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Sosiaali- ja terveysalaa uhkaa puute hoitohenkildstésta. Taméan vuoksi on tarkeda
tunnistaa alalle tulevien tyontekijoiden nakemyksia palkitsemisesta. Opinnaytety6 on
kvalitatiivinen tutkimus, jossa palkitsemisen ilmiéon perehdyttiin kirjallisuuskatsauk-
sen avulla. Opinnaytetytssa kuvataan terveydenhoitajaopiskelijoiden nakemyksia
palkitsemisesta hoitotydn toimintaymparistossa. Aineisto kerattiin puolistrukturoidulla
haastattelulla, joka analysoitiin sisallonanalyysia mukaillen.

Tulosten mukaan aineellisen palkitsemisen koetaan lisdavan tydmotivaatiota ja
tydssa viihtymista. Aineeton palkitseminen liséaa puolestaan positiivista tydilmapiiria
ja tydssa viihtymista. Terveydenhoitajaopiskelijoiden merkittavin palkitsemisodotus
oli palkkatason nouseminen. Palkka ja sita taydentavat lisat koetaan merkittéavim-
pana palkitsemismuotona, mutta neljd viidesta haastateltavasta piti sita riittAmatto-
mana. Tydilmapiirin tarkeytta painotetaan ja silla koetaan olevan vaikutusta tyépaik-
kaan sitoutumiseen seka tydmotivaatioon. Huono tyéilmapiiri ja tydmotivaatio huo-
nontavat hoitotyon laatua ja siten myds vaarantavat potilasturvallisuuden. Palkitsemi-
sen puute tai sen riittmattomyys vaikuttaa myds alan vetovoimaan ja aiheuttaa rek-
rytointihaasteita. Kaksi viidesta terveydenhoitajaopiskelijasta pohti alanvaihtoa val-
mistuttuaan. Haastateltavat kokivat, ettd palkitsemista on mahdotonta saada ja siksi
heilla ei ole suuria odotuksia palkitsemisen suhteen. Haastateltavat korostivat tyon-
antajien panostamista aineettomaan palkitsemiseen, jos palkka ei tule nousemaan.

Palkitsemista tulisi kehittaé tyontekijdiden toiveiden mukaan, jotta hoitohenkildsto saa-
daan sitoutumaan tyopaikkaan ja pysymaan alalla. Lisaksi yksilopalkitsemista tulisi
hyddyntda enemman. Palkitsemistietoisuutta tulisi lisatd tekemalla organisaatioissa
palkitsemisesta ndkyvampaa ja johdonmukaisempaa. Opiskelijoita ja tyontekijoita tu-
lisi myds tiedottaa enemman organisaatiossa olevasta palkitsemisjarjestelmasta.

Opinnaytetydn haastatteluiden tuottamaa tietoa voidaan jatkossa hyodyntaa tutkitta-
essa hoitohenkiloston ja hoitajaopiskelijoiden vélisia eroja siitd, kuinka merkitykselli-
sina eri palkitsemismuodot koetaan. Terveydenhoitajaopiskelijoiden palkitsemisodo-
tuksia voidaan hyddyntad, kun pohditaan hoitohenkiléston sitouttamista tydpaikkaan
ja hoitotyohon.

Avainsanat kvalitatiivinen tutkimus, hoitotyon toimintaymparisto,
palkitseminen, terveydenhoitajaopiskelija
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The social and health sector is threatened by a shortage of nursing staff. For this
reason, it is important to identify the views of future employees perceptions of re-
warding. The thesis is qualitative research and the effect of rewarding was explored
through a literature review. This thesis describes the public health nursing students
perceptions of rewarding in the health care environment. The data was collected with
a semi-structured interview, which was analysed to paraphrase the content analysis.

Results of this study showed that financial rewards are experienced to increase work
motivation and job satisfaction whereas non-financial rewards increase positive work
atmosphere and job satisfaction. The most significant reward expectation for public
health nursing students was to raise salary grade. Salary and intensive earnings are
perceived as the most significant form of rewarding. Four out of five interviewees
thought that salary is insufficient. The importance of work atmosphere is empathized,
and it is perceived to have effect on job commitment and work motivation. Negative
work atmosphere and weak work motivation degrade the quality of nursing and
therefore also endangering patient safety. The shortage of rewarding affects to at-
traction of the field and can cause recruitment challenges. Two out of five interview-
ees considered changing their professional field after graduation. Interviewees felt
that it is impossible to get rewarding and therefore they do not have any high expec-
tations about that. Interviewees emphasized that management should invest in non-
financial rewarding if salary does not raise.

In order to get nursing staff commit to the field and improve the workplace commit-
ment, rewarding should be improved according to the employees wishes. In addition,
individual rewarding should be more utilized. Reward awareness should be in-
creased in organizations by making rewarding system more visible and consistent.
Nursing students and employees should be better informed about the reward system
in the organization.

The information produced by this thesis can be utilized in the future when studying
the differences between nursing staff and nursing students preferences on how sig-
nificant different forms of rewarding are perceived. Public health nursing students re-
warding expectations can be utilized when discussing the nursing staffs commitment
to the workplace and nursing.
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1 Johdanto

WHO:n raportin mukaan vuoteen 2030 mennessa tarvitaan globaalisti 5,7 miljoonaa
hoitajaa lisaa, joista 7 % Eurooppaan (World Health Organisation 2020: XV). Vaeston
ikdantyessa terveyspalveluiden tarve kasvaa. Tasta syysta valtiovarainministerit en-
nustaa, etta sosiaali- ja terveysalalle tarvitaan arviolta noin 200 000 uutta tyontekijaa
vuoteen 2035 mennessa. (Hallituksen esitys 8.12.2020: 187.) Kevan ennusteraportin
mukaan kunta-alalla tydskentelevista sairaanhoitajista el&koityy noin neljisosa ja ter-
veydenhoitajista noin kolmasosa vuoteen 2029 mennessa (Sohiman 2020: 4).

Suomeen tarvitaan tutkimusta ja tietoa siita, mika vaikuttaa alan vetovoimaisuuteen ja
kuinka saada hoitajat pysymaan alalla, jottei terveyspalveluiden tuottaminen vaarannu.
Laki ikd&ntyneen vaeston toimintakyvyn tukemisesta seka iakkaiden sosiaali- ja ter-
veyspalveluista annetun lain muuttamisesta (565/2020 § 20) tulee lisd&mé&an hoitajien
tarvetta.

Erityisesti nuorten hoitajien tyytymattomyys hoitotyéhdn on lisdantynyt (Sairaanhoitaja-
liitto 2020). Vastavalmistuneet sairaanhoitajat kokevat, etta siirtyminen opiskeluista tyo-
elaméaéan on haastavaa. Alanvaihdon harkitsemiseen vaikuttavat muun muassa uupu-
mus ja palkitsemisen puute. (Vuorikallio 2020.) Tehyn vuonna 2021 teettdman kyselyn
mukaan alle 30-vuotiaista hoitajista 72 % harkitsi alanvaihtoa vahintdan kuukausittain.
Syita alanvaihdon harkitsemiseen oli esimerkiksi toive paremmasta palkasta ja sopi-
vimmista tytajoista seké psyykkinen kuormitus. (Tehy 2021: 15-16.) Terveydenhoita-
jien ja sairaanhoitajien tyotehtaviin on pulaa hakijoista koko Suomessa (Ammattibaro-
metri 2021). Vastavalmistuneiden hoitajien ja nuorten hoitajien ndkemykset saavat

pohtimaan voidaanko palkitsemisella vaikuttaa alan pito- ja vetovoimaan.

Opinnaytetyomme kasittelee terveydenhoitajaopiskelijoiden ndkemyksia palkitsemi-

sesta hoitotydn toimintaymparistéssa. Kokonaispalkitsemisella, aineettomasti ja aineel-
lisesti, voidaan vaikuttaa tyontekijoiden motivaatioon, hyvinvointiin, tydssa pysymiseen
ja alanvaihdon minimointiin (Hakonen & Nylander 2015). Opinndytetyén menetelma on

kvalitatiivinen ja aineiston keruumenetelma on puolistrukturoitu haastattelu.



2 Opinnaytetyon keskeiset kasitteet

Tarkasteltavan ilmion pohjalta muodostui opinnaytetyon keskeisiksi kasitteiksi tervey-

denhoitajaopiskelija, palkitseminen, tydssa pysyminen ja hoitotytn toimintaymparisto.
2.1 Terveydenhoitajaopiskelija

Terveydenhoitajaopiskelija tarkoittaa henkilo&, joka opiskelee terveydenhoitotyota am-
mattikorkeakoulussa. Terveydenhoitotydn tutkinto-ohjelmasta (AMK) saa valtuudet
tydskennelld laillistettuna terveydenhoitajana, seka sairaanhoitajana EY- ja ETA-
maissa (Valvira 2021). Terveydenhoitajan tutkinto-ohjelman laajuus on 240 opintopis-
tettd. Opintoihin kuuluu useita harjoitteluita. Tutkinto on mahdollista suorittaa paivaope-
tuksena tai monimuoto-opiskeluina. Terveydenhoitajan tutkintoon voi hakea mygs sai-
raanhoitaja (AMK)- tutkinnolla, jolloin koulutus kaydaan taydennyskoulutuksena. (Met-
ropolia Ammattikorkeakoulu 2020a.) Vuonna 2019 ammattikorkeakouluista valmistui

765 terveydenhoitajaa ja 3372 sairaanhoitajaa (Sairaanhoitajaliitto 2019).

Terveydenhoitajan ty6ta ohjaa terveydenhoitajan arvot ja eettiset suositukset. Tervey-
denhoitajan eettiset suositukset ohjaavat terveydenhoitajaa kunnioittamaan ihmisarvoa
ja asiakkaan itsemaaraamisoikeutta. Vuorovaikutus asiakkaan kanssa perustuu voima-
varalahtdisyyteen ja luottamukseen. Terveydenhoitaja toimii yksilon ja kansantervey-
den edistdmisen asiantuntijana ja aktiivisesti kehittaa ammattitaitoaan. Terveydenhoi-
taja on moniammatillisen tiimin vastuullinen jasen ja pyrkii vaikuttamaan yhteiskun-

nassa. (Terveydenhoitajaliitto 2016.)

2.2 Palkitseminen

Tybehtosopimus ja lait ohjaavat palkitsemiskaytantéja eri aloilla (Hakonen & Nylander
2015). Palkitsemisjarjestelmalla tulee olla perusteet, miksi ja miten palkitsemisjarjestel-
maa kaytetadn ja mité silla halutaan saavuttaa (lkdvalko 2015). Toimiva palkitsemisjar-
jestelma vastaa myo@s organisaation muita osa-alueita, kuten strategiaa, tavoitteita ja
arvoja (Vartiainen 2015). Jotta palkitsemisjarjestelma voisi olla toimiva, tulee henkil6s-
ton odotukset palkitsemisen suhteen olla tiedossa ja ymmartaa, mitka tekijat vaikutta-
vat tyontekijdéiden motiiviin, eli syyhyn toimia (Hakonen 2015). Sairaanhoitajien tydolo-

barometrin mukaan sairaanhoitajien tyytyvaisyys palkkaukseen on laskenut vuodesta



2016 (Sairaanhoitajaliitto 2020). Palkitsemiseen liittyva prosessi, viestinta ja paatok-
senteko tulee olla avointa, johdonmukaista ja yksiselitteista. On tarkeaa, etta organi-
saatiossa palkitsemisjarjestelmén rakenteet ja palkitsemistavat, seka niihin liittyvat peri-
aatteet ja saannot on selkeasti maaritelty ja kaikille tiedossa. (Liinalaakso & Tenhidla
2015.)

Palkitseminen voidaan jakaa kahteen eri luokkaan, aineelliseen ja aineettomaan palkit-
semiseen. (Hakonen & Nylander 2015.) Aineellisia palkitsemiskeinoja ovat mm. perus-
palkka ja vuorotyo0lisat, luontoisedut, erikois-, aloite- ja tulospalkkio. Tata kokonaisuutta
kutsutaan kokonaispalkaksi. Aineettomia palkitsemiskeinoja ovat mm. koulutus ja am-
matilliset kehittymismahdollisuudet, tyon sisaltd ja sen mielekkyys, tydajan jarjestelyt,
asiakas- ja potilastyd, tyénantajan arvot ja maine, tydymparisto ja ty6ilmapiiri, arvostus
ja palaute tydyhteisolta, mahdollisuus vaikuttaa, kehittya ja osallistua ty0yhteisdssa,
johdolta saatu tuki. (Hakonen & Hakonen & Hulkko-Nyman & Ylikorkala 2018: 10, 36—
38; Seitovirta 2018: 34.) Eri palkitsemismuodoilla voidaan tdydentaa toisiaan ja tata
kutsutaan kokonaispalkitsemiseksi (Hakonen & Nylander & Sweins 2015; Vartiainen
2015). Kokonaispalkitseminen on tehokkaampi palkitsemiskeino, kuin pelkka raha-
palkka. Se mahdollistaa tydntekijdiden palkitsemisen monipuolisemmin ja vastaa eri-

tyyppisten tydntekijdiden toiveisiin palkitsemisesta. (Hakonen ym. 2018: 31-32.)

Palkitsemisen kokonaisuuden maarittely on johdon tehtava ja se edellyttaa palkitsemi-
sen vaikutusten ja toimivuuden arviointia seka sen kehittamista. Palkitsemista kehite-
taan kuuntelemalla ja ymmartamalla palkitsemiseen liittyvia mielipiteita ja tyytyvai-
syytta. (Hakonen ym. 2018: 27-28.) Esihenkilon tulee osata soveltaa palkitsemisjarjes-
telmaa kaytantdon ja tiedottaa henkilostéa toimintaa ohjaavista tavoitteista. Tavoittei-
den tulee olla mielekkaat ja vastata tyontekijdiden osaamista, jotta ne ovat myos saa-
vutettavissa. Tavoitteiden tulee olla selkeasti sidottuna palkkioon ja palkitsemistapaan,
jotta tyontekija tietd& minkalaisesta toiminnasta hanta palkitaan ja miten. (Hakonen
2015; Liinalaakso & Tenhiala 2015.) Palkitsemistietdmyksen tarkoitus on vaikuttaa mo-
tivaatioon, oikeudenmukaisuuteen ja ty6tyytyvaisyyteen positiivisesti. Yleisesti palkitse-
misen on todettu vaikuttavan edella mainittujen asioiden lisaksi tydhyvinvointiin, tyo-
suoritukseen, tydssa pysyvyyteen ja rekrytointiin. Palkitsemisen vaikutukset voivat olla
positiivisia, negatiivisia tai molempia ja ne korreloivat yrityksen tuloksen kanssa. Palkit-
semisen vaikuttavuuteen ja merkittavyyteen vaikuttaa myos tyontekijdiden yksildlliset

ominaisuudet, odotukset ja asenteet palkitsemista kohtaan. (Hakonen ym. 2015.) Orga-



nisaatiolle kalliiksi muodostuu se, etta palkitseminen on heikosti toteutettua ja menete-
taan osaavia tyontekijoita sekd maksetaan osalle ylisuurta palkkaa. Palkitsemisen
myonteiset vaikutukset taas nékyvat esimerkiksi tuloksien ja asiakaspalvelun laadun

paranemisen kautta. (Hakonen ym. 2018: 28-29.)

2.3 Tyossa pysyminen

Tarkoituksenmukainen kokonaispalkitseminen on oleellinen keino sitouttaa henkiléstoa.
(Viitala 2013: Luku 3. Henkildstévoimavarojen muodostaminen.) Tyontekijoiden tydssa
pysyminen on ilmi6, johon vaikuttaa monet eri tekijat. Naita ovat yksilolliset tekijat, yri-
tyksen sisa- ja ulkopuoliset tekijat seka tilannekohtaiset tekijat. Tyopaikkaan sitoutumi-
nen on tydssa pysymisen alakasite ja silla tarkoitetaan ilmitta, jossa tyontekijalla on
psykologinen suhde tydpaikkaansa. (Aijoé 2014: 14-20.) Psykologinen sopimus perus-
tuu tydntekijan odotuksiin osapuolten valisesta vastavuoroisesta sanattomasta sopi-
muksesta. Lahtoherkkyys tydpaikalta kasvaa, mikali psykologinen suhde on heikko.
(Rousseau 1989: 123-129.) Sosiaali- ja terveysalalla tyontekijoiden psykologisen sopi-
muksen odotukset liittyvat vahvasti tydnhallintaan, omaan asiantuntijuuteen seka yh-
teistoimintaan. Yhteistoiminnan yksi odotus on oikeudenmukainen ja reilu palkitsemi-
nen. (Ring & Laulainen & Rissanen 2019: 93-94.) Vuonna 2015 valmistuneista tervey-
denhoitajista 16 % ja sairaanhoitajista 11 % oli vaihtanut alaa 5 vuoden sisalla valmis-

tumisesta (Opetushallinnon tilastopalvelu 2020: 3).

2.4 Hoitotydn toimintaymparisto

Hoitotyon toimintaympéristtd voidaan katsoa useasta ndkokulmasta. Sen maaritelma
vaihtelee myos kulttuurien valilla (Park & Kim 2018). Hoitotydn toimintaymparistén téar-
keitd elementteja ovat ammattilaisten suhde toisiinsa, toimintaympariston johtamistai-

dot seka hoitotydn perusteet (Prezerakos & Galanis & Moisoglou 2015).

Terveydenhoitajat tyollistyvat hyvin ja vain noin 1 % on tyottdméana. Valmistuneet ter-
veydenhoitajat ovat sijoittuneet téihin padasiassa asiakas- tai potilastydhon esimerkiksi
kouluterveydenhuoltoon, aitiys- ja lastenneuvolaan seka avoterveydenhuoltoon. Ter-
veydenhoitajat tydskentelevat padsaantdisesti kunnassa tai kuntayhtymissa. Tervey-
denhoitaja voi tytskennella myds esimerkiksi esihenkilotehtavissa, tiiminvetajing, tutki-

muksissa, asiakasohjaajina tai yrittdjind. (Opetushallinnon tilastopalvelu 2020: 7.)



3 Kirjallisuuskatsaus

Opinnaytetyon kirjallisuuskatsauksen tiedonhakuprosessia ohjasi keskeiset kasitteet ja
tutkimuskysymykset. Millaista palkitseminen on ja miten palkitsemista on sovellettu hoi-
totydssa? Miten palkitsemista ja siihen liittyvia kasityksia on tutkittu globaalisti? Opin-
naytetydn aiheen ilmiéon ja teoreettiseen taustaan perehdyttiin kuvailevan kirjallisuus-
katsauksen myoéta. Kuvailevaa kirjallisuuskatsausta tehtiin kriittisesti ja kavi ilmi, ettei
terveydenhoitajaopiskelijoiden tai terveydenhoitajien kokemuksia palkitsemisesta ollut
tutkittu juurikaan aiemmin. (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2017: 91-92.) Taméan
vuoksi hyvaksyttiin tutkimukset, joissa kuvattiin sairaanhoitajien kokemuksia palkitsemi-
sesta.

3.1 Tiedonhaun kuvaus

Tiedonhaussa kaytettiin seuraavia tietokantoja: PubMed, MEDLINE (ovid), Medic ja
ScienceDirect (Kankkunen & Vehvilainen-Julkunen 2017: 96-97). Hakusanoja yhdiste-
tiin “and” hakusanalla (taulukko 1). Tiedonhakua rajattiin seuraavin sisaanottokritee-
rein; tutkimuksen kieli on englanti, koko teksti saatavilla tai tilattavissa, tutkimuksen tu-
lee olla vertaisarvioitu ja tutkimuksen tulee olla vuosilta 2015-2021. Tutkimusten halut-
tiin olevan mahdollisimman uusia, silla terveysala kehittyy nopeasti. (Kankkunen &
Vehvilainen-Julkunen 2017: 93.) Poissulkukriteereina toimi sisdanottokriteerien ulko-
puolelle jaavat tutkimukset, eli tutkimukset, jotka on julkaistu ennen vuotta 2015, tutki-
muksen kieli on muu kuin suomi tai englanti, tutkimus ei ole vertaisarvioitu, tutkimuk-
sesta ei ole saatavilla koko tekstia ilmaiseksi verkossa tai tilattavissa Metropolia Am-

mattikorkeakoulun kirjastosta.

Tuloksia rajattiin lukemalla tutkimuksen otsikot, jonka jalkeen luettiin tutkimusten tiivis-
telmat. Lopuksi luettiin valittujen aineistojen kokonaiset tekstit. Tutkimuksista valittiin
opinnaytetyo6ta tukevat artikkelit. Valitut tutkimusartikkelit on esitelty liitteessa 4. Aineis-
tojen valinnassa ei kaytetty artikkeleiden laadunarviointikriteereja. Tietoa haettiin lisaksi

hyodyntaen julkaisujen lahdeluetteloita.
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Taulukko 1.  Opinndytetytn tiedonhaku eri tietokannoista.
Tietokanta Hakusanat Rajaukset Hakutulokset Valitut
PubMed Nurs* AND re- 2015-current, 48 5
ward* AND job Free full text,
satisfaction English
PubMed Nurs* AND re- 2015-current, 12 1
ward* AND hu- English
man resource
management
MEDLINE Nurs* AND 2015-current, 10 2
(Ovid) healthcare AND | Full text,
reward* English
MEDLINE Registered 2015-current, 6 1
(Ovid) nurse AND re- English
ward
ScienceDirect reward Nurse education | 52 1
in practice,
2015-2021
Yhteensa 128 10

Tiedonhaun taustalla kaytettiin my6s menetelmakirjallisuutta, joka ohjasi opinnaytetydn
tekemista ja kuvasi, kvalitatiivista tutkimusmenetelmaa, haastattelututkimuksen piirteita
seka tutkimusetiikkaa. (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2017: 92-97.)

3.2 Palkitseminen hoitotydn toimintaymparistossa

Suomessa sairaanhoitajille tehdyssa tutkimuksessa sairaanhoitajat antoivat usealle ai-
neettomalle palkitsemistavalla hieman korkeimpia arvoja (1 = Taysin eri mieltd - 5 =
Taysin samaa mieltd), kuin aineellisille palkitsemistavoille. Tutkimuksen mukaan sai-
raanhoitajat kokivat aineettomat palkitsemismuodot hieman palkitsevimmiksi, kuin ai-
neellisen palkitsemisen. Palkitsevimmaksi sairaanhoitajat kokivat potilas-/asiakastyon,
tyOajan jarjestelyiden mahdollisuuden seka tydympariston ja tydyhteisén ilmapiirin.
My6s kouluttautumismahdollisuudet, arvostus ja tydyhteisolta saatu palaute, mahdolli-
suudet vaikuttaa, kehittaa ja osallistua paatoksentekoon, seka tyon sisélto arvioitiin pal-
kitsevammaksi, kuin aineelliset palkitsemismuodot. Aineellisista palkitsemistavoista
korkeimman arvon sai peruspalkka ja sita taydentavat lisat. Seuraavina tulivat erilaiset
luontois-, henkilostd- ja muut edut seka tulos- ja muut taydentavat palkkiot. Tuloksissa
miesvastaajat arvioivat kaikki esitetyt palkitsemistavat vAhemman palkitseviksi verrat-
tuna naisvastaajiin. Tutkimus tuo my6s nakyvaksi eri palkitsemismuodot ja sen, ettei

palkitsemisen tarvitse aina olla aineellista. Organisaatioiden ja hoitajien esihenkilGiden
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on helppo hyddyntaa seka ottaa kayttdon aineeton palkitseminen, silla niiden toteutta-
minen on edullista tai jopa ilmaista. Tutkimuksessa tuodaan myaos esille, etta palkitse-
misella voidaan vaikuttaa sairaanhoitajien tyotyytyvaisyyteen ja tytpaikkaan sitoutumi-
seen. Liséksi se voi tehda hoitotydn toteuttamisesta laadukkaampaa seka vaikuttaa
rekrytointiin ja alan vetovoimaisuuteen. (Seitovirta & Lehtimaki & Vehvildinen-Julkunen
& Mitronen & Kvist 2018.)

Effort- Reward- imbalance model (ERI) on mittari, joka selittda korkean tydpanoksen ja
riittAmattoman palkitsemisen tuloksia (Siegrist 1996: 29—-30). Tyytymattomyys palkitse-
miseen ja ERI-mittarin epatasapaino nahdaan suurimpana tekijana hoitajien paatok-
seen |lahted alalta. ERI-mittarin seké tyo- ja yksityiselaman epatasapaino altistaa hoita-
jat loppuun palamiselle. (Colindres ym. 2018; Hamming 2018.) Ecuadorissa tehdyssa
tutkimuksessa (2018) 21 % hoitajista oli ERI- mittarin tulos epatasapainossa. Mittarin
epatasapaino saattaa lisété hoitajissa sitoutumattomuutta infektioiden torjuntaan. Hoi-
tajista 44 % ilmoitti noudattavansa infektioiden torjuntaa yli 70 % ajasta. Taman lisaksi
36 % hoitajista oli riski altistua tydperaiseen loppuun palamiseen. (Colindres ym. 2018.)
Samana vuonna Sveitsissa tehdyn tutkimuksen mukaan hoitajista 70,5 % oli ERI-mitta-
rin tulos korkeasti tai todella korkeasti epatasapainossa. Tutkimukseen vastanneista
hoitajista 30 % koki jonkin verran (12-15) tai useita (16-24) loppuun palamisen oireita.
Hoitajista 18,5 % halrkitsi ainakin useamman kerran kuukaudessa alalta lahtemista.
(Hamming 2018.)

Malawilaisessa tutkimuksessa (2018) tutkittiin, miten tulospalkkio eli Performance-Ba-
sed Financing (PBF) motivoi hoitajia parantamaan tydsuoritustaan. Tutkimuksen mu-
kaan mahdollisuus tyéskennella tuloksellisesti ja uudet onnistumisen kokemukset seka
tyon tarkoitus olivat tutkimuksen vastaajien mukaan merkittavimmat tyémotivaatiota li-
saavat tekijat. Tulospalkkio lisési terveysalan tydntekijoiden tydmotivaatiota enemman,
kuin mahdollisuus ansaita lisatienestia. Tulospalkkio sidottuna selkedan tavoitteeseen
lisési hoitajien sisaistd motivaatiota tydskennella tavoitteita kohti. Selkeét tavoitteet
mahdollistivat uusien toimintatapojen kehittdmisen ja suoriutumisen kriittisen arvioinnin.
Liséksi se auttaa tunnistamaan osa-alueet, jotka kaipaavat toiminnan kehittamista ja
ratkaisuja haasteisiin. Johdolta saatu kannustava palaute mahdollisti suoriutumisen
saanndllisen arvioinnin. Tama sai hoitajat kokemaan, etté johto arvostaa heidan tyépa-
nostansa. Tyoolojen ja tydympéariston parantaminen mahdollisti hoitajien osaamisen
hyodyntamisen, liséasi luottamusta omaan ammattitaitoon ja teki tydelamasta miellytta-

vampaa. Yhteisia tavoitteita kohti tyoskentely lisasi yhteishenked, yhteenkuuluvuuden
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tunnetta ja yhteisty6ta. Tama koettiin positiivisena seka motivoivana. (Lohmann ym.
2018.)

Omanin aluesairaalassa tydskenteleville hoitajille teetetyssa tutkimuksessa selvisi, etta
alle 25-vuotiaat hoitajat ovat tyytymattémampia tydhonsa, kuin yli 25-vuotiaat hoitajat.
Hoitajat arvioivat, etta tyotyytyvaisyyteen positiivisesti vaikutti eniten yhteisty6 kollegoi-
den kanssa. Aineellisella palkitsemisella oli seitsemasta alaluokasta hoitajien vastaus-
ten perusteella vahiten vaikutusta tyotyytyvaisyyteen. Yleisesti ottaen hoitajat olivat tyy-
tyvaisia tydhonsa. (Magbali & Abdullah 2015.) Etiopialaisessa tutkimuksessa oli tarkoi-
tus maaritella hoitajien tyotyytyvaisyytta. Tutkimuksessa todetaan, ettéa palkitsemismuo-
dot kuten uralla eteneminen, arvostus ja tydyhteisoltd saatu palaute, tyon sisélto,
palkka seka tyoolosuhteet vaikuttavat tyotyytyvaisyyteen. (Ayalew & Workineh 2019.)
Tyytymattdmyys néaihin tekijoihin korreloi alalta Iahtemisen (Ayalew & Workineh 2019)
ja tyoperéisen stressin seka hoitotydnlaadun ongelmien kanssa (Magbali & Abdullah
2015).

Sosiaalisilla ja psykologisilla palkitsemismuodoilla on positiivinen merkitys tyontekijoi-
den tuottavuuteen ja uskollisuuteen tydnantajaa kohtaan. Sosiaalisen palkitsemisen
etuina nahdaan sen toteuttamisen edullisuus ja vaikuttavuus. Taman vuoksi sita on hel-
pompi hyddyntad useammin, kuin aineellisia palkitsemismuotoja. Nuoret naishoitajat
arvostavat tutkimuksen mukaan enemman sosiaalista palkitsemista, kuin ty6paikkaan
liittyvid palkitsemismuotoja. Sitoutunut tydntekija ajattelee, etta kyseisella tydnantajalla
tydskentely on hanelle parhain vaihtoehto nykyhetkessa ja tulevaisuudessa. (Abdullah
& Huang & Sarfraz & Sadiq 2021.)

Australiassa tehohoitoyksikdssé tehdyn tutkimuksen mukaan sairaanhoitajat kokivat,
ettd sisdinen palkitseminen sitoutti paremmin opiskelijaohjaajan rooliin, kuin ulkoinen
palkitseminen. Opiskelijoiden ohjaaminen koettiin hyodylliseksi ja palkitsevaksi. Lisaksi
sen koettiin kehittavan omaa ammattitaitoa. Ohjaamisen hyddyiksi nahtiin myds se,
etta harjoitteluissa on mahdollisuus lis&ta alan vetovoimaisuutta ja rekrytoida yksikkoon
uusia tyontekijoita. Ohjaajana toimiessa nahtiin palkitsevana se, kun opiskelijat kehitty-

vat ja oppivat uutta. (Macey & Green & Jarden 2021.)

Osaamisperusteinen henkildstéjohtaminen eli competence-based human resource ma-

nagement in nursing (CBHRM) vaikuttaa kolmeen eri kategoriaan: tyontekijoiden tulok-
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seen, organisaation tulokseen ja taloudelliseen tulokseen. Se voi parantaa tyontekijoi-
den patevyytta, tydmotivaatiota, tydssa pysymista, suorituskykya ja tyotyytyvaisyytta.
Liséksi se voi parantaa hoitotyon laatua, potilasturvallisuutta ja potilaiden tyytyvaisyytta
hoitoon. Taloudellinen tulos voi johtaa liikevaihdon kasvuun. (Gunawan & Aungsuroch
& Fisher 2019.)

Ita-Afrikkalaisessa tutkimuksessa selvitettiin Discrete choice expirement (DCE) kyselyn
avulla Ité-Afrikkalaisten terveysalan tyontekijoiden mieltymyksia tydon ominaisuuksiin.
DCE:n avulla saadaan selville vastaajan mieltymys eri hypoteettisten skenaarioiden va-
lilla. Tutkimuksessa terveysalan tydntekijoiden tuli valita miellyttdvampi vaihtoehto kah-
den skenaarion valiltd. Malawissa yleisesti suosittiin tydpaikkoja, joissa oli toimiva hen-
kilostbjohtaminen seka tyopaikkoja, jotka tarjosivat tydsuhdeasuntoa. Tydntekijat valit-
sivat lahes aina tydpaikan, jossa tarjottiin parempaa palkkaa kuin toisessa tytpaikassa.
Mosambikissa pidettiin tarkeimpan& mahdollisuutta ammatilliseen kehittymiseen seka
toimivaa henkildstbjohtamista. Ty6paikkaa, joka tarjosi tyésuhdeasuntoa, pidettiin tar-
kedmpéana kuin tydpaikkaa, joka tarjosi korkeampaa palkkaa. Tansaniassa tyontekijat
arvostivat eniten tydpaikkaa, jossa oli toimiva henkildstdéjohtaminen. Ammatillinen kehit-
tyminen ja laitteiden seka ladkkeiden saatavuus oli tirkedmpaa kuin korkeampi palkka.
Otosryhma, johon sairaanhoitajat ja terveydenhoitajat kuuluivat, valitsivat korkeamman
palkan useammin, kuin otosryhma, johon kuuluivat perushoitajat. Kaikissa maissa tutki-
mus kuitenkin osoitti, etta taloudellinen palkitseminen ei ollut terveysalan tyontekijoille

niin tarkeaa, kuin muut palkitsemistavat. (McAuliffe ym. 2016.)

4 Opinnaytetyon tarkoitus, tavoitteet ja tutkimuskysymykset

Opinnaytetyon tarkoituksena on kuvata haastattelututkimuksen avulla Metropolian ter-
veydenhoitajaopiskelijoiden nakemyksia palkitsemisesta hoitotydn toimintaymparis-
tossa. Opinnaytetyon tavoitteena on tunnistaa kaytéssa olevia palkitsemismuotoja, pal-

kitsemisodotuksia ja palkitsemisen merkitysta alan vetovoiman lisdamiseksi.

Tutkimuskysymykset:

1. Minkalaisia kasityksia terveydenhoitajaopiskelijoilla on hoitotydn toimintaymparis-
tossa kaytossa olevista palkitsemismuodoista?

Minkélaisia odotuksia terveydenhoitajaopiskelijoilla on palkitsemisesta?
3. Mihin palkitsemisella on terveydenhoitajaopiskelijoiden mielesta merkitysta?
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5 Opinnaytetydn menetelmat

5.1 Menetelmalliset l1dhtokohdat

Opinnaytety6 on kvalitatiivinen. Kvalitatiivisessa tutkimuksessa tarkoituksena on tar-
kastella tutkittavaa ilmiota tutkimuksen kohteena olevien henkildiden perspektiivista.
Kvalitatiivisessa tutkimuksessa tutkimusmenetelmid on useita, mutta yhteista nailla me-

netelmilla on se, etta johtopaatoksia tehd&én aineiston pohjalta. (Juuti & Puusa 2020a.)

Kvalitatiivisella tutkimusmenetelmalla pystytddn kuvaamaan terveydenhoitajaopiskeli-
joiden nakemyksia palkitsemista hoitotydn ympéristdssa, silla siitd ei ole viela tutkittua
tietoa. (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2017: 66.)

5.2 Haastatteluaineiston hallinta

Aineistonhallintaan liittyy vahvasti aineiston kuvaus, haastateltavien informointi (liite 2)
ja haastateltavien suostumus (liite 3). Aineiston hallinnassa haastatteluaineistoa on ka-

sitelty ja sailytetty niin, kuin se on kuvailtu tutkimustiedotteessa (liite 2).

Haastatteluun osallistumista ja haastattelun toteuttamista varten tarvitsimme suoria
tunnistetietoja: nimi, puhelinnumero ja sdhkdpostiosoite. Haastateltavien nimet pseu-
donymisaoitiin yksil6llisiksi tunnuksiksi opinnaytetyon toteutuksen ajaksi ja muut suora-
tunnisteet poistettiin haastatteluiden litteraatiosta. Haastatteluaineisto on anonymisoitu
opinnaytety6hon ja siitd tulee ilmi epasuora tunnistetieto, joka on Metropolia Ammatti-

korkeakoulu. (Kuula-Luumi & Ranta 2017; Tietosuojavaltuutetun toimisto.)

Haastatteluaineisto tallennettiin tietosuoja ja tietoturva huomioon ottaen Metropolian Z-
asemalle, johon luotiin loogisesti nimetyt ja jarjestetyt kansiot &anitallenteille seka litte-
roidulle materiaalille (Kuula-Luumi & Ranta 2017). Aineistoa sailyttdessa varmistettiin,
ettd aineiston tulokset pysyvat muuttumattomana ja luotettavana. Opinnaytetydn yhtey-
dessa keratty aineisto havitetdédn kuuden kuukauden kuluttua opinnaytetyén valmistu-

misesta, eika aineistoa arkistoida. (Metropolian kirjasto- ja tietopalvelut 2021a ja b.)
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5.3 Haastatteluaineiston keruu

Haastattelua kaytettiin informaation keruumenetelmana. Haastattelu on menetelmana
joustava. Sen etuna on, ettd vahan tutkituissa ja kartoitetuissa aiheissa on vaikea tietaa
etukateen vastausten suuntaa. Haastattelussa voidaan kayttaa tarvittaessa tarkentavia
kysymyksia ja motivoida paremmin haastateltavia. Lisaksi haastattelijoilla on mahdolli-
suus esittaa kysymykset uudestaan ja selventad kysymyksia haastateltavalle. Kyselylo-
makkeella tdma ei olisi ollut mahdollista. (Hirsjarvi & Hurme 2015: 34-49; Sarajarvi &
Tuomi 2017: Luku 3.1. Kysely ja haastattelu.)

Aineisto kerattiin puolistrukturoidulla haastattelulla (lite 1). Haastattelun kysymykset oli-
vat ennalta maarattyja, mutta haastateltava sai vastata niihin vapaasti omin sanoin.
(Hirsjarvi & Hurme 2015: 34—-49.) Haastattelut suoritettiin yksildbhaastatteluna sen
vuoksi, ettd haluttiin kuulla haastateltavien vastauksia ja nakemyksia yksildina. Ryhma-
haastattelussa haastateltavien keskinainen dynamiikka olisi voinut vaikuttaa yksiléiden
mielipiteeseen ja muiden rohkeuteen esittdd omia mielipiteita (Hirsjarvi & Hurme 2015:
63; Pietila 2017), jolloin haastattelun tulokset saattaisivat jaada yksipuolisiksi tai va-
jaiksi. Haastattelumenetelma antaa enemman vapautta ja mahdollisuuksia vastausten
subjektiivisuudelle (Hirsjarvi & Hurme 2015: 36).

Opinnaytetydn perusjoukkona toimi Metropolian Ammattikorkeakoulun terveydenhoita-
jaopiskelijat. Otoksen valinnassa kaytettiin tarkoituksenmukaista otantaa. Opinnayte-
tydssa ei pyritty tilastolliseen yleistettavyyteen, jonka vuoksi haastateltiin terveydenhoi-
tajaopiskelijoita, jotka edustavat tutkittavaa ilmiéta mahdollisimman monipuolisesti
(Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2017: 67; 110). Haastattelussa paneuduttiin osal-
listujien kokemuksiin, k&sityksiin ja odotuksiin (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen
2017: 110). Haastatteluaineiston suunniteltu otos oli 10 opiskelijaa. Lopulta haastatte-
luihin osallistui viisi (5) opiskelijaa. Haastatteluun osallistumisen kriteereind oli, etta
opiskelija opiskelee terveydenhoitoty6té ja opiskelija on suorittanut vahintaédn ensim-
maisen vuoden opinnot (60 opintopistettd). Lisaksi vaatimuksena oli, ettd opiskelija on
suorittanut vahintaan sisatautien tai kirurgisen hoitotydn -harjoittelun, jotta opiskelija on
mahdollisesti saanut kokemuksia palkitsemisesta hoitotydn toimintaymparistossa.

Haastattelun osallistumisen kriteerit on esitetty tutkimustiedotteessa (liite 2).

Haastattelut toteutettiin kevaan ja syksyn 2021 aikana. Opinto-ohjaaja vélitti haastatte-

lupyynnon opiskelijoille Metropolia ammattikorkeakoulun kaytdnnén mukaan. Liséksi



16

haastattelupyynt6 valitettiin sosiaalisessa mediassa, Metropolian terveysalan opiskeli-
joiden yhteisessa Facebook -ryhmassa. Haastattelut toteutettiin etayhteyksin, Microsoft
Teams -sovelluksen avulla ja puhelinhaastatteluna. Haastattelut nauhoitettiin IPhonen
sanelin -sovelluksella. Nauhoitukset siirrettiin puhelimesta tietokoneelle Metropolian Z-
asemalle, jonka jalkeen ne havitettiin puhelimesta tietosuojajatteena (Arene ry 2019:

23). Haastattelut kestivat keskimaarin 30 minuuttia.

5.4 Haastatteluaineiston analysointi

Aanitallenteet litteroitiin Micosoft Wordissa litterointi toiminnolla. Haastatteluista litteroi-
tiin kaikki puhe, mutta osa taytesanoista poistettiin. Lisdksi sanatonta viestintaa tai huo-
kauksia ei litteroitu, silla se ei ole tutkimuskysymysten kannalta olennaista (Nikander &
Ruusuvuori 2017). Litteroitu aineisto kaytiin useaan kertaan lukemalla [api ja materiaa-
lista alleviivattiin tutkimuskysymyksiin vastaavia ilmaisuja. Pelkistdmista varten luotiin
jokaiselle tutkimuskysymykselle oma tiedosto. Tiedostoihin kerattiin tutkimuskysymyk-

seen vastaavat alkuperaisilmaukset allekkain (taulukko 2). (Puusa 2020.)

Taulukko 2.  Esimerkki haastattelujen alkuperaisilmaisujen pelkistamisesta.

Alkuperdisilmaus Pelkistetty ilmaus

H1_”...hyvé tyGilmapilri on OIIUt. aingkin omassa tY.b' Ty6ilmapiiri vaikuttaa tydpaikkaan sitou-
paikassa ihan semmoinen huippujuttu, etta siella tumiseen

voisi pysya kaksikymmenta vuottakin sen takia...”

H2” Tietysti jos se (palkitseminen) tehdaan joten- | Ep&johdonmukainen palkitseminen voi
kin ikavalla tavalla, niin voihan se huonontaakin aiheuttaa kateutta

tydilmapiiria tai aiheuttaa kateutta tai jotain sen Epéajohdonmukainen palkitseminen voi
tyyppista.” huonontaa tydilmapiirid

H4”...ne (“ylimaaraiset palkitsemiset”) on mun

mielestéa ollut kivoja juttuja ja tietysti potilailta on Palkitseminen saa aikaan positiivisia
saanut hyvaa palautetta paljon, niin sekin on ki- tunteita

vaa.”

H5”...ja ainakin sitten niitéa aineettomia(palkitse-

mista) tosi paljon, etta sitten viitsi mennd sinne Palkitseminen lisda tydmotivaatiota
t6ihin...”

Analyysin tekemista ohjasi tutkimustehtava ja haastatteluaineisto. Haastatteluaineistoa
analysoitiin aineistolahtdista eli induktiivista siséllonanalyysia mukaillen. Aineistoa 1&-

hestyttiin jo haastattelun aikana reflektoimalla haastattelussa kuultua, jolloin haastatel-
tava voi vahvistaa tulleensa oikein ymmarretyksi. (Sarajarvi & Tuomi 2017: Luku 4.4.3.
Aineistol&htdinen sisallonanalyysi.) Analyysin tekeminen alkoi jo haastatteluvaiheessa,
silla haastattelua tehdesséa haastattelija voi huomata tiettyjen asioiden toistoa (Hirsjarvi

& Hurme 2015: 136). Aineistolahtdisessa sisallonanalyysissé ensimmainen vaihe on
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pelkistaminen eli aineistosta jaa tutkimukselle oleellinen tieto. Toisessa vaiheessa ai-
neisto ryhmitellaan eri luokkiin samankaltaisuuksien tai eroavaisuuksien perusteella.
Kolmannessa vaiheessa aineisto kasitteellistetdan edeten johtopaatoksiin. (Sarajarvi &

Tuomi 2017: Luku 4.4.3. Aineistolahtdinen sisallénanalyysi.)

Joistakin alkuperaisilmauksista I6ydettiin useampia pelkistettyja ilmauksia. Alkuperaisil-
maisuja tarkasteltiin yhtenevaisyyksien kannalta, eli aineistoa tarkasteltiin homogeeni-
sesti. (Puusa 2020.) Pelkistetyista ilmauksista samankaltaisuuksia edustavat kasitteet
tilvistettiin ja niista luotiin kasitteitd kuvaavat alaluokat. Alaluokat yhdistettiin ylaluokiksi,
jonka jalkeen edettiin paaluokkiin (taulukko 3).

Taulukko 3.  Esimerkki luokittelusta pelkistetysta ilmauksesta paaluokkaan, aineistolahtéista si-

sallénanalyysia mukaillen.

Peruspalkka

Liikuntasetelit

Tunnistetut aineelli-
set palkkiot

Kollegoilta saadut
kehut

Tydilmapiiri

Tunnistetut aineetto-
mat palkkiot

Tunnistetut kaytossa
olevat palkitsemis-
muodot

TyOstéa ei makseta
rittavaa korvausta

Henkilokohtaisesta
suoriutumisesta pal-
kitaan huonosti

Kokemukset riitta-
mattdmasta aineelli-
sesta palkitsemi-
sesta

Aineeton palkitsemi-
nen tulee lahinna
kollegoilta

Aineetonta palkitse-
mista hy6dynnetaan,
kun muualta karsi-
taan kuluja

Kokemukset aineet-
tomasta palkitsemi-
sesta

Kokemukset palkit-
semismuodoista

Terveydenhoitaja-
opiskelijoiden kasityk-
set kaytdssa olevista
palkitsemismuodoista

Sisallonanalyysilla haastatteluista luokiteltiin saatu tieto ala-, yla- ja paaluokkiin johto-
paatoksia varten. Paaluokkia syntyi kolme, joita ovat terveydenhoitajaopiskelijoiden ka-
sitykset kaytdssa olevista palkitsemismuodoista, terveydenhoitajaopiskelijoiden odotuk-
set palkitsemisesta seké palkitsemisen merkitys hoitotydn toimintaymparistossa. Yhdis-
tava luokka on terveydenhoitajaopiskelijoiden ndkemyksia palkitsemisesta hoitotytn

toimintaymparistossa.
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Haastatteluun osallistui viisi (5) Metropolia Ammattikorkeakoulun terveydenhoitajaopis-

kelijaa. Haastateltavilla oli ndkemyksia palkitsemisesta ty6harjoitteluiden ja maaraai-

kaisten ty6suhteiden kautta hoitotydn toimintaymparistossa. Haastatteluaineiston ana-

lyysin perusteella muodostui kolme keskeista tulosta (kuvio 1).

Terveydenhoitajaopiskelijoiden nakemyksia palkitsemisesta
hoitotyon toimintaymparistéssa

* Peruspalkka, vuorotydlisat,
kokemuslisat,
henkilékohtaiset lisat,
ylitydkorvaukset,
luontoisedut,
tyoterveyspalvelut ja
kahvihuoneherkut

* Kiitokset ja kehut,
kollegoiden arvostus, hyva
tyoilmapiiri,
tydvuorosuunnittelu,
osaamisen tunnustaminen,
vastuun saaminen,
tydyhteison ja esimiehen tuki
ja potilastyo

*« Enemman henkilékohtaista
palkitsemista

» Korkeampi palkka,
enemman panostusta
aineettomaan
palkitsemiseen

* Positiivinen tydilmapiiri

* Esimiehen tuki ja arvostus

» TyOaikajarjestely

* Nakyvampaa ja

johdonmukaisempaa
palkitsemista

* Riittdva peruspalkka motivoi
tydssa eniten

« Positiivinen ty6ilmapiiri ja
riittdvaksi koettu palkka lisaa
sitoutumista tyépaikkaan

* Henkisté ja fyysista
hyvinvointia tukevat hyva
tyoterveys seka kulttuuri- ja
likuntasetelit

« Palkitsemisen puute
vaikuttaa negatiivisesti alan
vetovoimaan, lisda
rekrytointihaasteita seka
huonontaa tydilmapiiria

Kuvio 1. Terveydenhoitajaopiskelijoiden ndkemyksia palkitsemisesta hoitotyén toimintaymparis-

tossa.

6.1 Terveydenhoitajaopiskelijoiden kéasitykset kaytossa olevista palkit-

semismuodoista

Haastateltavat toivat esille omia kokemuksia palkitsemisesta ja kasityksia kaytossa ole-
vista palkitsemistavoista. Osa haastateltavista ei pitdnyt tyéehtosopimuksen mukaista

peruspalkkaa ja sita tdydentavia lisia palkitsemismuotona.

H2 “...m4 ajattelin palkitsemista sellaisena, joka tulee ikdan kuin sen pe-
ruspalkan ja niiden perustyoehtojen ja sen tyyppisten paalle.”
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Haastateltavien kasityksia kaytdssa olevista aineellisista palkitsemismuodoista oli pe-
ruspalkka, vuorotyotlisat, kokemuslisat, henkilokohtaiset lisét ja ylitydkorvaukset, luon-
toisedut eli kulttuurisetelit, likuntasetelit, tydmatkakorvaus, tyésuhdeasunto ja -auto,
kattavat tyoterveyspalvelut, toimiva tydymparistd seka herkut kahvihuoneessa. Tyopai-

kalta lahtiessa tai vuosia tayttdessa saatettiin myos palkita.

Tybehtosopimuksen ulkopuolisia palkitsemismuotoja koettiin olevan vahan kaytdssa.
Palkkaa piti nelja viidesta haastateltavasta riittaméattdmana. Henkilokohtaisesta suoriu-
tumisesta koettiin palkittavan huonosti tai palkitseminen oli hyvin heikkoa. Ylitydkorvaus-
ten maksamisessa oli koettu epédoikeudenmukaisuutta. Samasta tydsta oli saatettu mak-
saa tyontekijdille erilaisia summia ja tama aiheutti tyopaikalla kateutta. Luontoiseduista
koettiin, etteivat ne palkitse kaikkia.

H1 “Musta vahan tuntuu, etta aika monessa paikassa on silleen, etta yri-
tetddan vahan niin kuin paasta aika halvalla, etta ei makseta kunnon kor-
vausta tyontekijdille siitd, kuinka paljon ne tekee toita...”

Kayttssa olevista aineettomista palkitsemismuodoista esille nousivat kollegoilta saadut
kiitokset ja kehut, kollegoilta saatu arvostus, hyva tydilmapiiri, tydvuorosuunnittelun
mahdollisuus, osaamisen tunnustaminen, vastuun saaminen, tydyhteison ja esimiehen
tuki seké asiakas/potilastyd. Aineettomia palkitsemismuotoja hyédynnettiin enemman,
kun muualta yritettiin karsia kuluja. Toisaalta koettiin mygs, etté aineettomat palkitsemi-

set tulivat lahinna kollegoilta.

Hyva tydilmapiri nousi usein esille ja sita kuvattiin monin eri tavoin. Hyvasta tyéilmapii-
ristd puhuttaessa mainittiin hyva yhteistyd kollegoiden kanssa ja toistensa arvostami-
nen. Osan mielesta arvostus tyota kohtaan tuleekin lahinnd muilta terveysalan tyénteki-
joiltd. Huonoa ty6ilmapiiria kuvailtiin sellaiseksi, jossa ei ole positiivisutta eika tytpa-

noksesta kiiteta.

Kouluttautumista ja ammattitaidon yllapitoa pidettiin tirkedn&. Ammattitaitoa yllapitavaa
kouluttautumista ei kuitenkaan osa haastatelluista pitanyt palkitsemisena, vaan sellai-
sena, joka kuuluu tydn luonteeseen. Haastateltavilla oli myos negatiivisia kokemuksia
kouluttautumiseen liittyen. Tydpaikalla kouluttautumista varten annettu koulutusraha oli
saattanut olla riittamaton, jolloin ei paassyt osallistumaan valttamatta itseaan kiinnosta-

viin koulutuksiin.
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6.2 Terveydenhoitajaopiskelijoiden palkitsemisodotukset

Haastateltavilla oli toiveita palkitsemisen suhteen, mutta osa koki, etta palkitsemista on

mahdotonta saada ja siksi heilla ei ollut suuria odotuksia palkitsemisen suhteen.

H5 "No on kylla suuret (palkitsemis)odotukset tai toivoisin, etta niita ois
paljon. Odotukset on sinansa huonot. Palkka ei tule kasvamaan ja lisia ei
varmaankaan saa lisaa eikd mitdan muutakaan, mutta toivon, etta niihin
panostettaisiin paljon enemman. Varsinkin kun tama ala nyt on tammaoi-
sessa kriisissa... Etta toiveita on, mutta odotuksia ei.”

Paaosin haastateltavat toivoivat korkeampaa peruspalkkaa. Osa haastateltavista koki,
ettei peruspalkka ja sitd tdydentavat lisat vastaa ammattitaitoa ja koulutustasoa, eika
peruspalkka riitd paakaupunkiseudulla asumiseen tai perheen elattamiseen. Toiveena
on, etta sosiaali- ja terveysalalla palkittaisiin enemman henkilokohtaisesta suoriutumi-

sesta.

H2 ”Pitaisi olla enemman sellaista, ...etta hoitohenkilokunta ei ole myo6s-
k&an pelkkda massaa, vaan et pystytaan palkitsemaan yksilollisesti ihmi-
sia.”

H1 "Odottaisin kylla sitd, ettd palkat olisi paljon korkeammat, etta kylla
tédssd nopsaa menee sitten ala vaihtoon, jos ei oikeasti ruveta maksa-
maan parempaa palkkaa. Raskas ty0 ja ennen elakeikaa paskoo oman
kroppansa ja mielenterveyden varmasti aivan taysin tassa tydssa, varsin-
kin jos on huono palkka eika ole taloudellista mahdollisuutta pitaa huolta
itsestddn tai omasta perheestaan ja pitaa oikeesti niska limassa tehda
toita, niin odottaisin kylla sitd parempaa palkkaa kaikista naista asioista
eniten.”

Haastateltavat terveydenhoitajaopiskelijat toivoivat, etta tyépaikalla olisi positiivinen
tydilmapiiri, jossa esimiehet ja kollegat kiittavat tehdysta tyosta. Esimiehelta toivottiin
my0s tukea ty6hon ja arvostusta tydpanoksesta. Esimiehella ja kollegoilla onkin haas-

tateltavien mielesta iso rooli aineettomassa palkitsemisessa.

Tyobaikajarjestelya pidettiin tarkeana, jotta tydn ja vapaa-ajan saa yhteensovitettua jo-
kaiselle parhaalla tavalla. Haastateltavat toivoivat myés mahdollisuutta vaikuttaa oman
tyon sisaltéon. Koulutuksiin padseminen ja ammattitaidon kehittdminen tydpaikalla ol
tarkeda ja se oli osalla yksi kriteeri tytpaikkaa hakiessa. Aineettoman palkitsemisen
merkitys korostui erityisesti silloin, kun aineellista palkitsemista oli hankala saada. Tar-

keda olisi myds se, ettd palkitsemisesta tulisi ndkyvampaa ja johdonmukaisempaa.
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6.3 Palkitsemisen merkitys hoitotyon toimintaymparistéssa

Palkitsemisella koettiin olevan useita eri positiivisia merkityksia. Haastateltavat painotti-
vat, ettd palkitsemisella on etenkin merkitysta ty6ilmapiiriin, joka puolestaan parantaa
tydssa viihtymistad. Kollegoilta ja johdolta saadut kiitokset sekad arvostus vaikuttivat posi-
tilvisesti ty6ilmapiiriin. Kuitenkaan kiitosta ja arvostusta pelkkané palkitsemismuotona, ei
pidetty riittavana palkitsemisena. Positiivinen tydilmapiiri ja riittavaksi koettu palkka néh-
tiin lisaavan tyopaikkaan sitoutumista.

H2 “...ettei sitd nyt kukaan halua sellaista ylistamalla alistamista... Etta no
niin, se nyt riittda, kun teita sanotaan sankareiksi, niin sitten kaikki kuulos-
taa silta niin kuin olisi kiitetty hyvinkin tai edes palkittu jotenkin erityisesti-

kin.”

Tyb6suhde-etujen hyddyntaminen, kuten kulttuuri- ja likuntasetelien seka kattavan tyo-
terveyden saaminen koettiin parantavan tydssa jaksamista seka yllapitavan fyysista ja
henkista hyvinvointia. Riittava peruspalkka koettiin palkitsemismuodoista kaikista moti-
voivimpana, mutta myos tydosuhde-etujen koettiin lisdavan tydmotivaatiota ja nain ollen
parantavan hoitotyon laatua. Aineettoman palkitsemisen lisddminen koettiin myds vai-

kuttavan tydmotivaatioon.

H1 ”... sitd haluaa vaihtaa (ty0)paikkaa, jos ei makseta hyvaa palkkaa ja
vit¥Rkx yaan siella tyopaikalla ja kaikkea tammoistd, niin kuka sellaista
jaksaisi katsella...”

Palkitsemisen puute tai sen riittAmattomyys nahtiin vaikuttavan alan vetovoimaan ja ai-
heuttavan rekrytointihaasteita. Tyytymattémyys palkitsemiseen nahtiin myds lisdavan
alanvaihdon aikeita. Kaksi viidestéa haastateltavasta olikin harkinnut alanvaihtoa valmis-
tuttuaan. Palkitsemisen riittAmattomyyden n&htiin huonontavan tyoilmapiiria ja tydmoti-
vaatiota. Haastateltavat kokivat, ettd huono tydilmapiiri ja tydmotivaatio huonontavat hoi-
totydn laatua ja siten myos vaarantaa potilasturvallisuuden. Kun palkitsemisen toteutta-
mistapa tai siita tiedottaminen on epajohdonmukaista saattaa se muun muassa aiheut-

taa kateutta tai huonontaa tyoilmapiiria.

H5 "Ei pysty esimerkiksi Helsingissa elamaa niilla rahoilla mita sielta
(tyostd) saa niin ei sité sitten oikein kiinnosta sita tyota tehda hyvin. Sitten
tietysti, jos ei kiinnosta tehda ty6ta hyvin, niin potilasturvallisuus vaaran-
tuu ja vaikka mita.”
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7 Pohdinta

Opinnaytetydn keskeiset tulokset vastaavat asetettuihin tutkimuskysymyksiin. Keskeis-
ten tulosten avulla voidaan tunnistaa terveydenhoitajaopiskelijoiden kaytdssa olevia
palkitsemismuotoja, palkitsemisodotuksia ja palkitsemisen merkitysta alan vetovoiman
lisaamiseksi, jotka olivat opinnaytetydn tavoitteita. Tutkimusten eroihin voi vaikuttaa
maantieteelliset erot, tutkittavien sosioekonominen asema, kulttuurilliset erot, koulutus,

seka tutkimusten tutkimusmenetelmien ja mittareiden erot.

7.1 Tulosten tarkastelu

Haastattelun tarkoituksena oli selvittaa palkitsemisen kasityksia, odotuksia ja merki-
tysta Metropolia Ammattikorkeakoulun terveydenhoitajaopiskelijoille hoitotydn toimin-
taymparistdssa. Opinnaytetydssé on nostettu esille tuloksia palkitsemisesta, joita voi
hyoédyntaa hoitotydn toimintaymparistdssa, kun halutaan sitouttaa ja motivoida tervey-
denhoitajia tydhon. Aiemmissa tutkimustuloksissa on eroja siind, kuvataanko aineelliset

vai aineettomat tekijat vaikuttavammaksi.

Taman opinnaytetyon tulosten perusteella aineellisia palkitsemismuotoja pidettiin mer-
kittavimpana. Aineellisista palkitsemismuodoista palkka oli maotivoivin ja tarkein. Palk-
kaa ei kuitenkaan koettu palkitsemismuodoksi, vaan tydehtosopimuksen maarittdmaksi
lainalaisuudeksi. Osa haastateltavista esitti toiveen, etta henkildkohtaisesta tydpanok-
sesta palkittaisiin enemman tulevaisuudessa. Terveydenhoitajaopiskelijat odottavat pa-
rempaa palkkaa hoitotytn toimintaymparistdssa. Seitovirran ja kumppanien (2018) tut-
kimuksessa aineellisista palkitsemismuodoista palkitsevimmaksi koettiin palkka ja sita
taydentavat lisat. Tutkimus kuitenkin osoitti, etté sairaanhoitajat kokivat aineettoman
palkitsemisen hieman palkitsevammaksi, kuin aineellisen palkitsemisen. Opinnayte-
ty0ssa ei selvitetty sita, kuinka palkitsevina terveydenhoitajaopiskelijat kokevat eri pal-
kitsemismuodot. Tuloksissa on kuitenkin yhtenevaisyyksia sen suhteen, etta aineelli-
sista palkitsemismuodoista palkka ja sita taydentavat lisat koetaan tarkeimmaksi.
Nama tulokset vahvistavat sita, etta tyonantajien olisi tarkea kiinnittda huomiota palkka-

tason nostamiseen.

Terveydenhoitajaopiskelijat toivoivat, etta tydnantajat panostaisivat aineettomaan pal-

kitsemiseen, mikali aineellista palkitsemista ei ole mahdollista lisdtd. Osa haastatelta-
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vista koki, etta palkitsemista on vahan kayttssa ja sitd on mahdotonta saada. Haastat-
telussa tuotiin esille, ettd potilastyd koetaan miellyttavaksi, mutta alan tulevaisuus arve-
luttaa. Naita tuloksia tarkasteltaessa voidaan todeta, ettd se vahvistaa Magbalin ja Ab-
dullahin (2015) tutkimuksen tuloksia, jossa ty6 itsessaan koettiin mieleiseksi, mutta hoi-

tajat olivat tyytymattomia palkkaan.

Haastateltavat toivat esille haastattelun aikana, etteivat he koe saavansa riittdvaa palk-
kaa tehdysta tyosta, eika palkan koettu vastaavan tyon kuormittavuutta. Témé sai poh-
timaan alan vaihtoa. Tulos vahvistaa Hammingin (2018) tutkimuksen tuloksia, jossa
ERI-mittarin epatasapaino aiheutti alanvaihdon aikeita. On huolestuttavaa, etta tervey-
denhoitajaopiskelijat pohtivat alanvaihtoa jo opiskeluvaiheessa. Alanvaihdon aikeita ai-
heuttavia tekijoitd on tarked tunnistaa, jotta voidaan vaikuttaa alan pito- ja vetovoi-

maan.

Haastatteluiden tuloksissa tuli esille, etta riittaméaton palkitseminen sai aikaan negatiivi-
sia tunteita ja voi johtaa tyGpaikan tai alan vaihtoon. Tyo6ilmapiiri, tydvuorotoiveiden to-
teutuminen, riittdvaksi koettu palkka ja palkitsemisen hyédyntaminen koettiin lisd&avan
kiinnostusta tyopaikkaa kohtaan seka vaikuttavan rekrytointiin ja tydpaikkaan sitoutumi-
seen. Ayalewin ja Workinehin (2019) tutkimus osoitti, etta riittAmaton palkitseminen vai-
kuttaa tyontekijoiden alalta lahtemiseen. TyoOtyytyvaisyytta lisdsivat uralla etenemisen
mahdollisuus, suhde tytkavereiden kanssa, potilastyd, saavutukset tydssa, tyoturvalli-
suus ja tydstéa saatu tunnustus seké arvostus. Abdullah ym. (2021) ja Seitovirta ym.
(2018) tutkimuksissa todetaan, etta palkitsemisella voidaan vaikuttaa ty6paikkaan si-
toutumiseen, tyodtyytyvaisyyteen, tydpaikan rekrytointiin ja alan vetovoimaisuuteen.
Vaikka hoitajat kokivat Maceyn ym. (2021) tutkimuksessa johdon tuen riittamattémaksi,
niin he sitoutuivat opiskelijaohjaajan tydrooliin, kun palkitseminen oli riittavaa. Naihin
tutkimuksiin verrattuna terveydenhoitajaopiskelijoiden ndkemykset olivat samansuun-

taisia aiempien tutkimusten kanssa ja tulokset vahvistavat toisiaan.

Haastatellut terveydenhoitajaopiskelijat nostivat esille, ettd tyévuorotoiveiden toteutu-
mista pidetaan tarkeana, jotta tyon ja vapaa-ajan saa yhteensovitettua. Osa terveyden-
hoitajaopiskelijoista pohti, ettd mikali tydvuoroihin ei voi itse vaikuttaa, voi se vaikuttaa
tyopaikkaan sitoutumiseen. Colindresin ym. (2018) ja Hammingin (2018) tutkimuksissa
tyo- ja yksityiselaman epatasapaino altistaa loppuun palamiselle. Abdullah ym. (2021)

tutkimuksessa todetaan, etta tyo- ja yksityiselaman vaatimusten lisdantyessa on han-
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kala pitdd huolta molemmista rooleista. Tarkastellessa Colindresin ym. (2018) tutki-
mustuloksia opinnaytetydn tulosten kanssa, eivat haastateltavat tuoneet esille loppuun
palamisen mahdollisuutta. TAman opinnaytetyon tulos sivuaa Abdullah ym. (2021) tut-
kimusta, silla tydvuorojen vaikuttaessa liikaa vapaa-aikaan, voi se saada pohtimaan

tydpaikan vaihtoa.

Haastateltavat toivat esille, ettd he kokevat palkitsemisen vaikuttavan tyémotivaatioon.
Haastateltavat mainitsivat tyémotivaatioon vaikuttavan eniten palkka ja sitéa tdydentavéat
lisat. Kollegoilta saatu kiitos tehdysta tyosta koettiin lisd&van tydmotivaatiota. Haasta-
teltavat pohtivat tydmotivaation parantavan hoitotyon laatua. Lohmann ym. (2018) tutki-
muksessa mahdollisuus tydskennelld tuloksellisesti ja uudet onnistumisen kokemukset
seka tyon tarkoitus olivat tutkimuksen vastaajien mukaan merkittdvimmat tydmotivaa-
tiota lisddvat tekijat. Tulospalkkio sidottuna selke&dén tavoitteeseen lisasi hoitajien si-
sdistd motivaatiota tydskennelld tavoitteita kohti. TAssa opinnéytetydssa ja tutkimuk-
sessa toisiaan tukeva tekija on se, etta aineettomalla ja aineellisella palkitsemisella voi-
daan vaikuttaa tydmotivaatioon. Naiden tulosten eroavaisuus oli kuitenkin se, mitka

palkitsemismuodot koettiin tydmotivaatiota lisdaviksi.

Huono tydilmapiiri ja heikko tyémotivaatio koetaan puolestaan huonontavat hoitotydn
laatua ja vaarantavat potilasturvallisuuden. Nama opinnaytetydn tulokset ovat saman-
suuntaisia Colindres ym. (2018) tutkimuksen kanssa, jossa ERI-mittarin epatasapaino
aiheutti hoitajissa sitoutumattomuutta infektioiden torjuntaan ja Gunawan ym. (2019)
tutkimuksessa, jossa osaamisperusteinen henkildstdjohtaminen voi parantaa tyotyyty-
vaisyytta, suorituskykya, tyontekijdiden patevyytta, tydmotivaatiota, hoitotyon laatua,
potilasturvallisuutta seké potilaiden tyytyvaisyytta hoitoon. Taman opinnaytetydn tulos-
ten ollessa samansuuntaisia aiempien tutkimustulosten kanssa, se vahvistaa sita, etta
tydmotivaatiolla on vaikutusta potilasturvallisuuteen. Tydnantajien pohtiessa potilastur-

vallisuutta tulisi kiinnittdé& huomiota hoitajien palkitsemiseen ja tydssajaksamiseen.

Osa haastatelluista terveydenhoitajaopiskelijoista koki, etté johto on kaukana eika osal-
lista henkilostda paatoksentekoon. Esimiehen tukea ja arvostusta odotettiin tydpaikalta.
McAuliffen ym. (2016) tutkimuksessa on samankaltaisia tuloksia, silla terveysalan ty6n-

tekijat suosivat ensisijaisesti tydpaikkoja, jossa oli toimiva henkilostéjohtaminen.

Positiivista tydilmapiiria ja yhteisty6ta kollegoiden kanssa pidettiin arvokkaana. Haasta-

teltavat toivoivat, etta he saavat tydssa kehuja ja arvostusta tydkavereilta. Magbalin ja
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Abdullahin (2015) tutkimuksessa positiivisesti ty6tyytyvaisyyteen vaikutti eniten yhteis-
tyo kollegoiden kanssa. Nama tulokset tukevat toisiaan. Aineeton palkitseminen vaikut-
taa tydilmapiiriin ja lisaa tydssa viihtymista. Haastateltavat kokivat erityisesti kollegoi-
den kehujen vaikuttavan tydilmapiiriin. Palkan lisdna pelkat kehut eivat kuitenkaan pal-
kitse riittavasti. Tydsuhde-etujen koettiin parantavan tydssa jaksamista ja yllapitavan
henkista seka fyysista hyvinvointia. Epdjohdonmukainen palkitseminen saattaa vaikut-
taa tydilmapiiriin negatiivisesti, silla se voi aiheuttaa kateutta tyontekijéiden kesken.
Haastateltavat toivoivat, etta palkitseminen olisi ndkyvampéa ja johdonmukaisempaa.

Haastateltavat kokivat, etta on tarkeda paasté osallistumaan koulutuksiin ja kehittéa
omaa ammattitaitoa. Osa haastateltavista ei mieltanyt lisdkouluttautumista palkitsemi-
sena vaan asiana, joka kuuluu tyon luonteeseen, silla terveysalalla on tarkeaa kehittaa
ammattitaitoa. McAuliffen ym. (2016) tutkimuksessa Tansaniassa ja Mosambikissa pi-
dettiin yhtena tarkeimpana tekijana tyopaikassa ammatillista kehittymisté, joten opin-

naytetyon tulos on samansuuntainen taman tutkimuksen kanssa.

Tuloksia tarkasteltaessa voidaan huomata, etta riittamattomalla palkitsemisella, joka ei
kohtaa palkitsemisodotuksia, on useita negatiivisia vaikutuksia. Palkitsemismuotojen
hyodyntamiselld ja palkitsemisodotusten huomioimisella oli puolestaan alan pito- ja ve-
tovoimaa lisdédvia vaikutuksia. Positiiviset ja negatiiviset vaikutukset toistuvat useaan
kertaan aiemmissa tutkimuksissa ja haastateltavat toivat niita esille eri konteksteissa.
Palkitsemisen merkityksesté aiheutuvat syy-seuraussuhteet vaikuttavat keskenaan toi-

siinsa.

7.2 Luotettavuus

Kvalitatiivisen tutkimuksen luotettavuuskriteereitd ovat uskottavuus, siirrettavyys, riip-
puvuus ja vahvistettavuus (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2017: 197). Opinnayte-

tyon luotettavuutta arvioitiin koko prosessin ajan.

Opinnaytetydssa omaksuttiin tieteenfilosofisia ajatuksia, kuten ontologisia ja epistemo-
logisia kysymyksia. Ontologisten kysymysten taustalla on ymmarrys tutkittavasta ilmi-
Osté ennen haastatteluiden toteuttamista. (Juuti & Puusa 2020b.) Kuvailevan kirjalli-
suuskatsauksen mydta opittiin ymmartamaan opinnaytetyon aiheen ilmiota (Kankkunen
& Vehvilainen-Julkunen 2017: 94). Opinnaytety6td tehdessa pohdittiin, mitéa palkitsemi-

nen on ja tietoa haettiin opinnaytetydn keskeisista kasitteistd. Haastatteluita tehdessa
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kerattiin ihmisen kokemuksia. Epistemologian mukaisesti opinnaytetydssa punnittiin
suhdetta haastateltaviin ja hyédynnettiin haastattelua sen tiedon perusteella, etta tieto

on vdlitettavissa olevaa. (Juuti & Puusa 2020b.)

Opinnaytetyon kirjallisuuskatsaukseen mukaan otetut tieteelliset tutkimukset ovat ver-
taisarvioituja. Tiedonhaku rajattiin vuosille 2015-nykyheti, jotta tieto oli mahdollisimman
relevanttia. Yhdessa tieteellisessa artikkelissa (4.) ei ollut koko tekstia saatavilla. Artik-
keli oli opinnaytetyon kannalta tarked, joten se tilattiin Metropolian kirjaston kautta luet-
tavaksi. Johdonmukainen tiedonhaku vahvistaa opinnaytetyon uskottavuutta, mutta
haastatteluaineisto (5) rajoittaa haastatteluiden tulosten teoreettista yleistettavyytta
(Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2017: 198). limitta tarkastellessa ei kaytetty pro
gradu- tai AMK- opinnaytetéita (Kankkunen & Vehvilainen-Julkunen 2017: 93).

Huolellinen ja jarjestelméllinen aineistonhallinta takasi, etta aineisto pysyi mahdollisim-
man luotettavana ja muuttumattomana (Metropolian kirjasto- ja tietopalvelut 2021b). Ai-
neiston keruun toimivuutta harjoiteltiin tekemalla etukateen testihaastatteluita ja liséksi
kokeiltiin tietoturvallista aineistonhallintaa. TAma lisdsi opinndytetyon luotettavuutta,
silla sita varten oli harjoiteltu valmiiksi etukéteen huolellinen aineiston keruu- ja sailytys-
tapa. (Kankkunen & Vehvilainen-Julkunen 2017: 205.) Testihaastattelut ennen varsinai-
sia haastatteluja tehtiin Microsoft Teamsissa toisillemme ja yhdelle terveysalan opiske-
lijalle ennen varsinaisia haastatteluita. Testihaastatteluun osallistunut terveysalan opis-
kelija ei osallistunut varsinaisiin haastatteluihin. Alkuun aloitettiin puhelu ja nauhoitettiin
se Teamsin kautta. Kun nauhoituksia siirrettiin koneelle, ei niitd saanut &anitiedosto-
muotoon. Liséksi sovelluksen kautta aanittdessa video meni suoraan Microsoft Share-
pointiin, joten kyseistéa tapaa ei koettu tietoturvallisena. Haastattelut paatettiin suorittaa
niin, etta puhelu toteutettiin Microsoft Teamsissa, mutta haastattelu aanitettiin puheli-

meen. Puhelimesta &anitteet siirrettiin Metropolia Ammattikorkeakoulun Z- asemalle.

Haastatteluja tehdessa tiedostettiin, ettd haastatteluasetelma eroaa normaalista arki-
keskustelusta ja siten vuorovaikutustilanne ei ollut taysin luonnollinen. Haasteena pi-
dettiin sita, etté haastattelun vuorovaikutuksessa oli useampi ihminen ja talléin vaarin-
ymmarrys oli mahdollista. Haastattelussa reflektoitiin haastateltavan vastauksia, jolloin
haastateltava pystyi vahvistamaan tulleensa oikein ymmarretyksi, eikd néin ollen synty-
nyt ristiriitaisia kasityksia siitda, mité haastateltava vastauksellaan tarkoitti. Tarkoituk-
sena oli haastatella vahintaan viitta terveydenhoitajaopiskelijaa, jotta aineisto ei jaisi

lian suppeaksi. Haastateltavien nakemyksiin palkitsemisesta hoitotydén ymparistossa
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saattoi vaikuttaa tutkinnon vaihe ja yksilolliset kokemukset sekd haastattelutilanne ja -
ymparisto. (Aaltio & Puusa 2020; Juuti & Puusa 2020b.) Aineiston analyysissa kaytet-
tiin suoria lainauksia haastatteluista, silla se oli opinnéytetyon luotettavuuden kannalta
olennaista. Suorat lainaukset Kirjoitettiin kuitenkin yleiskielella, jotta voidaan taata, ettei
haastateltavat ole lainauksista tunnistettavissa. (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen
2017: 198.) Keréatty aineisto litteroitiin yhdessa, jolloin aineistosta jai pienemmalla to-
dennékaisyydelld opinndytetytn kannalta olennaisia asioita litteroimatta. Wordin litte-
rointi toiminto ei tunnistanut kaikkia sanoja aanitallenteista, lisdksi osa sanoista oli litte-
roitu vaariksi sanoiksi. Wordin litterointia korjattiin manuaalisesti kuuntelemalla ja luke-

malla litteroitua tekstia yhta aikaa.

Haastattelun ensimmaisena kysymyksena oli maéaritella hoitotydn toimintaymparistt
(liite 1). Kysymyksen esitetty& havaittiin, etté haastateltavat olivat joko pitk&n hetken
hiljaa tai toistivat kysymyksen aaneen, ikdan kuin kysyakseen haastattelijoilta, voiko ky-
symysta selventad. Haastateltavien vastausten perusteella voidaan todeta, etta hoito-
tyon ymparistd kasitteena voi olla opiskelijoille epaselva tai hankala. Haastatteluita teh-
dessa huomattiin, ettei kysymys ja sen vastaukset vastannut tutkimuskysymyeksiin.

Tasta syysta sita ei kasitella enempaa tuloksissa.

Opinnaytetydn haastatteluiden tulokset voivat olla yleistettavissa muille tieteenaloille,
joka vahvistaa opinnaytetyon siirrettavyytta. Opinnaytetydn tuloksia voidaan myoés
yleistdd pohdittaessa sairaanhoitajien palkitsemista, silla terveydenhoitajilla on myos
sairaanhoitajan patevyys. Siirrettavyys varmistettiin kuvaamalla yksityiskohtaisesti
haastatteluaineiston tulosten asiayhteys tarkasteltavaan ilmiéon, aineiston keruun ja
analysoinnin, haastatteluihin osallistumisen kriteerit seka otannan perustelu, jotka hel-
pottavat prosessin seuraamista ulkopuolisen tutkijan ndkdkulmasta. (Kankkunen &
Vehvildainen-Julkunen 2017: 198.)

Meilla opinnaytetyon tekijoilla on kokemuksia palkitsemisen eri muodoista ja niiden
hyodyntamisesta hoitotytn toimintaymparistossa, tyoharjoitteluiden ja tydkokemuksen
ansiosta. Lisaksi haastattelun perusjoukko on Metropolia ammattikorkeakoulun tervey-
denhoitajaopiskelijoita, johon itsekin lukeudumme. Taméan vuoksi oli tiettyja ennakko-
oletuksia opinnaytetyon ilmidita kohtaan, eika opinnaytetyo taten ole taysin puolueeton,
vaikka objektiivisuuteen pyrittiin. (Sarajarvi & Tuomi 2017: Luku 6.1. Totuus ja objektii-

visuus laadullisessa tutkimuksessa.)
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7.3 Eettisyys

Taman opinnaytetyon alkuperaisyys on tarkastettu Turnitin OriginalityCheck -jarjestel-
malla (Arene ry 2019: 7). Opinnaytetydssa noudatettiin hyvan tieteellisen kaytannon
periaatteita. Hyvan tieteellisen kaytdannén mukaisesti noudatettiin tarkkuutta, eetti-
syyttd, avoimuutta ja rehellisyytta tyon esittamisessa, tallentamisessa ja arvioinnissa.
Ty0dssé ei ole kaytetty suoria lainauksia alkuperéislahteista. Opinnaytety6hon kirjoitet-
tiin lahdeviitteet ja lahdeluettelon huolellisesti ja oikeaoppisesti Metropolian sosiaali- ja
terveysalan kirjallisen tyon ohjeiden mukaisesti. (Arene ry 2019: 5, 8; Tutkimuseettinen
neuvottelukunta 2012: 6-7.)

Ennen haastatteluiden suorittamista haettiin tutkimuslupa Metropolia ammattikorkea-
koululta, joka hyvaksyttiin 29.4.2021 (Metropolia ammattikorkeakoulu 2020b). Osallistu-
mispyynt6 haastatteluihin vélitettiin Metropolian kaytanteiden mukaan avoimella ilmoi-
tuksella Metropolia Ammattikorkeakoulun terveydenhoitajaopiskelijoille. Opiskelijat otti-
vat omatoimisesti yhteytta osallistuakseen haastatteluun. Haastateltavia informoitiin kir-
jallisesti tutkimustiedotteella (lite 2) (Kuula-Luumi & Ranta 2017). Haastattelut perustui-
vat vapaaehtoisuuteen, joten haastateltavat ovat voineet halutessaan keskeyttaa opin-
naytetydhon osallistumisen missa tahansa vaiheessa opinnaytetydn etenemista (Arene
ry 2019: 9). Haastateltaville lahetettiin Suostumus tutkimukseen osallistumisesta- lo-
make allekirjoitettavaksi (lite 3). Haastateltavia informoitiin haastatteluiden aanittami-

sesta tutkimustiedotteessa (liite 2) ja sanallisesti ennen haastattelun aloittamista.

Haastattelun alussa kaytiin vield suullisesti l1api haastattelun kulku ja haastateltavan oi-
keudet haastattelutilanteessa. Haastattelua ei ohjattu liikaa, mutta haastattelun aihepii-
rissa pitaydyttiin. (Hirsjarvi & Hurme 2015: 89-91.) Haastattelussa ei kysytty arkaluon-
teisia kysymyksia ja haastateltavia seka heidan vastauksiansa kunnioitettiin (Kuula
2015: Aineiston hankinnan erityiskysymyksid). Useammassa haastattelussa haastatel-
tavat kayttivat kirosanoja korostamaan omia nakemyksia tai jonkin ilmion kuvauksessa.
Kirosanojen kayttoa opinndytetyon raportissa pohdittiin eettisyyden kannalta. Kirosa-

noja ei poistettu suorista lainuksista, mutta niitd sensuroitiin asiallisempaan muotoon.

Aineistonhallinnassa noudatettiin eettisia periaatteita ja huolehdittiin lainsdadannon to-
teutumisesta. Keréttya aineistoa sailytettiin asianmukaisesti ja aineistosta saatua tietoa
esitellaén niin, ettei haastateltavien henkil6llisyytta voi tunnistaa vaivattomasti. Ty6ssa

ei kasitelty erityisia henkildtietoryhmié. (Tietosuojalaki 1050/2018.)
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Henkilot esitellaén raportissa haastateltavina ja suoria lainauksia kaytettaessa mainit-
tiin yksil6llinen tunnus, jotta suorista lainauksista ei voida paéatella haastateltavan hen-
kilollisyytta. Yksilolliset tunnukset ovat numeroitu satunnaisjarjestyksessa, eli ne eivat
vastaa haastattelujen jarjestysta. HenkilGtiedot ja aanitteet poistetaan kuuden kuukau-
den kuluttua opinnaytetyon valmistumisesta. (Kuula-Luumi & Ranta 2017.) Kerattya ai-
neistoa sdilytettiin ainoastaan niin, kuin haastateltavien kanssa on sovittu (liite 2 ja 3).
Opinnaytetyon tulosten esittdmisessé on pyritty sailyttamaan haastateltavien anonymi-
teetti. Opinnaytetydn tulokset raportoitiin ryhmatasolla eika yksittéisten haastateltavien

tunnistaminen ole mahdollista.

7.4 Johtopéaatokset ja kehittAmisehdotukset

Opinnaytetytn johtopaatdksena voidaan pitaa sitd, etta aineellisen palkitsemisen koe-
taan lisdavan tydmotivaatiota ja tydssa viihtymista. Aineeton palkitseminen lisda puo-
lestaan positiivista tydilmapiirid ja tydssa viihtymista. Riittavaksi koettu palkka ja tydil-
mapiiri lisasivat tydpaikkaan sitoutumista. Terveydenhoitajaopiskelijoiden merkittavin

palkitsemisodotus oli palkkatason nouseminen.

Useampi haastateltava totesi haastattelun alussa, etteivat he koe peruspalkkaa ja sita
taydentavia lisia palkitsemisen muodoksi. Palkka ja sitéa taydentavat lisat koettiin itses-
taanselvyytena lain ja tydehtosopimuksen puitteissa. Haastattelun alussa pohjustimme
haastateltavia haastatteluun ja kaikki haastateltavat totesivat, etteivat tienneet kaikista
mahdollisista palkitsemismuodoista. Tahan saattaa vaikuttaa se, ettéa haastateltavat
vield opiskelevat terveydenhoitajiksi ja heilla on kokemuksia palkitsemisesta vasta har-
joitteluista ja kesatoista. Palkitsemistietoisuutta tulisikin lisata tekemalla organisaa-
tioissa palkitsemisesta ndkyvampaa ja johdonmukaisempaa. Opiskelijoita ja tyonteki-

joita tulisi myds tiedottaa enemman organisaatiossa olevasta palkitsemisjarjestelmasta.

Opinnaytety0 ja aiemmat tutkimustulokset osoittavat, etta tyytymattomyys palkitsemi-
seen lisaa tydpaikan ja alanvaihdon aikeita. Palkitsemista tulisi kehittaa tyontekijéiden
odotusten mukaan, jotta alan tyontekijat saadaan sitoutumaan tyopaikkaan ja pysy-

maén alalla. Liséksi yksilopalkitsemista tulisi hyddyntad enemman.

Opinnaytetydn tuottamaa tietoa voidaan jatkossa hyddyntaa tutkiessa hoitohenkiloston

ja hoitajaopiskelijoiden valisia eroja siitd, kuinka merkityksellisina eri palkitsemismuodot
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koetaan. Suomessa hoitajien palkitsemista ei ole paljoa tutkittu, joten palkitsemista tu-
lisi tutkia enemman. Tydnantajat voivat hyddyntéé terveydenhoitajaopiskelijoiden pal-
kitsemisodotuksia, kun pohditaan hoitohenkilostdn rekrytointia seka sitouttamista ty6-
paikkaan ja hoitotyohon. Erityisesti tydpaikoilla, joilla on ongelmia hoitohenkiléstdn rek-
rytoinnissa tai henkilokunnan vaihtuvuus on suurta, olisi hyva pohtia hoitohenkiléstén
palkitsemisodotuksia. Opinnaytetydn tuloksissa on selkeita toiveita esihenkildiden seka

johdon suuntaan ja ndma toiveet tulisi ottaa huomioon esihenkiloty6ssa.

7.5 Ammatillinen kasvu

Opinnaytetyoprosessi syvensi kirjallisen tydn tekemisen taitoja. Saimme opinnaytetytn
tekemisesta harjoitusta tieteellisen tutkimuksen tekemiseen, josta on hyotya edetessa
jatko-opintoihin tai tydelamaan. Meilla ei ollut aiempaa kokemusta aineiston analyysista
ja tulosten kirjoittamisesta kirjalliseen muotoon. Luimme menetelmakirjallisuutta ai-
heesta ja saadun ohjauksen myo6ta opimme kirjoittamaan tuotetun tiedon kirjalliseen

muotoon.

Opinnaytetydn tekeminen oli motivoivaa, silla aihe on sen ajankohtaisuuden ja vaiku-
tusten vuoksi alalle merkityksellinen. Hoitajat ja alan ammattijarjestot ovat tuoneet pit-
kaan sosiaalisessa mediassa ilmi palkitsemisen puutetta ja tyytymattémyytta alan hen-
kilostotilanteeseen. Opinnaytetybprosessin aikana mediassa nousi useita kohuja hoita-
jien kokemista palkitsemistavoista. Alan ajankohtaisen tilanteen seuraaminen oli opin-
naytetydprosessin aikana tarkeaa, jotta opinnaytetyon ilmitsta saatiin kattava koko-

naiskuva.

Terveydenhoitaja toimii tydsséén terveyden edistamisen ja tydhyvinvoinnin asiantunti-
jana, jonka tulee perustaa oma tieto ja taito tutkittuun tietoon. Opinnaytety6n tekeminen
vahvisti meidan oppimisvalmiuksiamme sekéa tiedonhaun ja -kasittelyn taitoja. Opimme
etsimaan tieteellisesti tutkittua tietoa eri tietokannoista ja arvioimaan tietoa kriittisesti.
Kaytimme opinnaytetyota tehdessa Microsoft Officen sovelluksia, joka syvensi tietotek-
nisia taitoja. Kohdatessa erilaisia potilaita on tyohyvinvoinnilla iso merkitys. Opinnayte-
ty0 osoittaa, ettd palkitseminen voi vaikuttaa tyon laatuun ja jopa potilasturvallisuuteen.

Taman vuoksi on tarkeéé huolehtia tyontekijoiden jaksamisesta.

Terveydenhoitajan ty6 vaatii itsenaista paatoksentekoa. Opinndytetyon tekeminen

opetti itseohjautuvuutta ja omatoimisuutta, jotta prosessi eteni aikataulun mukaisesti.
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Terveydenhoitajan tydéssad huomattava osa on asiakkaan haastattelua. Prosessin ai-
kana opimme haastattelusta tiedonkeruun menetelméana, joka on myds olennainen osa
terveydenhoitajan tyota. Haastattelut toteutettiin etdné, joka toi kaytannon toteuttami-
seen lisatyota. Haastatteluiden edetessa kehityimme myds haastattelijoina ja harjaan-
nuimme kysymaan olennaisista asioista tarkentavia kysymyksia. Opimme suunnittele-
maan ja toteuttamaan haastattelut itsenaisesti. Lisdksi pohdimme tarkkaan haastattelu-
aineiston tietoturvallisen ja eettisen aineistonhallinnan. Terveydenhoitaja pohtii eetti-
syytta tydssaan paivittain ja taman tyon myota kyky eettiseen paatoksentekoon vahvis-

tui.

Opinnaytetyonprosessin alussa meilla oli joitakin ennakkokasityksia ja kokemuksia
opinnaytetydn aiheesta. Opimme ymmartamaan palkitsemista ja sen merkityksia moni-
puolisemmin opinnaytetytn edetessa. Olemme oppineet ymmartamaan, miten tervey-
denhoitajaopiskelijat saadaan paremmin sitoutettua tydelaméan ja pysymaan alalla.
Opinnaytetydssa opimme aineellisesta ja aineettomasta palkitsemisesta. Opitun tiedon
avulla osaamme itsekin osallistua palkitsemiseen opiskelu- ja tydyhteisdssé. Kollegoi-
den arvostus ja tuki seka hyva tydilmapiiri ovat tarked osa aineetonta palkitsemista.
Tarkeinta kuitenkin olisi, etté tydyhteisdssa tehtaisiin yhteistydta paremman palkitsemi-

sen eteen.
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Haastattelurunko

Haastateltavien ennakkotiedot: nimi, Metropolian s&hkopostiosoite, puhelinnumero,

tutkinto-ohjelma, suoritettujen opintopisteiden maara.

Opinnaytetyon tarkoituksena on kuvata haastattelututkimuksen avulla Metropolian ter-

veydenhoitajaopiskelijoiden nakemyksia palkitsemisesta hoitotyon toimintaympaéris-

téssd. Haemme haastattelututkimuksen avulla vastauksia seuraaviin tutkimuskysymyk-

siin:

1.

Minkalaisia kasityksia terveydenhoitajaopiskelijoilla on hoitoty6n toimintaymparis-

tossa kaytdssa olevista palkitsemismuodoista?
Minkélaisia odotuksia terveydenhoitajaopiskelijoilla on palkitsemisesta?

Mihin palkitsemisella on terveydenhoitajaopiskelijoiden mielesta merkitysta?

. Hoitotydn toimintaymparisto

a. Miten méaarittelet hoitotydn toimintaympariston?

b. Minkélaisia aineellisia palkitsemismuotoja koet, etté hoitotyon toimintaymparistossa

on kaytossa?

. Minkalaisia aineettomia palkitsemismuotoja koet, etta hoitotydn toimintaymparis-

tossé on kaytossa?

. Palkitseminen

. Minkalaisia odotuksia sinulla on palkitsemisen suhteen hoitotyon toimintaympaéris-

tossa?

. Oletko kokenut palkitsemista hoitotydn toimintaymparistossé, esim. harjoittelussa?

Palkitsemisen merkitys

. Mihin palkitsemisella on mielestasi merkitysta?
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TIEDOTE TUTKIMUKSESTA

Terveydenhoitajaopiskelijoiden ndkemyksia palkitsemisesta hoitotyon toimintaymparistossa —
Haastattelututkimus

Pyynt6 osallistua tutkimukseen

Teita pyydetadan mukaan tutkimukseen, jossa tutkitaan terveydenhoitajaopiskelijoiden nake-
myksia palkitsemisesta hoitotyon toimintaymparistdssa. Opinnaytetyon tavoitteena on tunnis-
taa terveydenhoitajaopiskelijoiden palkitsemisodotuksia ja palkitsemisen merkitysta.
Olemme arvioineet, etta sovellutte tutkimukseen, koska opiskelette terveydenhoitajaksi Met-
ropolia ammattikorkeakoulussa. Taman lisaksi teiddn tulee olla suorittanut vahintdan ensim-
madisen vuoden opinnot, eli 60 opintopistetta. Lisdksi vaatimuksenamme on, etta opiskelija on
suorittanut vahintaan sisatautien tai kirurgisen hoitotyon -harjoittelun.

Tama tiedote kuvaa tutkimusta ja teiddan osuuttanne siina. Perehdyttyanne tahan tiedottee-
seen teille jarjestetddan mahdollisuus esittdad kysymyksia tutkimuksesta, jonka jalkeen teilta
pyydetadn suostumus tutkimukseen osallistumisesta.

Vapaaehtoisuus

Tutkimukseen osallistuminen on taysin vapaaehtoista. Kieltdytyminen ei vaikuta kohteluunne
opiskelijana Metropolia Ammattikorkeakoulussa. Voitte myds keskeyttaa tutkimuksen koska
tahansa syyta ilmoittamatta. Mikali keskeytatte tutkimuksen tai peruutatte suostumuksen,
teistd keskeyttamiseen ja suostumuksen peruuttamiseen mennessa kerattyja tietoja ja nayt-
teitd voidaan kayttda osana tutkimusaineistoa.

Tutkimuksen tarkoitus
Taman tutkimuksen tarkoituksena on kuvata haastattelututkimuksen avulla Metropolian ter-
veydenhoitajaopiskelijoiden ndkemyksia palkitsemisesta hoitotydn toimintaymparistossa.

Tutkimuksen toteuttajat

Tutkimus toteutetaan osana Metropolia Ammattikorkeakoulun opinnaytetyotd, jonka toteut-
taa terveydenhoitajaopiskelijat lida Thorman ja Mariia Wendelin. Ohjaajana toimii lehtori
Jaana Seitovirta (TtT). Tutkimuksen aihe on saatu Metropolia Ammattikorkeakoululta.

Tutkimusmenetelmit ja toimenpiteet

Tutkimushaastattelu toteutetaan etayhteyksin, Microsoft Teams —sovelluksen avulla puhelin-
haastatteluna. Puhelinhaastattelusta tallennetaan danitallenne. Haastattelu toteutetaan kerta-
luontoisena yksilohaastatteluna, jonka kesto on noin 30 minuuttia. Haastattelut on tarkoitus
suorittaa kevaan/kesan 2021 aikana. Haastatteluajankohdasta sovitaan tarkemmin puhelimitse
tai séhkopostilla.

Kustannukset ja niiden korvaaminen
Tutkimukseen osallistuminen ei maksa teille mitdaan. Osallistumisesta ei mydskdaan makseta
erillista korvausta.

Tutkimustuloksista tiedottaminen

Haastattelututkimuksen tulokset ovat luettavissa opinnaytetyon raportista, joka julkaistaan
avoimesti Theseus —tietokannassa. Informoimme haastateltavia sahkopostilla, kun opinnayte-
tyo on Theseuksessa luettavissa.
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Tutkimuksen paattyminen
Myos tutkimuksen suorittaja voi keskeyttaa tutkimuksen henkilokohtaisista syista.
Tutkimuksen paatyttya tunnistetiedot poistetaan, arvioilta marraskuussa 2021.

Lisatiedot
Pyyddmme teitd tarvittaessa esittamaan tutkimukseen liittyvia kysymyksia tutkijalle/tutkimuk-
sesta vastaavalle henkildlle.

Tutkijoiden yhteystiedot

Tutkija / opinnaytetyotekija
Nimi: lida Thorman

pun. I
Sdhkoposti: iida.thorman_

Tutkija / opinnaytetyotekija
Nimi: Mariia Wendelin

pun. I
Sdhkoéposti: mariia.wendelin_

Tutkimuksesta vastaa / opinndytetydn ohjaaja

Titteli: Lehtori (TtT)

Nimi: Jaana Seitovirta

Metropolia Ammattikorkeakoulu Oy / Myllypuron kampus

Pun. I
Sdhkoéposti: jaana.seitovirta_

Tutkimuksen tietosuojaseloste: Henkiltietojen kasittely tutkimuksessa

Tassa tutkimuksessa kasitellaan teitd koskevia henkilotietoja voimassa olevan tietosuojalain-
sdadannon (EU:n yleinen tietosuoja-astus, 679/2016, ja voimassa oleva kansallinen lainsada-
dant6) mukaisesti. Seuraavassa kuvataan henkil6tietojen kasittelyyn liittyvat asiat.

Tutkimuksen rekisterinpitaja

Rekisterinpitdjalla tarkoitetaan tahoa, joka yksin tai yhdessa toisten kanssa maarittelee henki-
I6tietojen kasittelyn tarkoitukset ja keinot. Rekisterinpitdja voi olla Metropolia Ammattikorkea-
koulu, toimeksiantaja, muu yhteistyotaho, opinnaytetyontekija tai jotkut edella mainituista yh-
dessa (esim. Metropolia Ammattikorkeakoulu ja opinnaytetyontekija yhdessa).

Tassa tutkimuksessa henkilotietojen rekisterinpitaja on:

Metropolia Ammattikor- X Tuulia Aarnio

keakoulu
tuulia.aarnio|

Toimeksiantaja Toimeksiantajan nimi:

Muu yhteistyotaho Yhteistydtahon nimi:

X O O

Terveydenhoitajaopiskelija lida Thorman
Terveydenhoitajaopiskelija Mariia Wendelin

Opinnaytetyontekijat
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Voitte kysya lisdtietoja henkilotietojenne kasittelysta rekisteripitajan yhteyshenkil6lta

Rekisterinpitdjan yhteyshenkilén nimi: lida Thorman
Organisaatio: Metropolia Ammattikorkeakoulu

pun. I
sahkoposti: iida.thorman || EEG—_

Rekisterinpitdjan yhteyshenkilon nimi: Mariia Wendelin
Organisaatio: Metropolia Ammattikorkeakoulu
Puh.

Sdhkoéposti: mariia.wendelin_

Tutkimuksessa teista keratdan seuraavia henkil6tietoja

Tarvitsemme tutkimukseen haastateltavan nimen, sdhkopostiosoitteen ja puhelinnumeron
vain aineiston keruuta, eli puhelinhaastattelua varten. Lisdksi meidan tulee tietda haastatelta-
van tutkinto-ohjelma ja suoritettujen opintopisteiden maara.

Haastattelu nauhoitetaan IPhonen sanelin -sovelluksella. Nauhoitus siirretdan puhelimesta tie-
tokoneelle, jonka jalkeen se havitetaan puhelimesta tietosuojajatteena.

Teilld ei ole sopimukseen tai lakisdadteiseen tehtavaan perustuvaa velvollisuutta toimittaa hen-
kilotietoja, vaan osallistuminen on tdysin vapaaehtoista.

Tutkimuksessa keratdaan henkildtietojanne my6s seuraavista ldhteista
Tutkimuksessa ei kerata henkilotietojanne muista lahteista.

Henkil6tietojenne suojausperiaatteet

Haastateltavan henkilotiedot kirjaamme Excel-taulukkolaskentaohjelmaan. Haastateltavien tie-
doille annetaan yksildllinen tunnus, joista erotamme haastateltavat tallennettaessa tietoa.
Haastattelussa danitamme puhelimella asiapuheen ja danitteista ei tule ilmi haastateltavan
henkilotietoja. Kaikki tutkimuksessa keratty tieto sailytetdaan Metropolian henkilékohtaisella
suojatulla verkkolevyasemalla. HenkilGtietoja ja danitallenteita kasitelldan opinnaytetyon teki-
joiden henkilokohtaisilla tietokoneilla, joita sdilytetadn opiskelijoiden omissa kodeissa.

Henkilotietojenne kasittelyn tarkoitus

Henkilotietojenne kasittelyn tarkoitus on mahdollistaa yhteydenpito haastateltaviin. Henkil6-
tietoja tarvitsemme myos tutkimussopimuksen laatimiseen. Henkil6tietoja ei kasitella tutki-
muksessa ja tutkimuksen tulokset tullaan yleistimaan yhteiso tasolle.

Henkil6tietojenne kasittelyperuste
Henkilotietojen kasittely perustuu haastateltavan suostumukseen osallistua tutkimukseen.

Tutkimuksen kestoaika (henkil6tietojenne kasittelyaika)
Tutkimuksen toteutus alkaa 12.4.2021 ja paattyy 31.12.2021 mennessa.

Mita henkilotiedoillenne tapahtuu tutkimuksen paatyttya?
Opinnaytetyon raportoinnin ja sen arvioinnin jalkeen nama tunnistetiedot poistetaan, tutki-
muksen paatyttya joulukuussa 2021. HenkilGtietoja ei arkistoida.
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Tietojen luovuttaminen tutkimusrekiserista
Henkilotietoja ei luovuteta tutkimusryhman ulkopuolelle.

Henkil6tietojenne mahdollinen siirto EU:n tai ETA-alueen ulkopuolelle
Tietojanne ei siirretd EU:n tai ETA-alueen ulkopuolelle.

Rekisterdityna teilld on oikeus
Koska henkilotietojanne kasitelldan tassa tutkimuksessa, niin olette rekisterdity tutkimuksen
aikana muodostuvassa henkilorekisterissa. Rekisteroityna teilld on oikeus:

e saadainformaatiota henkilotietojen kasittelysta

e tarkastaa itsedanne koskevat tiedot

e oikaista tietojanne

e poistaa tietonne (esim. jos peruutatte antamanne suostumuksen)

e peruuttaa antamanne henkildtietojen kasittelyd koskeva suostumus

e rajoittaa tietojenne kasittelya

e rekisterinpitdjan ilmoitusvelvollisuus henkil6tietojen oikaisusta, poistosta tai kasit-
telyn rajoittamisesta

e siirtda tietonne jarjestelmasta toiseen

e sallia automaattinen paatdksenteko nimenomaisella suostumuksellanne

e tehda valitus tietosuojavaltuutetun toimistoon, jos katsotte, ettd henkilotietojanne
on kasitelty tietosuojalainsaddannon vastaisesti

Jos henkilotietojen kasittely tutkimuksessa ei edellyta rekisterdidyn tunnistamista ilman lisatie-
toja eika rekisterinpitdja pysty tunnistamaan rekisterditya, niin oikeutta tietojen tarkastami-
seen, oikaisuun, poistoon, kasittelyn rajoittamiseen, ilmoitusvelvollisuuteen ja siirtdmiseen ei
sovelleta.

Voitte kdyttaa oikeuksianne ottamalla yhteytta rekisterinpitajaan.

Tutkimuksessa kerattyja henkilGtietoja ei kdyteta profilointiin tai automaattiseen paitoksen-
tekoon.

Henkil6tietojen kasittely aineistoa analysoitaessa ja tutkimuksen tuloksia raportoitaessa
Teista kerattya tietoa ja tutkimusaineistoa kasitellaan luottamuksellisesti lainsddadannon edel-
lyttamalla tavalla. Yksittdisille tutkittavalle annetaan tunnuskoodi ja hanta koskevat tiedot sai-
lytetdaan koodattuina tutkimusaineistossa. Aineisto analysoidaan koodattuna ja tulokset rapor-
toidaan ryhmatasolla, jolloin yksittdinen henkild ei ole tunnistettavissa ilman koodiavainta.
Koodiavainta, jonka avulla yksittaisen tutkittavan tiedot ja tulokset voidaan tunnistaa, sailytta-
vat opinnadytetyon tekijat lukitussa tiedostossa eika tietoja anneta tutkimuksen ulkopuolisille
henkildille. Lopulliset tutkimustulokset raportoidaan ryhmatasolla eika yksittadisten tutkittavien
tunnistaminen ole mahdollista. Haastattelusta voidaan kayttaa suoria lainauksia tutkimuksen
julkaistussa versiossa. Pyrimme kuitenkin tutkimuksessa sailyttamaan haastateltavien ano-
nymiteetin.

Tutkimusaineistoa ja tutkimuksen yhteydessa kerattyja naytteita sailytetdaan tutkimuksen ajan,
jonka jalkeen ne havitetaan tietosuojajatteena.
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Suostumus tutkimukseen osallistumisesta
Tutkimuksen nimi: Terveydenhoitajaopiskelijoiden nakemyksid palkitsemisesta hoitotyon toi-

mintaymparistdssa — Haastattelututkimus

Tutkimuksen toteuttaja: Metropolia Ammattikorkeakoulu Oy, lida Thorman, _,
_, Mariia Wendelin, ,
Jaana Seitovirta (TtT), ,

Minua on pyydetty osallistumaan ylla mainittuun tutkimukseen,
jonka tarkoituksena on kuvata haastattelututkimuksen avulla Metropolian terveydenhoitaja-
opiskelijoiden nakemyksia palkitsemisesta hoitotyon toimintaymparistossa.

Olen saanut tutkimustiedotteen ja ymmartanyt sen. Tiedotteesta olen saanut riittdvan selvityk-
sen tutkimuksesta, sen tarkoituksesta ja toteutuksesta, oikeuksistani seka tutkimuksen mah-
dollisesti liittyvista hyodyista ja riskeista. Minulla on ollut mahdollisuus esittdaa kysymyksia ja
olen saanut riittavan vastauksen kaikkiin tutkimusta koskeviin kysymyksiini.

Olen saanut tiedot tutkimukseen mahdollisesti liittyvasta henkilotietojen kerdamisesta, kasit-
telysta ja luovuttamisesta ja minun on ollut mahdollista tutustua tutkimukseen liittyvaan tieto-
suojaselosteeseen.

Minua ei ole painostettu eikd houkuteltu osallistumaan tutkimukseen.

Minulla on ollut riittdvasti aikaa harkita osallistumistani tutkimukseen.

Ymmarran, etta osallistumiseni on vapaaehtoista ja ettd voin peruuttaa taman suostumukseni
koska tahansa syyta ilmoittamatta. Olen tietoinen siitd, ettd mikali keskeytan tutkimuksen tai
peruutan suostumuksen, minusta keskeyttamiseen ja suostumuksen peruuttamiseen men-
nessa kerattyja tietoja ja ndytteitd voidaan kayttaa osana tutkimusaineistoa.
Allekirjoituksellani vahvistan osallistumiseni tahan tutkimukseen.

Jos tutkimukseen liittyvien henkil6tietojen kasittelyperusteena on suostumus, vahvistan al-

lekirjoituksellani suostumukseni my6s henkilotietojeni kasittelyyn. Minulla on oikeus pe-
ruuttaa suostumukseni tietosuojaselosteessa kuvatulla tavalla.

Allekirjoitus:

Nimenselvennys:

Alkuperainen allekirjoitettu tutkittavan suostumus seka kopio tutkimustiedotteesta liitteineen
jaavat tutkijan arkistoon. Tutkimustiedote liitteineen ja kopio allekirjoitetusta suostumuksesta

annetaan tutkittavalle.
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Tekija(t), vuosi, lahde ja maa

Tutkimuksen tarkoitus

Menetelma,
Aineisto/otos

Tutkimuksen paatulokset

1. Abdullah, Ibrahim Muhammad &
Huang, Dechun & Sarfraz, Muddassar
& Sadiq, Wagas Muhammad 2021.
Service Innovation in Human Re-
source Management During COVID-
19: A Study to Enhance Employee
Loyalty Using Intrinsic Rewards. Fron-
tiers in Psycohology 12.

Pakistan

Tutkimuksen tarkoituksena on sel-
vittéda hoitajien nakdkulmasta,
kuinka hoitajat saadaan pysy-
ma&an uskollisena tydpaikkaan
COVID-19 pandemian aikana,
kun tyontekijoille on ankara tarve
seka tyon ja yksityiselaman vaati-
mukset ovat ristiriidassa keske-
naan.

Poikittaistutki-
mus/Korrelaatiotut-
kimus/Ositettu
otanta

N=500

n=250

Kun yksil6 kokee, ettd tyon ja yksityiselaman vaa-
timukset ovat ristiriidassa kesken&an, on hankala
pitd& huolta molemmista rooleista. Hoitajien uskol-
lisuus tyopaikkaa kohtaan lisdéntyy tarjoamalla
sosiaalisia ja psykologisia palkitsemiskeinoja.

2. Ayalew, Emiru & Workineh, Yinager
2019. Job satisfaction and associated
factors among nurses in Bahir Dar city
administrative, North West Ethiopia,
2017. BMC Re-search Notes 12.
Etiopia

Tutkimuksen tarkoitus oli maari-
tella hoitajien tyotyytyvaisyytta ja
siihen vaikuttavia tekijoita Bahir
Darissa, Etiopiassa.

Poikittaistutkimus/
Strukturoitu kysely
N=441
n=226

Tyo6tyytyvaisyyden paatekijat olivat uralla etenemi-
nen, ty6turvallisuus ja arvostus.

TyO6motivaatioon vaikutti eniten mahdollisuus
edetd uralla, suhde tytkavereiden kanssa, tyo it-
sessaan, saavutukset tydssa seka tydsta saatu
tunnustus.

3. Colindres, C.V & Bryce, E & Coral-
Rosero, P & Ramos-Soto, RM &
Bonilla, F & Yassi, A 2018. Effect of ef-
fort-reward imbalance and burnout on
infection control among Ecuadorian
nurses. International nursing review 65
(2). 190-199.

Ecuador

Tutkimuksen tarkoitus oli selvittéda
ERI:n (Effort-Reward-Imbalance)
tasapainon, loppuun palamisen ja
infektioiden torjunnan yhteytta toi-
siinsa hoitajilla Ecuadorissa.

Poikittaistutkimus/
Strukturoitu kysely
N=1050

n=333

Tutkimuksessa hoitajista osa koki ty6hon panosta-
misen ja palkitsemisen olevan epéatasapainossa
(ERI-mittari). ERI-mittarin epatasapaino altistaa
loppuun palamiselle. Loppuun palamiselle altistui
tutkimuksessa 35,8 % hoitajista.

Hoitajissa se saattoi aiheuttaa sitoutumattomuutta
infektioiden torjuntaan.

4. Gunawan, Joko & Aungsuroch,
Yupin & Fisher, Mary L. 2019. Compe-
tence-based human resource manage-
ment in nursing: A literature review.
Nursing Forum 54 (1). 91-101.
Thaimaa/USA

Tutkimuksen tavoitteena oli selvit-
taa ja selventaa hoitotyén osaa-
misperusteisen henkildstéjohtami-
sen (CBHRM) ominaisuuksia,
taustoja ja mihin silla on merki-
tysta.

Kirjallisuuskatsaus
N=356
n=38

Osaamisperusteinen henkildstéjohtaminen vaikut-
taa kolmeen eri kategoriaan: tydntekijoiden tulok-
seen, organisaaton tulokseen ja taloudelliseen tu-
lokseen. Se voi parantaa tyontekijoiden pate-
vyyttd, tydmotivaatiota, tydssa pysymista, suori-
tuskykya ja tyotyytyvaisyytta. Lisaksi se voi paran-
taa hoitotyon laatua, potilasturvallisuutta ja potilai-
den tyytyvaisyytta hoitoon. Taloudellinen tulos voi
johtaa liikevaihdon kasvuun.
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5. HAmming, Oliver 2018. Explaining
burnout and the intention to leave the
profession among health professionals
- a cross-sectional study in a hospital
setting in Switzerland. BMC Health
Services Research 18 (1).

Sveitsi

Tutkimuksen tavoitteena oli tutkia
tydperaisia tekijoita tai ennusteita,
jotka selittdvat loppuun palamisen
ja alalta lahtemisen aikeita erityi-
sesti hoitajilla ja laakareilla.

Poikittaistutkimus/
Postikyselytutkimus
N=1840

Hoitajilla havaittiin, ettd suuri ERI-mittarin epata-
sapaino johtaa joissain maarin tai vahvasti lisédén-
tyneeseen stressitasoon. Laakareilla havaittiin,
etta tyo- ja yksityiselaméan epéatasapaino johtaa
joissain maarin tai vahvasti lisdantyneeseen stres-
sitasoon.

Laakareilla oli merkittavasti suurempiriski sairas-
tua loppuun palamiseen kuin hoitajilla ja katiloilla.
Hoitajista sen sijaan suurempi osa ajatteli sééan-
nollisesti alalta [Ahtemistd kuin I&8kareista.

6. Lohmann, Julia & Wilhelm, Danielle
& Kambala, Christabel & Brenner,
Stephan & Muula, Adamson S. & De
Allegri, Manuela 2018. ‘The money
can be a motivator, to me a little, but
mostly PBF just helps me to do better
in my job.” An exploration of the moti-
vational mechanisms of performance-
based financing for health workers in
Malawi. Health Policy and Planning,
Volume 33 (2). 183-191.

Malawi

Tutkimuksen tavoitteena oli edis-
taa kokonaisvaltaista ymmarrysta
suoriutumisesta pohjautuvaan ra-
hoituksen vaikutusmekanismiin ja
siten hoitohenkildston tyontekijoi-
den motivaatioon. Hankkeena
toimi Suoriutumiseen pohjautuva
rahoitus Malawilaissa aitiys- ja
vastasyntyneiden terveyslaitok-
sissa.

Puolistrukturoitu
haastattelututkimus
n=41

Tutkimuksen mukaan tulospalkkio liséa terveys-
alan tyontekijoiden tydmotivaatiota enemman,
kuin mahdollisuus ansaita lisatienestia.
Lisdantynyt mahdollisuus tydskennella tulokselli-
sesti ja uudet onnistumisen kokemukset seké tydn
tarkoitus olivat tutkimuksen vastaajien mukaan
merkittdvimmat tydmotivaatiota lisdavat tekijat.

7. Macey, Andy & Green, Cameron &
Jarden, Rebecca J. 2021. ICU nurse
preceptors’ perceptions of benefits, re-
wards and supports and commitment
to the preceptor role: A mixed-method
study. Nurse education in practice. 51
(2).

Australia

Tutkimuksen tavoitteena on selvit-
taa teho-osastolla tydoskentelevien
hoitajien kasityksia opiskelijaoh-
jaajan roolin hyddyista, palkitse-
vuudesta, tuesta ja sen yhteyta si-
toutua opiskelijaohjaajan rooliin.
Tutkimuksen tavoitteena oli my6s
tunnistaa tehohoidossa tydskente-
levien hoitajien ainutlaatuinen am-
mattitaito.

Poikittaistutkimus/
kyselylomake
(Likert-asteikko ja
avoimet kysymyk-
set)

N=113

n=28

Palkitseminen ja tytnantajan tuki vaikuttivat posi-
tiivisesti opiskelijaohjaukseen sitoutumiseen. Si-
sainen palkitseminen sitoutti hoitajia paremmin
opiskelijaohjaajan rooliin kuin ulkoinen palkitsemi-
nen. Tutkimuksessa huomattiin myds, etta vaikka
tydnantajan tuki oli vahaista, pysyivéat ohjaajat si-
toutuneena, mikali palkitseminen oli riittavaa.
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8. Magbali, Al & Abdullah, Mohammed
2015. Job Satisfaction of Nurses in a
Regional Hospital in Oman A Cross-
Sectional Survey. Journal of Nursing
Research 23 (3). 206-216.

Oman

Tutkimuksen tavoitteena on mi-
tata Omanin aluesairaalassa tyds-
kentelevien hoitajien tyotyytyvai-
Syyttd ja maarittéda siihen eniten
vaikuttavat tekijat.

Poikittaistutkimus/
kyselylomake sulje-
tuilla kysymyksilla
N=227

n=143

Tutkimustulokset osoittivat, etté yleisesti ottaen
hoitajat olivat tyytyvaisia tyéhonsa (M= 3.49). Tyy-
tyvaisimpia hoitajat olivat kollegoihinsa (M=4.16)
ja vahiten tyytyvaisia palkkaan (M=2.58). Tausta-
muuttujista tuloksiin vaikutti eniten vastaajien ika,
tydvuorot ja kansallisuus.

9. McAuliffe, Eilish & Galligan, Marie &
Revill, Paul & Kamwendo, Francis &
Sidat, Mohsin & Masanja, Honorati &
de Pinho, Helen & Araujo, Edson
2016. Factors influencing job prefer-
ences of health workers providing ob-
stetric care: results from discrete
choice experiments in Malawi,
Mosambique and Tanzania. Globaliza-
tion and Health 12.

Malawi, Mosambik ja Tansania.

Tutkimuksen tavoitteena oli selvit-
téda synnytysopin parissa tyosken-
televien terveysalan tyontekijoi-
den mieltymyksia tyén ominai-
suuksiin Discrete choice expire-
mentin (DCE) avulla.

Kvalitatiivinen kyse-
lytutkimus
n=1972

Malawissa vastaajat suosivat eniten tyopaikkoja,
joissa oli toimiva henkilostdjohtaminen. Toiseksi
tarkeimmaksi koettiin ty6paikat, jotka tarjosivat
tydsuhdeasuntoa. Terveysalan tyontekijat suosi-
vat myos tydpaikkaa, jossa oli parempi palkka.
Mosambikissa vastaajat pitivat tarkeana ammatil-
lista kehittymisté ja toimivaa henkildstojohtamista.
TyOpaikkaa, joka tarjosi tyésuhdeasuntoa, pidet-
tiin tarkeampana kuin tydpaikkaa, joka tarjosi kor-
keamman palkan.

Tansaniassa tyontekijat arvostivat eniten tydpaik-
kaa, jossa oli toimiva henkilostdjohtaminen. Am-
matillinen kehittyminen ja laitteiden seka laakkei-
den saatavuus oli tarkeampaa kuin korkeampi
palkka.

10. Seitovirta, Jaana & Lehtiméki, Aku-
Ville & Vehvildinen-Julkunen, Katri &
Mitronen, Lasse & Kvist, Tarja 2018.
Registered nurses’ perceptions of re-
warding and its significance. Journal of
Nursing Management 26 (4). 457-466.
Suomi

Tutkimuksen tavoitteena on tutkia
suomalaisten sairaanhoitajien k&-
sityksia palkitsemismuodoista ja
mihin palkitsemisella on merki-
tysta.

Poikittaistutkimus/
kyselylomake
N=596

n=402

Tutkimuksen mukaan sairaanhoitajat kokivat ai-
neettomat palkitsemismuodot hieman palkitsevim-
miksi, kuin aineellisen palkitsemisen. Palkitsevim-
maksi sairaanhoitajat kokivat potilas-/asiakastyon,
tyOajan jarjestelyiden mahdollisuuden seka tyéym-
pariston ja tydyhteison ilmapiirin. Myos kouluttau-
tumismahdollisuudet, arvostus ja tydyhteisélta
saatu palaute, mahdollisuudet vaikuttaa, kehittda
ja osallistua paatoksentekoon, seka tyon siséaltd
arvioitiin palkitsevammaksi, kuin aineelliset palkit-
semismuodot. Aineellisista palkitsemistavoista
korkeimman arvon sai peruspalkka ja sité tayden-
tavat lisat, seuraavina tulivat erilaiset luontois-,
henkildstd- ja muut edut seka tulos- ja muut tay-
dentéavat palkkiot.




