté syista sairaalahoitoon merkittavasti lisaantynyt.
Tutkimuksen mukaan riski on yhta korkea niin miehilla kuin naisillakin. Toisaalta naisilla tyopaikan
ihmissuhdeongelmat nostivat myds riskié joutua tyokyvyttomyyseldkkeelle ennenaikaisesti, kun mie-
hilla tdmé riski ei ollut kohonnut. Naisilla sairastumisen vaaraa nostivat myds ongelmat henkilokohtai-
sessa elaméssd. Alkoholin, rauhoittavien ladkkeiden sekd unilddkkeiden k&yton madra nousivat tutki-
muksen mukaan erityisesti miesten keskuudessa. Réisasen mukaan vakavasti tyopaikkakiusatuilla kyn-
nys lahted kertomaan kokemuksistaan ladkarin vastaanotolle on suuri. Jokaisen tydntekijan vastuulla
olisi puuttua tydpaikkakiusaamiseen ja siihen, etté jokaista kohdellaan tyopaikalla asianmukaisesti. (Réi-
sénen 2002, 228.)
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3 TUTKIMUKSEN TARKOITUS JA TAVOITTEET

Opinnaytetydmme tarkoituksena on selvittad, kokevatko Keski-Pohjanmaan Keskussairaalan siséiset si-
jaiset tyopaikkakiusaamista, millaista tyopaikkakiusaaminen on sisdisten sijaisten kokemana, sekd miten
sisdiset sijaiset kokevat tyopaikkakiusaamisen vaikuttavan tyéhyvinvointiinsa. Tutkimuksen tavoitteena
on tuottaa tietoa tyopaikkakiusaamisen maérasta ja laadusta Keski-Pohjanmaan keskussairaalan rekry-

tointiyksikon kayttoon tydhyvinvoinnin edistamiseksi.

Tutkimuskysymyksia on kolme ja ne ovat:
1. Kokevatko Keski-Pohjanmaan Keskussairaalan siséiset sijaiset tyopaikkakiusaamista?
2. Millaista tyopaikkakiusaaminen on sisdisten sijaisten kokemana?

3. Miten siséiset sijaiset kokevat tydpaikkakiusaamisen vaikuttavan tyéhyvinvointiinsa?
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4 TUTKIMUKSEN TOTEUTUS

Taman luvun tarkoitus on kuvata, millaisessa toimintaymparistdssa tutkimukseen vastanneet tyonteki-
jat tyoskentelevat. Liséksi luvussa perustellaan, miten paadyimme kayttdmaan kyseista tutkimusmene-

telmad sekd milla tavalla kerdsimme ja analysoimme tutkimusaineiston.

4.1 Toimintaymparisto ja kohderyhméa

Keski-Pohjanmaan sosiaali- ja terveyspalvelukuntayhtymé Soite on aloittanut toimintansa 1.1.2017. Soi-
ten avulla on saatettu yhteen maakunnan perus- ja erikoispalvelut, sekd sosiaali- ja terveyspalvelut. Soi-
ten aloittamisen myota maakunnan kolme toimijaa Keski-Pohjanmaan erikoissairaanhoito- ja peruspal-
velukuntayhtyma Kiuru, Kokkolan sosiaali- ja terveyspalvelut sekd Perhon kunnan sosiaali- ja terveys-
palvelut yhdistyivét. Kiuruun kuuluivat Keski-Pohjanmaan keskussairaala, joka vastaa maakunnan eri-
koissairaanhoidosta, seké peruspalveluliikelaitos Jyta, joka jarjesti aiemmin perusterveydenhuollon Hal-
sualla, Kaustisella, Kannuksessa, Lestijarvelld, Perhossa, Toholammilla sekéd Vetelissd. Kruunupyyn
kunnan sosiaali- ja terveyspalveluiden hoito on aiemmin ollut osa Kokkolan sosiaali- ja terveyspalve-
luja, mutta nykyaan kuuluu Soiteen. (Keski-Pohjanmaan sosiaali- ja terveyspalvelukuntayhtymé Soite
2019.)

Soitessa tyoskentelee noin 3800 eri alojen ammattilaista, suurimpina ryhmind hoitoalan tyontekijat ja
laékarit. Soiten tavoitteena on ollut luoda asiakaslahtdinen palvelujarjestelma, jossa on helppoa toimia
moniammatillisessa yhteistydssa sosiaali- ja terveyspalveluiden saralla. Tata kautta ajatuksena on luoda
entistd mutkattomammat palveluketjut myds maakuntien nikdkulmasta. Soiten tunnuslause on ”ihminen
keskiossd”. (Soite 2019.) Koska Soite on Kokkolan alueella suurin hoitoalan tydnantaja, halusimme
tehda opinnadytetyon juuri Soitelle. Tydpaikkakiusaamiskysely kohdennettiin Keski-Pohjanmaan kes-
kussairaalan erikoissairaanhoidon piiriin lukeutuvilla tietyilla osastoilla tyoskenteleville siséisille sijai-

sille.

Sisainen sijainen toimii sairaalan rekrytointiyksikdn alaisuudessa. Sisdiset sijaiset korvaavat osastoilla
vakituisia tyontekijoitd esimerkiksi lomien, vapaapdivien, lisaresurssitarpeiden tai sairastumisten
vuoksi. Sisdiselle sijaiselle suunnitellaan tyovuorolistat, joiden pohjalta osastot voivat tarvittaessa heita
varata kayttoonsa. Jokaisella siséiselld sijaisella on kotiosasto, missé han tydskentelee silloin, jos hanté
ei ole varattu toisille toimialueensa osastoille. Suurimpana erona yhdell& osastolla tyskentelevaan hoi-

tajaan on se, ettd sisdinen sijainen saattaa saada vasta tyovuoronsa alkaessa tietdd, missa osastolla hén
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tulee tydvuoronsa tekemaan. Heille on kuitenkin maéritelty tietyt osastot, joita he kiertavat. (Filppula
2018.)

K-PKS:ssa siséisina sijaisina tyoskentelee 274 henkiloa (12.9.2018, Filppula). Tasta otannasta olisi tul-
lut niin laaja, ettd paatimme yhdessa opinndytetydmme toimeksiantajana toimivan Filppulan kanssa ra-
jata kohderyhma& pienemmaksi. Otannaksi valittiin tietyilld osastoilla tydskentelevét sijaiset. Naita
osastoja kiertavien siséisten sijaisten maéra on 43 henkil6a.

4.2 Kvantitatiivinen ja kvalitatiivinen tutkimusmenetelma

Paadyimme toteuttamaan opinndytetydssamme rinnakkain seké kvantitatiivista ettd kvalitatiivista tutki-
musmenetelmad. Paadyimme néihin menetelmiin saadaksemme kattavasti selvitettya tyopaikkakiusaa-
mista ja sen eri muotoja useammasta eri ndkokulmasta. Kvalitatiivisessa eli laadullisessa tutkimuksessa
voidaan ajatella, ettd sen avulla voidaan paljastaa tosiasioita elamastd, kun kvantitatiivisessa eli maéaral-
lisessa tutkimuksessa todennetaan olemassa olevia véittdmid, jotka tutkija on olettanut olevan vastauk-
sena. (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2015, 161.) Kvalitatiivisella tutkimuksella saadaan selville ihmisen
omia késityksia, esimerkiksi omasta terveydestaén ja sen hoitamisesta. Kvalitatiivisen tutkimuksen koh-
teena on tutkimukseen osallistuvien subjektiivinen nakokulma, ja sen tavoitteena on tuottaa tutkittavaa
ilmi6ta kuvaavia késitteitd. Talloin tdytyy muistaa, ettd mité tahansa havainnot ovat ja miten tahansa ne
on tehty, on ne aina tulkittava samaisessa kontekstissa. (Kylméa, Vehvildinen-Julkunen & Lé&hdevirta
2003, 119, 609-615.) Rinnakkain kaytettyna kvalitatiivisella tutkimuksella voidaan laajentaa kvantita-
tiivisen tutkimuksen tuloksia. (Hirsjarvi ym. 2015, 161.) Strukturoidun kyselymuodon valitsimme pééa-
asialliseksi muodoksi sen tehokkuuden ja helposti analysoitavissa olevan vastausmuodon takia. (Kank-
kunen & Vehvildinen-Julkunen 2013, 117.)

Kvantitatiivinen tutkimus on mittaamiseen perustuva tutkimusmenetelmé, jossa tutkimuksen tuloksia
analysoidaan tilastollisesti. Kvantitatiivinen eli méarallinen tutkimus on melko usein kaytdssa sosiaali-
ja yhteiskuntatieteissa. On ominaista, ettd sen avulla tehdaan tilastollisia analyyseja perustuen aiempiin
tutkimuksiin ja teorioihin, mééritelladn kasitteet, havaintoaineistoa voidaan mitata maaréallisesti ja etta
otanta on tarkkaan maaritetty. Naihin seikkoihin on syyta kiinnittdd huomiota jo ennen varsinaisen ai-
neiston keradmistd. Kvantitatiivisen tutkimuksen tarkoituksena on tutkia syy-seuraussuhteita, eli siiné
huomioidaan, etté todellisuus rakentuu tosiasioista, jotka voidaan todentaa objektiivisesti. (Hirsjarvi ym.
2015, 139-140.)
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Tutkimuksessa tulee huomioida myo6s tutkimuksen reliaabelius, joka tarkoittaa sitd, ettd mittaustulokset
ovat toistettavissa. Kvantitatiivisissa tutkimuksissa on useita eri tapoja reliaabeliuden toteamiseen. Esi-
merkiksi, jos kaksi eri tutkijaa saa samasta aiheesta samanlaiset vastaukset, voidaan tutkimuksen todeta
olevan reliaabeli. Mittariston laatu on kvantitatiivisessa tutkimuksessa tarkeaé, jotta tutkimuksen tulok-
set ovat luotettavia. (Hirsjarvi ym. 2015, 139-140.) Tulosten esittdmistapa on syytd miettia harkiten.
Tutkimuksen tarkeimmaét tulokset voidaan ilmaista graafisin esityksin, sanallisesti tai numeraalisesti.
Tulee my6s huomioida informaation maaréd, miten se on tuloksissa esitetty ja mihin kohtaan raporttia
tulokset on sijoitettu. (Vilkka 2001, 148.)

4.3 Tutkimusaineiston keruu ja analyysi

Aineiston keradminen toteutettiin Webropol-kyselytydkalun avulla. Tama mahdollisti kyselyn séhkoi-
sen toteutuksen ja helpon toimituksen kohderyhmélle. Siséisten sijaisten esimies toimitti kyselyn siséi-
sille sijaisille séhkopostilla. Kyselyn vastausaika oli kaksi viikkoa. Kohderyhmé&mme tydskentelee kol-
mivuorotyossa, joten sahkdisen kyselylomakkeen (LIITE 1) avulla he pystyivat vastaamaan kyselyyn

nopeasti ja ymparivuorokautisesti.

Kyselylomake laadittiin tutkimuskysymysten pohjalta, pohtien samalla lukemiamme lahteité ja niiden
esille nostamia kysymyksia. Kyselylomake sisélsi yhteensé 14 kysymysta, joista nelja ensimmaista kos-
Kivat vastaajan taustatietoja, eli sukupuolta, ikaa, tydkokemusta ja tydasemaa. Loput kysymykset liittyi-
vat vastaajan kokemuksiin tyopaikkakiusaamisesta, sen laadusta ja maaréstd. Kyselyn ensimmaiseen
tyopaikkakiusaamiskokemuksiin liittyvaén kysymykseen, ”Oletko tullut tyopaikkakiusatuksi tai koke-
nut muuta epdasiallista kohtelua Keski-Pohjanmaan keskussairaalassa, tai oletko huomannut kollegasi
tulleen tyopaikkakiusatuksi tai epdasiallisesti kohdelluksi?” valitessa vaihtoehdon “Ei, en ole huoman-
nut”, ohjelmoitiin kysely loppumaan. Kysymyksissa oli padosin useampia valmiita vastausvaihtoehtoja,
mutta kahden kysymyksen yhteyteen lisaisimme avoimet kysymykset, joihin vastauksia pystyi kuvaa-
maan omin sanoin. Avoimet kysymykset koskivat vastaajan kokemuksia tydpaikkakiusaamisesta ja Kiu-

saamisen vaikutuksia tydhyvinvointiin.

Aineiston kasittelyn aloitimme heti kyselyn sulkeuduttua. Kysely oli toteutettu Webropol-kyselytyoka-
lulla, joka automaattisesti raportoi vastaukset numeraalisesti ja prosentuaalisesti, samalla luoden vas-
tausten perusteella helppolukuiset kaaviot. Avointen kysymysten osalta paaddyimme kéyttdmaan induk-

tiivista sisallonanalyysia. Sisallonanalyysi on systemaattinen tydskentelytapa, jonka tarkoituksena on
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kuvata litteroitujen haastattelujen siséltoa sanallisesti ja tiivistaen. Laadullinen eli induktiivinen sisal-
I6nanalysointi on kolmivaiheinen menetelmd. Vaiheet ovat redusointi eli pelkistaminen, klusterointi eli
ryhmittely sekd abstarahointi eli teoreettisten kasitteiden luominen. (Sarajarvi & Tuomi 2009, 106—-108.)
Tutkimuksemme sisallonanalyysissa listasimme pelkistettyyn muotoon vastauksista esiin nousseita asi-
oita (KUVIO 1). Seuraavaksi etsimme ndista pelkistyksistd samankaltaisuuksia, joista pdddyimme luo-

maan alakésitteitd. Alakasitteitd yhdistelemalld muodostimme vastauksista esiin nousseita ylakasitteita.

alkuperidinen ilmaus pelkistetty ilmaus
...sijainen saa raskaimman moduulin/potilaan raskaan moduulin hoito
..toéiden tai vastuunjaon epatasa-arvoisuus epétasa-arvoinen tyénjako
...tyollistdvampi moduuli on usein jaettu sijaisille tyollistavammat tehtavat
..saa ns. "hankalimmat" potilaat hankalampien potilaiden hoito

...saatetaan myos laittaa tydmoduuli, jossa eniten autettavat po- L . .
4 ¥ ) P autettavimpien potilaiden hoito

tilaat
...annetaan ne raskaimmat potilaat raskaiden potilaiden hoito
..laitetaan kentalle tekemaan lahihoitajan tyota epamieluisten tyotehtavien hoito
alakasite ylakasite

epatasa-arvoisesti jaetut tyotehtavat

raskaiden tyStehtévien hoito tyénjaollinen epdtasa-arvo

KUVIO 1. Esimerkki aineiston induktiivisesta siséllonanalyysista
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5 TUTKIMUKSEN TULOKSET

Tassa luvussa kdymme lapi tutkimuksen tulokset. Tulokset esitetddn kappaleessa numeraalisesti tai pro-
sentuaalisesti. Avointen kysymysten tulokset on tiivistetty induktiivisella sisallonanalyysilla.

5.1 Vastaajien taustatiedot

Kyselyyn vastanneista 87 % oli naisia ja 13 % miehid. Heistd sairaanhoitajana tyoskenteli 58 % vastaa-
jista ja l&hihoitajana 38 %. 4 % vastaajista oli terveydenhoitajia.

Puolet vastaajista (50 %) oli ialtd&dn 20—-30-vuotiaita. 31-40-vuotiaita oli hieman pienempi osuus vastan-
neista (37 %) ja 41-50-vuotiaita vastaajia oli vahemmén (13 %). Yli 50-vuotiaita vastanneita ei ollut
lainkaan. Kohderyhma kyselysséa oli kokonaisuudessaan n=43, ja vastauksia kyselyymme saimme n=24.

Avoimiin kysymyksiin saimme yhteensa 11 vastausta.

Vastaajista suurimmalla osalla oli taustalla 0-5 tyokokemusvuotta (58 %). Neljannekselld vastaajista
tyokokemusvuosia oli 5-10 (25 %), 10-15 vuotta oli tydskennellyt 13 % vastaajista ja 10-20 tyckoke-

musvuotta edusti pieni osuus vastaajista (4 %). (KUVIO 2)

0% 5% 10% 15%  20%  25% 30% 35% 40%  45% 50% 55% 60%

%

‘

10-15 13%

15-20 4%

20-25

KUVIO 2. Vastaajien tydkokemusvuodet
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5.2 Kokevatko Keski-Pohjanmaan keskussairaalan sisaiset sijaiset tyopaikkakiusaamista?

Kyselyyn vastanneista 58 % oli kokenut itseensd kohdistuvaa tyopaikkakiusaamista. 50 % vastaajista oli
nahnyt toiseen kohdistuvaa tyopaikkakiusaamista. Tutkimuksen tuloksissa selvisi, etté tutkimuksen vas-
taajista 24 tyontekijastd kolme ei ollut kokenut tai havainnut tydpaikkakiusaamista lainkaan.

Kysyttdessa kuinka usein siséiset kokevat tydpaikkakiusaamista 38 % vastaajista kertoi kokevansa kiu-
saamista harvemmin kuin kuukausittain. Saman verran (38 %) vastaajista koki kiusaamista kuukausit-
tain. 24 % koki kiusaamista viikoittain. Paivittéin ei kukaan sisaisista sijaisista kokenut tydpaikkakiu-
saamista. (KUVIO 3)

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

Harvemmin kuin kuukausittain 38%

Kuukausittain 38%

Viikoittain 249,

Paivittain

KUVIO 3. Kuinka usein siséiset sijaiset kokevat tydpaikkakiusaamista?

Tyoyksikon vakituinen hoitaja toimi Kiusaajana 90 % vastauksista. 24 % vastasi muun tyoyhteison jase-
nen olevan kiusaaja. Toinen sisdinen sijainen toimi Kiusaajana 10 % vastauksista. 10 % vastasi esimiehen

olevan tydpaikkakiusaaja.
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5.3 Millaista ty6paikkakiusaaminen on siséisten sijaisten kokemana?

Painostaminen, Fyysinen kiusanteko,

ilki Seksuaalinen hairinta
thStamInen, ilkivalta e/
. e 0% %
I IanlpuIOIntI 2

Epékohteliaisuus

Yksityiselaman 10 %
arvosteleminen
2% / Puhumattomuus,
Tyon kritisointi, keskeyttdminen
8 %

aliarvioiminen

8%
Tybnteon
hankalmEtamlnen Mielipiteen estdminen,
2% -~ ehdotusten mitatdinti
/ 6%
Tyonjaollinen epatasa-
arvo
10 % | vihamieliset katseet,
ilmaukset
. ' ) N 7 OA)
Tiedotta jattaminen _——
7%

T Nimittely, pilailu,

arvostelu
5%
/ \Kiroilu, huutaminen
Ulkopuolelle jattdminen 2%
1% \ Seldn takana
| puhuminen, juoruilu

Toiselle nauraminen

6 % 11 %

KUVIO 4. Sisdisten sijaisten kokema tydpaikkakiusaaminen prosentteina

Kysymyksen mittaristo asetettiin 1-5 portaiseksi Likertin asteikoksi. Vastausvaihtoehdot olivat 1 en
lainkaan, 2 harvoin, 3 joskus, 4 silloin talléin ja 5 usein. Eri kiusaamismuotoja tarkoittavia vastausvaih-
toehtoja oli seitsemantoista. Eniten vastaajat olivat kokeneet selén takana puhumista ja juoruilua, ulko-
puolelle jattamistd, epakohteliaisuutta ja tyonjaollista epatasa-arvoa. Seldn takana puhumista ja juoruilua
koki suurin osa vastaajista silloin télléin (33,3 %) tai jopa usein (23,81 %). Ulkopuolelle jattamista ko-
ettiin eniten joskus (38,1 %). Tydnjaollista epatasa-arvoa vastaajista 33,3 % vastasi kokeneensa joskus,
38,1% vastasi kokeneensa silloin talloin ja usein tata koki 14,29 %. Epakohteliaisuutta koettiin silloin
talloin tai joskus (28,57 %). (KUVIO 5)
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1 2 3 4 5

Epakohteliaisuus 0% 23,81% 28,57% 28,57% 19,05%

Puhumattomuus, keskeyttaminen 0% 23.81% 57,14% 9.53% 9,52%

Miglipiteen estaminen, ehdotusten mitatoint 9,53% 52,38% 23.81% 9,92% 4,76%

Vihamieliset katseet ja iimaukset 9,52% 28,57% 38,1% 19,05% 4,76%
Nimittely, pilailu, arvostelu 35% 30% 15% 20% 0%

Kiroilu, huutaminen 61,91% 23.81% 9,52% 0% 4,76%

Selan takana puhuminen, juoruilu 0% 14,29% 28,57% 33,33% 23,81%

Toiselle nauraminen 19,05% 38,09% 23.81% 14,29% 4,76%

Ulkopuolelle jattaminen 14,29% 33,33% 38,1% 9,52% 4,76%

Tiedotta jattaminen 19,05% 33,33% 28,57% 9,53% 9.52%

Tydnjacllinen epatasa-arvo 9,92% 476% 33,33% 38,1% 4.29%
Tydnteon hankaloittaminen 60% 30% 10% 0% 0%

Tyon kritisointi, aliarvioiminen 14,28% 28,57% 19,05% 23.81% 14,29%
Yksityiselaman arvosteleminen 70% 15% 2% 10% 0%
Painostaminen, hiostaminen, manipulointi 60% 35% 0% 5% 0%
Fyysinen kiusanteko, ilkivalta 100% 0% 0% 0% 0%
Seksuaalinen hairinta 75% 15% 3% 3% 0%

KUVIO 5. Kuinka usein siséiset sijaiset kokivat erilaista tyopaikkakiusaamista?

Avointen vastausten luokittelussa néisté osioista nousivat esiin ylakésitteiksi tyénjaollinen epétasa-arvo,
tyon Kkritisointi ja aliarvioiminen, epakohteliaisuus, ulkopuolelle jattdminen ja tydnteon hankaloittami-
nen. Jokaisessa avoimessa vastauksessa tuli esiin tydnjaollinen epéatasa-arvo. Vastaajat kokivat, etta ras-
kaimmat potilaat tai moduulit annettiin usein siséisen sijaisen hoidettaviksi, eika sijaisen toiveita tyon-

jaossa kuunneltu. Vastauksien mukaan koettiin, etta sisdisia sijaisia kaytettiin hyvéksi raskaiden potilai-
den hoidossa.

Sisaisen sijaisen toiveita potilaista ei kuunnella, jos hanelld esimerkiksi on tietynlaisista
potilaista kokemuksia ennestaan, ei muutos kay, silla ’sovittu jo ettd potilas tulee minulle
eikd sinulle”.

Sijaiselle saatetaan myds laittaa tydmoduuli jossa eniten autettavat potilaat koska osaston
oma henkilékunta on hoitanut néitéa potilaita jo niin paljo, vaikka sijaisella ei olisi mitaan
tietoa potilaista ennestdan ja osaston oma véki pystyisi paremmin potilaat hoitamaan.

Jokainen avoimeen kysymykseen vastannut sisainen sijainen koki myos ulkopuolisuutta osaston vaki-
henkil6kuntaan ndhden. Sisdisia sijaisia ei usein otettu osaston palavereihin mukaan, tai he eivét koke-
neet kuuluvansa osaston henkilokunnan joukkoon. Tydnteon hankaloittaminen nousi vastauksissa esiin

erityisesti uusien sisdisten sijaisten kokemuksissa. Vastausten mukaan koettiin, ettd uusia tyontekijoita
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ei perehdytetty osaston kaytantoihin tarpeeksi hyvin, ja ettd uusia tyontekijoita testattiin ja hiillostettiin.

Vanhemmat hoitajat eivat kuunnelleet uudempien hoitajien mielipiteita.

Usein vuoroissa kuulee, kun toista sijaista haukutaan tai osaamista aliarvioidaan. Sijaiset
harvoin mukana osastotunneilla, eli ns. ulkopuolelle jattaminen.

Osastoilla on oma sisdpiirinsg, johon sissit eivét yleensa kuulu.

Haluaisin ottaa enemman vastuuta ja saada kokemusta sh:na.

En ihmettele yhtddn, miksi on niin vaikea saada uusi sijaisia taloon, kun uudet hoitajat
otetaan niin karkeasti vastaan. Uusia tyontekijoitd “testataan” ja saatetaan hiillostaa. Luot-
tamus taytyy ansaita. Herkasti saa kuulla kritisointia. Kyse on kuitenkin loppu viimein
siitd, miten hyvin on perehdytetty osaston kdytantoihin, ei siit4, onko sissi ”laiska” tai
’0Saamaton”.

Tyon Kkritisointi ja aliarvioiminen tuli avoimissa vastauksissa esiin siten, etta siséisten sijaisten osaamista
oli vahatelty. Myo0s toisen sisdisen sijaisen tyon laadun arvostelua tdmén kollegan kuullen nousi vas-
tauksissa esiin. Epakohteliaisuus nékyi tiuskimisena ja sanallisena hermostumisena, harvemmin kuiten-

kaan kiroiluna tai huutamisena.

Tiuskimista lahinna kokenut silloin talloin vakituiselta henkilékunnalta asiatonta sellaista.

Joskus yksikdiden henkilokunta on voinut toista kollegaa arvostella ja kokea ettei toinen
hoida t6itaan hyvin.

Sissien tyGpanosta ei arvosteta, eikd osaamista noteerata. Tdma nakyy tyon liiallisena ja
tarpeettomana kritisointina, joka taas johtaa tyon mielekkyyden alenemiseen.

Kuulee usein sanottavan, etta ’kun joku sissi oli vuorossa”, niin seurauksena oli esim. jon-
kun asian huomiotta jattdminen, asiat jadvat puolitiehen tms.

Yksikaan vastaaja ei kertonut kokeneensa fyysistd kiusantekoa tai ilkivaltaa. Seksuaalista hairintada

kolme vastaajista kertoi kokeneensa harvoin, yksi vastaajista joskus ja yksi vastaajista silloin tallgin.

5.4 Miten sisdiset sijaiset kokevat tydpaikkakiusaamisen vaikuttavan tyéhyvinvointiinsa?

Tyo6paikkakiusaamisen myota lisdantynytté stressia on kokenut 89 % vastaajista. 84 % vastaajista kokee

ahdistusta tyoskennellessaan tietyssa tyoyksikossa. 42 % vastaajista kokee ammatillisen itsetuntonsa
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heikentyneen kiusaamisen myo6td. Heikentynytta itsetuntoa kokee 26 % vastaajista. Lisaantyneitd sairas-
poissaoloja, selittamattomia sairasteluja ja univaikeuksia on kokenut 5 % vastaajista tyopaikkakiusaa-
misen seurauksena. Ruokahaluttomuutta ei kukaan vastaajista ollut kokenut. (KUVIO 6)

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

Heikentynyt itsetunto

Heikentynyt ammatillinen itsetunto
Univaikeudet 1™

Ruokahaluttomuus

Selitamattomat sairastelut 1"

Lisaantynyt sairauspoissaoclojen maara

Ahdistus tyoskennelld tietyssa
tydyksikossa 84%

KUVIO 6. Miten siséiset sijaiset kokevat tyopaikkakiusaamisensa vaikuttavan tyéhyvinvointiinsa?

Avoimissa vastauksissa ylakasitteiksi muodostuivat lisdantynyt stressi, tydssa jaksamattomuus ja hei-
kentynyt ammatillinen itsetunto. Vastaajat kertoivat stressin lisddntyneen vahintaankin hetkellisesti tyo-
paikkakiusaamisen myotd. Omaa ammattitaitoa oli alettu epaill&, koska koettiin, ettei siséisten sijaisten
tekemistd arvosteta. Jossain vastauksissa kavi ilmi, ettd tydssa jaksaminen heikentynyt niin, ettd vastaa-

jat ovat miettineet tyopaikan vaihtoa.
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6 TUTKIMUKSEN EETTISYYS JA LUOTETTAVUUS

Tutkimus kohdennettiin Keski-Pohjanmaan sosiaali- ja terveyspalvelukuntayhtymé Soiten tyonteki-
joille, joten tutkimuslupa (LIITE 2) haettiin Soitelta kirjallisena. Tutkimuslupahakemukseen taytimme
tyon tavoitteet ja tarkoituksen seka tutkimuskysymykset. Hakemuksen liitteend oli tutkimussuunnitelma.

Tutkimusluvan myonsi huhtikuussa Soiten johtajaylihoitaja Pirjo-Liisa Hautala-Jylha.

Tutkimuksemme tavoitteena oli kyselyn avulla saada realistinen ja konkreettinen kuva siséisten sijaisten
kokemasta tyopaikkakiusaamisesta. Kyselymme mittaristo asetettiin kattavaksi, jotta saimme tutkimus-
aiheen jokaisen osa-alueen mitattua tarkasti (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2013, 190). Aluksi
ajattelimme pitaytya tutkimuksessamme ainoastaan kvantitatiivisessa tutkimuksessa. Totesimme kuiten-
kin, ettd kvantitatiivisessa tutkimuksessa oletamme itse valmiiksi, millaista tydpaikkakiusaamista siséi-
set sijaiset ovat kohdanneet. Paadyimme lisédméaan kysymyslomakkeeseen myos avoimet kysymykset,
koska koimme, ettd lisddmalla tutkimukseen kvalitatiivisen osion saamme tyon tilaajalle arvokkaampaa
tietoa kuin saisimme pelkastaan méaaréllisella kyselylla. Tulosten analysointi oli tdman vuoksi tydlaam-
péd, mutta koemme, ettd kvalitatiivisen ja kvantitatiivisen kyselyn yhdistaminen oli tutkimuksessamme
hyva ratkaisu. Nama tutkimusmenetelmat yhdistdméalla saimme vastauksissa sellaista tietoa, jota emme

olisi osanneet itse etukdteen miettia.

Tutkimuksemme tuloksista paljastui, etta sisdiset sijaiset kokevat tydpaikkakiusaamista. Tatd myota hei-
dan tyéhyvinvointiaan voidaan parantaa tutkimuksessa paljastuneisiin osa-alueisiin kohdennetusti. Kay-
tannon keinoja tatd varten eivat tutkimuksemme tulokset, analyysi tai pohdinta tarjoa, mutta ne tuovat
esille mahdolliset epédkohdat. Tulokset koskevat ainoastaan kohderyhmédmme siséisten sijaisten koke-
muksia, eika niitd voida yleistaa koskemaan muihin sisédisen sijaisen tehtavissa toimiviin. Ulkoinen va-
liditeetti ei tutkimuksessamme toteudu. Ulkoisella validiteetilla tarkoitetaan sitd, ettd tutkimuksen tulok-
set voidaan yleistaa tutkimukset ulkopuoliseen perusjoukkoon. (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen
2013, 189.)

Kankkusen & Vehvildinen-Julkusen (2013, 197) mukaan maaréllisen tutkimuksen luotettavuutta miet-
tiessa tulisi huomioida ainakin keité tutkittiin, miten tutkittavat tavoitettiin, miten tutkittavat saatiin osal-
listumaan tutkimukseen ja mitka olivat tutkittavien mukaanotto- ja poissulkukriteerit. Opinnaytetyds-
samme mietimme nditd seikkoja yhdessa tyon toimeksiantajan kanssa. Kd&vimme tarkkaan keskustellen

lapi, kenelle kysely kohdennetaan ja miksi valitsimme juuri heidat. Kyselymme kohderyhma valikoitui
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toimeksiantajan toiveesta, silla he halusivat tietad juuri tietyilla osastoilla kiertévien sijaisten tyépaikka-
kiusaamisesta. Tutkittavat tavoitettiin toimeksiantajan avulla hyvin. Kyselyyn osallistuminen oli vapaa-
ehtoista ja vastausprosentti jai melko pieneksi. Toisaalta vastauksissa korostui, etta l&hes jokainen vas-
taaja tunnisti tyopaikkakiusaamista, joten on mahdollista, ettd kyselyyn vastasivat ainoastaan tyopaik-
kakiusaamista kokeneet siséiset sijaiset. Luotettavuuteen saattaa vaikuttaa se, ettd kyselyyn jattivat vas-

taamatta siséiset sijaiset, jotka eivat ole kokeneet tydpaikkakiusaamista.

Kvalitatiivisen tutkimuksen luotettavuutta tarkastellaan esimerkiksi tutkimuksen tarkoituksen, otannan
valinnan ja siséllénanalyysin nakokulmista (Kankkunen & Vehvilainen-Julkunen 2013, 206). Tutkimuk-
semme sisélsi avoimia kysymyksid, joiden tulokset analysoimme pelkistamallad. Pyrimme yhtendisté-
maan ja tiivistdimaan vastaukset siten, ettd niiden olennainen sisalto tuli luotettavasti tuloksissa esiin.
Joitakin vastauksia litteroimme tulososioon sellaisenaan, jotta ne antaisivat luotettavamman kuvan vas-
tauksista. Tutkimuksen tarkoitus mietittiin yhdessa toimeksiantajan kanssa. Otanta valittiin yhdessé toi-
meksiantajan kanssa. Avointen kysymysten vastauksissa tuli esiin aineiston saturaatio eli teoreettinen
yleistettavyys. Vaikka vastauksia maarallisesti tuli melko vahan, niissa toistuivat samankaltaiset vas-
taukset. Tdman vuoksi avointen kysymysten sisallonanalyysista sai pelkistamisen avulla helposti muo-
dostettua ylakasitteitd. Nama ylakasitteet saatiin hyvin yhtendistettya kyselyn kvantitatiivisten kysymys-

ten kanssa samankaltaisiksi.

Kyselyn tulokset on esitetty edellisessa luvussa. Tulemme kesallda 2019 kdayméaéan tutkimustulokset lapi
yhdessa rekrytointiyksikon esimiesten ja kohderyhman kanssa Keski-Pohjanmaan keskussairaalan joh-
don pyynnosta. Tutkimustulokset my6s jaavat Keski-Pohjanmaan keskussairaalan kayttoon, jotta niiden
avulla voidaan miettia toimenpiteité siséisten sijaisten tydhyvinvoinnin parantamiseksi. Lisaksi opin-
naytetyd on nahtdvissé opinnaytetdille tarkoitetussa, sahkdisessd Theseus-arkistossa. Toteuttamamme
Webropol-kysely oli anonyymi, eikéd kyselyyn vastanneiden henkilokohtaisia tietoja tallennettu. Kyse-
lymuotoa ja kyselylomaketta suunnitellessamme totesimme myads, ettd vastaaminen anonyymisti alylait-
teelle voi olla henkisesti helpompaa kuin kertoa kokemuksistaan kasvotusten tutkijoiden haastateltavana.
Aihe on hyvin sensitiivinen ja nostattaa helposti tutkittavissa tunteita pintaan. Aihe on arka mygs tyon-
antajan puolesta, silld tutkimuksessa selvitetdan laittoman toiminnan toteutumista. (Tyoterveyslaki
21.12.2001/1383.)

Halutessaan kyselyyn osallistuneet saivat kysya tutkijoilta lisatietoa tutkimuksesta, sen kayttotarkoituk-
sesta ja tutkimusmenetelmistéd sahkodpostitse. Tastd kerroimme saatekirjeessé (LIITE 3). Tutkimuksen

aikana tutkijoihin ei oltu sahkopostitse yhteydessa. Kyselylomakkeen yhteydessa varmensimme viela
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kirjallisesti tutkittaville, etta vastaaminen oli taysin vapaaehtoista ja sen voi halutessaan keskeyttaa mil-
loin tahansa (Hirsjarvi ym. 2015.). Kerroimme myds tutkimuksen tarkeydesta ja kyselylomakkeiden ja
tulosten luottamuksellisesta ké&sittelystd. Koska aihe oli arka, painotimme myos, ettd yksittaisia vastauk-
sia ei voi yhdistaa vastaajan henkil6tietoihin. Vastaukset on havitetty tutkimuksen valmistuttua (Kank-
kunen & Vehvildinen-Julkunen 2013, 221).

Kohderyhmé&mme oli kokonaisuudessaan n=43, ja vastauksia kyselyymme saimme n= 24. Vastauspro-
sentti jai kyselysséd matalaksi. Aikataulullisista syista kyselyn vastausaikaa ei jatkettu matalasta vastaus-
prosentista huolimatta. Kyselylomakkeelle ei mydskaén tehty aikataulusyisté esitestausta. N&iden seik-

kojen vuoksi voidaan tutkimuksemme tulosten luotettavuus todeta heikentyneeksi.

Lahteiksemme olemme lukeneet tieteellisten tutkimusten lisdksi muun muassa eri liittojen ja jarjestéjen
esitetyyppisia julkaisuja, joiden luotettavuutta olemme pohtineet julkaisu ja tekija kerrallaan. Olemme
lahteitdimme tulkitessamme kunnioittaneet niiden alkuperdista siséltod ja niiden tekijanoikeuksia. Koko
opinndytetydmme perimmaisend tarkoituksena on eettisen toiminnan kunnioittaminen ja lisédminen, jo-

ten sitd olemme halunneet toteuttaa myos opinnéytety6ta tehdessamme.
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7 POHDINTA

Tulosten mukaan K-PKS:n sisdiset sijaiset kokevat tyopaikkakiusaamista melko usein. He myds kokevat
sen vaikuttavan tyéhyvinvointiinsa erityisesti lisd&ntyneend stressin maarana ja ahdistuksena tydsken-
nelld tietyissa tyoyksikoissé. Vastauksissa nousi ilmi koetun tydpaikkakiusaamisen takia suunniteltu
tyOpaikan vaihto. Harva siséinen sijainen on kuitenkaan joutunut ja@dméaéan sairauslomalle tyopaikkakiu-
saamisen takia. Toitd pyritdan siis tekeméan epdmukavista tydolosuhteista huolimatta.

Vastauksista kay ilmi, etté tydpaikkakiusaaminen padasiallisesti liittyy tyontekijoiden keskinéiseen vuo-
rovaikutukseen. Vain harva kertoi kokeneensa yksityiseldman arvostelua tyopaikalla. Kyselyssa tuli
ilmi, ettd useimmiten kiusaajana toimii tyoyksikon vakituinen hoitaja. Toisaalta osittain myds esimiehet
olivat toimineet vastaajien mukaan Kiusaajina. Sen sijaan sisdisten sijaisten keskindista kiusaamista ei

juurikaan esiinny.

Avoimista vastauksista nousee esiin myds huomio, etté sisédiset kokevat vélilla jadvénsa ulkopuoliseksi
osaston muuhun henkilést6on nahden. Sijaisten ei mydskéén anneta aina osallistua esimerkiksi osaston
sisdisiin palavereihin, miké lisaa ulkopuolisuuden tunnetta. Erilaisia tyésuojeluhallinnon mukaisia hen-
kisen vékivallan muotoja esiintyy sisdisten sijaisten kokemana melko paljon. (Ty6suojeluhallinto 2019.)
Fyysista kiusantekoa ja ilkivaltaa ei ollut yksikaan vastaaja kokenut, mita pidimme positiivisena. Sek-

suaalista hairintad vastasi kokeneensa viisi tyontekijaa.

Vastausten perusteella kolme suurinta sisaisten sijaisten kokemaa kiusaamisen muotoa ovat selan takana
puhuminen ja juoruilu, epakohteliaisuus ja tydnjaollinen epatasa-arvo. Ennen kyselyn toteuttamista kes-
kustelimme Filppulan (2018) kanssa siitd, etta sisdisille annetaan helposti eri osastoilla ikdvimmat tyo-
tehtavat. Kyselymme tulosten perusteella timé pitad paikkansa. Tama kay ilmi erityisesti avointen vas-
tausten kohdalla; useammassa vastauksessa mainitaan, etta sisdiset sijaiset joutuvat osaston vakiohenki-
I6kuntaa useammin toimimaan esimerkiksi rinkipotilaan hoitajana. Sijaiset myos laitetaan usein tyods-
kenteleméén raskaampien potilaiden hoitajina, eikd heidan toiveitaan kuunnella tydnjakoa miettiessa.
Myos Heiniluodon ja Nikkasen (2011) mukaan hoitoalalla on nékyvissa selkedd nokkimisjarjestysta hoi-
tajien valilla. Uudelle hoitajalle usein annetaan raskaimmat potilaat hoidettavaksi, mikda nakyy myds
taman tutkimuksemme vastauksissa sijaisten osalta. Uudelle hoitajalle usein naytetddn tamén paikka,
mika tulee esiin avointen vastausten kautta tutkimuksessamme. Vastaajat olivat kokeneet esimerkiksi,
ettd uusia siséisid sijaisia testataan ja saatetaan hiillostaa ja ettd heidan tulee voittaa vanhempien hoitajien

luottamus.
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Kiusaamisen vaikutuksia vastaajat olivat kuvailleet tarkemmin avoimissa kysymyksissa. Naistd nousee
esiin, ettd sisaiset sijaiset ovat kokeneet ammatillisen itsetunnon heikkenemista. Lisaksi he kokevat ah-
distuneisuutta, mennesséan tyoskentelemaén tietyille osastoille. Ty6terveyslaitoksen (2019) mukaan
psykosomaattiset oireet ovat tyypillisia kiusaamisen seurauksia. Esimerkiksi keskittymisvaikeudet, &r-
tyneisyys, univaikeudet seka ty0sta johtuva stressi ovat tyypillisia oireita pitkdan jatkuneen kiusaamisen
seurauksena. Tutkimuksessamme vastaajat toivat esiin juuri tdménlaisia oireita tyopaikkakiusaamisen

seurauksena.

Mielestdamme jokaisen hoitoalalla tyoskentelevan tulee noudattaa eettisia toimintatapoja seka potilaiden
ettd kollegojen kanssa toimiessa. Tyontekijat ovat yha tietoisempia oikeuksistaan ja he osaavat myds
vaatia ansaitsemaansa kohtelua. Ty6hyvinvoinnin puutosten ja koko sosiaali- ja terveysalaa vaivaavan

tyontekijapulan edessa yha harvempi jaa tydskentelemaén olosuhteisiin, joita eivat koe mieluisina.

7.1 Ajatuksia opinnaytetyoprosessista

Aloitimme opinnaytetydprosessin jo 2018 vuoden puolella, kun aloimme pohtia sisdisten sijaisten tyo-
hyvinvointia Keski-Pohjanmaan keskussairaalassa. Harjoitteluidemme aikana eri osastoilla olimme nah-
neet, ettd sisaisiin sijaisiin ei aina suhtauduttu kunnioittavasti. Tasta saimme idean l&hted tutkimaan asiaa
tarkemmin ja olimme yhteydessa Filppulaan. Ennen kyselyn toteutusta kerdsimme aiheesta tietoperustaa
tydllemme, jonka kautta suunnittelimme tutkimuskysymyksia. Kyselylomakkeen kysymykset muotou-
tuivat tutkimuskysymysten kautta. Kyselylomake ja saatekirje hyvéksytettiin tutkimuslupahakemuksen

yhteydessa Soiten johtajaylihoitaja Pirjo-Liisa Hautala-Jylhalla seké tyon toimeksiantaja Filppulalla.

Opinnaytetyon tekeminen oli ajoittain haastavaa. Sita vaikeutti se, ettd molemmat tekijét olivat opinndy-
tetyon tekovaiheessa jo toissd, lisaksi opintoja oli vield jonkin verran jaljella. Taman vuoksi tyon aika-
tauluttaminen tuotti valilla ongelmia. Tutkijat myds asuivat eri paikkakunnilla, joten tyéskentely tapah-
tui hyodyntden online-tydskentelytiloja. Molemmilla tekijoilla oli yhteinen ndakemys tydsta, mutta kom-

munikointia olisi helpottanut, jos tydskentely olisi tapahtunut kasvotusten.

Koemme, ettd opinndytetydprosessi on kasvattanut molempien ammatillista osaamista. Osaamme jat-
kossa helpommin tunnistaa tydyhteisdissaémme mahdollisen tyopaikkakiusaamisen ja pystymme siihen
tarvittaessa myos puuttumaan. Tutkimuksesta on saatu myos tarkeda tietoa Soiten resurssikeskuksen
kéayttoon, ja uskomme, ettd sen avulla sisdisten sijaisten tydhyvinvointiin pystytdan aiempaa paremmin

kiinnittdm&an huomiota myos tyopaikkakiusaamisen nakokulmasta.
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7.2 Jatkotutkimusaiheet

Taman tutkimuksen tarkoituksena oli selvittad, kokevatko K-PKS:n siséiset sijaiset tyopaikkakiusaa-
mista, millaista koettu tydpaikkakiusaaminen on ja miten he kokevat sen vaikuttavan tydhyvinvointiinsa.
Jatkotutkimuksen aiheita voisi olla kuinka kiusaamistilanteita on késitelty, kuinka niista on selvitty ja
minkalaisia tydhyvinvointia tukevia ja kiusaamistilanteita ennaltaehkaisevié toimia sisdiset sijaiset toi-
voisivat saavansa. Tutkimusta voisi myds laajentaa koko sairaalan hoitohenkilokunnalle, kysellen hei-
dan kokemuksistaan tyopaikkakiusaamisesta.
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Kyselylomake

Taustatiedot
1. Sukupuoli
- Nainen
- Mies

2. lka
- 20-30
- 31-40
- 41-50
- 51-60
- 61+

3. Koulutustausta
- Lahihoitaja
- Laakintavahtimestari
- Sairaanhoitaja
- Terveydenhoitaja

4. Tyb6vuodet
-0-5
- 5-10
-10-15
- 15-20
- 20-25
- 30+

5. Oletko tullut ty6paikkakiusatuksi tai kokenut muuta epéasiallista kohtelua Keski-Pohjanmaan
Keskussairaalassa, tai oletko huomannut kollegasi tulleen tyopaikkakiusatuksi tai epaasialli-
sesti kohdelluksi? (voit valita usesamman vastausvaihtoehdon)

- Kylla, minua on epdasiallisesti kohdeltu tai tyopaikkakiusattu
- Kyll&, olen huomannut kollegani epdasiallista kohtelua tai tyépaikkakiusaamisen
- En ole huomannut

6. Millaista tydpaikkakiusaamista tai muuta epaasiallista kohtelua olet sisdisena sijaisena tydsken-
nellesséasi kokenut?
1 en lainkaan 2 harvoin 3 joskus 4 silloin talléin 5 usein

- Epékohteliaisuus

- Puhumattomuus, keskeyttdminen

- Mielipiteen estaminen, ehdotusten mitatointi
- Vihamieliset katseet, ilmaukset

- Nimittely, pilailu, arvostelu



LITE 1/2

7. - Kiroilu, huutaminen
- Selan takana puhuminen, juoruilu
- Toiselle nauraminen
- Ulkopuolelle jattdminen
- Tiedotta jattdminen
- Tyonjaollinen epéatasa-arvo
- Tyonteon hankaloittaminen
- Tyon kritisointi, aliarvioiminen
- Yksityiselaman arvosteleminen
- Painostaminen, hiostaminen, manipulointi
- Fyysinen kiusanteko, ilkivalta
- Seksuaalinen hairinté

8. Millaista tydpaikkakiusaamista tai muuta epdasiallista kohtelua olet huomannut jonkun
kollegasi kokeneen?
1 en lainkaan 2 harvoin 3 joskus 4 silloin t&llin 5 usein

- Epékohteliaisuus

- Puhumattomuus, keskeyttdminen

- Mielipiteen estdminen, ehdotusten mitatdinti
- Vihamieliset katseet, ilmaukset

- Nimittely, pilailu, arvostelu

- Kiroilu, huutaminen

- Selén takana puhuminen, juoruilu

- Toiselle nauraminen

- Ulkopuolelle jattdaminen

- Tiedotta jattdminen

- Tyonjaollinen epétasa-arvo

- Tyonteon hankaloittaminen

- Tyon kritisointi, aliarvioiminen

- Yksityiselaman arvosteleminen

- Painostaminen, hiostaminen, manipulointi
- Fyysinen kiusanteko, ilkivalta

- Seksuaalinen hdirinté

9. Kuvaile vapaasti kokemuksiasi tai huomio

10. Kuinka usein koet siséisena sijaisena tydskennellessasi tulleesi tyopaikkakiusatuksi tai
muutoin epaasiallisesti kohdelluksi?
- Harvemmin kuin kuukausittain
- Kuukausittain
- Viikoittain
- Paivittain

11. Kuinka usein olet huomannut kollegasi tulleen ty6paikkakiusatuksi tai muutoin epdasiallisesti
kohdelluksi?
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- Harvemmin kuin kuukausittain
- Kuukausittain

- Viikoittain

- Péivittain

12. Kenen toimesta olet siséisena sijaisena tyoskennellessasi tullut tyopaikkakiusatuksi tai muutoin
epéasiallisesti kohdelluksi?
- Toisen siséisen sijaisen
- Tyodyksikon vakituisen hoitajan
- Muun tydyhteison jasenen
- Esimiehen

13. Kenen toimesta olet huomannut kollegasi tulleen tydpaikkakiusatuksi tai muutoin epaasialli-
sesti kohdelluksi?
- Toisen siséisen sijaisen
- Tyoyksikon vakituisen hoitajan
- Muun tydyhteison jasenen
- Esimiehen

14. Jos olet kokenut tydpaikkakiusaamista tai muuta epdasiallista kohtelua, millaisia vaikutuksia
sill& on ollut tydhyvinvointiisi?
(voit valita useamman vastausvaihtoehdon)
- Lisdantynyt stressi
- Heikentynyt itsetunto
- Heikentynyt ammatillinen itsetunto
- Univaikeudet
- Ruokahaluttomuus
- Selittdmattomat sairastelut
- Ahdistus tydskennelld tietyssa tyoyksikossa
- Lisdantynyt sairauspoissaolojen méaéara
- Ei vaikutuksia tyohyvinvointiin

15. Kuvaile vapaasti tyopaikkakiusaamisen vaikutuksia tydhyvinvointiisi

Kiitos vastauksesta!
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Saatekirje

Hei, siséinen sijainen!

Olemme sairaanhoitajaopiskelija Satu Vanhanen ja terveydenhoitajaopiskelija Tuuli Ketolainen Cent-
ria ammattikorkeakoulusta. Teemme opinnédytetyéndmme kyselya sisdisten sijaisten tyopaikkakiusaa-
miskokemuksista Keski-Pohjanmaan Keskussairaalassa yhteistydssa Soiten resurssikeskuksen kanssa.
Tyohyvinvoinnilla on laaja merkitys kokonaisvaltaiseen hyvinvointiin, ja sen heikentyminen on uhka
tyon kannattavuudelle.

Opinnaytetyo toteutetaan kvantitatiivisena kyselytutkimuksena. Tutkimuskysymyksia on kolme ja ne
ovat:

- Koetteko/oletteko kokeneet sisdisena sijaisena toimiessanne tyopaikkakiusaamista
- Millaista kiusaaminen on
- Millaisia vaikutuksia kiusaamiskokemuksilla on ollut tydhyvinvointiinne?

Kyselyyn vastaaminen vie noin 15 minuuttia. Vastaaminen on vapaaehtoista ja tapahtuu nimettomana.
Vastauksista ei voi paatelld vastaajan henkilollisyyttd. Tutkimuksessa kerétty aineisto kasitellaan luot-
tamuksellisesti. Tutkimusaineisto keratdan ainoastaan téta opinndytetyota varten, séilytetdan salasa-
nasuojatuissa, nimetyissa sijainneissa, ja havitetdan tutkimuksen valmistuttua. Kysymykset ovat paa-
séantoisesti monivalintakysymyksid, joiden vastausvaihtoehdoista voit valita tilannettasi parhaiten ku-
vaavan vaihtoehdon. Olemme kuitenkin myos jattaneet muutaman kysymyksen yhteyteen mahdolli-
suuden tarkentaa vastausta tai kuvailla sitd omin sanoin.

Tutkimus valmistuu toukokuussa 2019 ja on tdman jalkeen luettavissa Theseus-julkaisukirjastossa.

Vastaamme mielellamme tutkimusta tai siihen vastaamista koskeviin kysymyksiinne.

Tuuli Ketolainen
Terveydenhoitajaopiskelija
Centria ammattikorkeakoulu
Tuuli.ketolainen@centria.fi

Satu Vanhanen
Sairaanhoitajaopiskelija
Centria ammattikorkeakoulu
satu.vanhanen@centria.fi



