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Suomessa on yli 70 000 ammatissa tydskentelevaé sairaanhoitajaa, joista
ulkomaista syntyperéa olevien osuus on 3,3 prosenttia. Ammatissa toimivien
sairaanhoitajien elakoityminen ja ammatinvaihtohalukkuus vaikuttavat
hoitohenkilokunnan riittamattomyyteen ja tydvoimaa rekrytoidaan muista maista.
Toisesta kulttuurista tulevien sairaanhoitajien méaard Suomen terveydenhuollossa
kasvaa koko ajan ja monikulttuurisuus tydyhteisdéssa tuo mukanaan useita uusia
haasteita.

Opinnaytety6n tarkoitus oli kuvailla mitéa eri kulttuuritaustaisten hoitajien
perehdyttamisessa tulisi ottaa huomioon, kun he aloittavat uudessa tydssa ja mita
haasteita toisesta kulttuurista tuleva sairaanhoitaja kokee sopeutumisessaan
vieraaseen kulttuuriin. Tavoitteena oli tuottaa sairaanhoitajille tietoa uuden
tyontekijan perehdyttamisesta kulttuurillinen monimuotoisuus huomioiden.

Opinnaytety6 toteutettiin kuvailevana kirjallisuuskatsauksena. Aineisto koostui
kolmestatoista englanninkielisesta tutkimusartikkelista, jotka analysoitiin
induktiivisella sisallénanalyysilla.

Tulosten mukaan toisesta kulttuurista tulevan sairaanhoitajan sopeutumiseen
uuteen tydyhteiston vaikuttavat eniten haasteet kommunikoinnissa, kulttuurin ja
hoitoympariston erilaisuus seka sairaanhoitajan erilaisen roolin omaksuminen.
Sopeutumista estavia tekijoitd ovat perehdytyksen puuttuminen, kollegoiden
negatiiviset asenteet, syrjintd, ammattitaidon arvostuksen puute ja stressi, mika
johtuu lisdantyneesta vastuusta hoitotydssa. Monimuotoisuuden edistamisella
tyopaikalla, tyontekijan tukemisella ja erilaisiin vertaistuki- ja
mentorointijarjestelmiin ja perehdyttamiseen panostamisella taas koetaan olevan
merkittava rooli sopeutumisessa uuteen tyoyhteisoon. Myds ammattitaidon
kehittdminen ja mahdollisuus edeté uralla koetaan tarkeiksi tekijoiksi toisesta
kulttuurista tulevan sairaanhoitajan sopeutumisessa.

Opinnaytety6n tuloksia voidaan hyédyntaa toisesta kulttuurista tulevan
sairaanhoitajan perehdyttamisessa. Opinnaytetyon tulokset antavat perehdyttajalle
hyodyllista tietoa siitd mitd haasteita toisesta kulttuurista tulevat sairaanhoitajat
kokevat sopeutumisessa uuteen tydyhteisoon.
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There are more than 70,000 nurses working in the profession in Finland, of whom
3.3 per cent are of foreign origin. Retirement of nurses in the profession and
willingness to change professions contribute to the inadequacy of nursing staff and
labor is recruited from other countries. The number of nurses from another culture
in Finnish healthcare is growing all the time, and multiculturalism in the work
community brings with it several new challenges.

The purpose of the thesis was to describe what should be taken into account in
introducing nurses from different cultural backgrounds when they start a new job
and what challenges a nurse from another culture experiences in adapting to a
foreign culture. The aim was to provide nurses with information about introducing a
new employee, taking into account cultural diversity.

The thesis was carried out as a descriptive literature review. The material consisted
of thirteen research articles in English, which were analyzed by inductive content
analysis.

According to the results, the adaptation of a nurse from another culture to the new
work community is most affected by the challenges in communication, the diversity
of culture and care environment, and the adoption of a different role as a nurse.
Factors that prevent adaptation include lack of orientation, negative attitudes of
colleagues, discrimination, lack of appreciation of professional skills, and stress
due to increased responsibility in nursing. Promoting diversity in the workplace,
supporting the employee and investing in various peer support and mentoring
schemes and orientation are seen to play an important role in adapting to the new
work community. The development of professional skills and the opportunity to
advance in one's career are also perceived as important factors in the adaptation
of a nurse from another culture.

The results of the thesis can be utilized in the orientation of a nurse from another
culture. The results of the thesis provide the instructor with useful information about
the challenges nurses from another culture experience in adapting to the new work
community.

Keywords immigrant nurse, orientation, multiculturalism, nurse
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1 Johdanto

Suomessa on suuri sairaanhoitajapula ja etenkin vanhusten parissa tytskentely
menettaa houkuttelevuuttaan, vaikka juuri vanhusten hoidon palvelutarve ja hoitajien
tarve tulee kasvamaan. Ammatinvaihtohalukkuus on yleista johtuen muun muassa
huonoista tydoloista ja matalasta palkkatasosta ja tdméa aiheuttaa huolta tyévoiman
riittdvyydesta sosiaali- ja terveysalalla. Sosiaali- ja terveydenhoitolan
henkilstétilanteeseen vaikuttaa suuresti myds suurten ikaluokkien tuleminen
elakeikaan. Suurten ikéluokkien ikaantymisen johdosta Suomea uhkaavan
tyévoimapulan my6ta Suomi on kunnostautunut 2000-luvulla tyévoiman palkkaamiseen
ulkomailta. (Aalto ym. 2013: 20-21.) Kiinnostus ulkomaisten sairaanhoitajien
rekrytointiin Suomessa on kasvanut ja on olemassa térkeita aloitteita terveydenhuollon
ammattilaisten rekrytoinnin kehittamiseksi ulkomailla (Nare 2013: 74). Terveysalan
tyévoimapulan ehkaisemiseksi tydvoiman rekrytointi toisesta kulttuurista on
valttamatontad (Markkanen & Tammisto 2005: 57). Suomessa on 73 688 ammatissa
tyoskentelevaa sairaanhoitajaa, joista ulkomaista syntyperéa olevien osuus on 3,3
prosenttia. Ulkomailta tulevien hoitajien maard Suomen terveydenhuollossa kasvaa
koko ajan ja monikulttuurisuus tydyhteisgssa tuo mukanaan useita uusia haasteita.
(Karhe 2021.)

Kulttuurillinen monimuotoisuus on suomalaisessa tyéelamassa suuri muutos. Yha
useammassa tyopaikassa on eri kulttuureista tyontekijoita. Eri kulttuuritaustoista tulevat
tyontekijat tuovat uusia tarpeita ja odotuksia organisaatiolle. Eri kulttuurien suhteen on
erilaisia nakemyksia siita, millaista on hyva tyd, millainen on hyva esihenkild ja
tyontekija seka kuinka merkityksellisida ihmissuhteet ovat tydpaikalla. Kulttuurillinen
monimuotoisuus tuo tydpaikoille uusia nakdkulmia ja erilaisia ratkaisumalleja. (Vartia
ym. 2007: 3-52.) Suomalaiset tydntekijat voisivat ottaa oppia toisesta kulttuurista
tulleilta siin& kuinka he kohtelevat ja kunnioittavat enemman ikaantyvia inmisia.
Toisesta kulttuurista tulevan tyéntekijan on myds katsottu olevan tyéhon
sitoutuneempia, joustavampia ja yleisesti ottaen paremmalla tydmoraalilla varustettuja
kuin suomalaiset. (Nare 2013: 76.) Tydyhteison kansainvélistyminen on valttAmatonta
kehityksen ja kilpailukyvyn seka tydvoiman saatavuuden kannalta. Tyoyhteisdjen
kulttuurillinen monimuotoistuminen vaatii tyontekijalta kielitaitoa ja eri kulttuurien vélista
vuorovaikutusta ja viestintaé. Riittava kielitaito korostuu etenkin sosiaali- ja
terveysalalla, jossa viestinta ja kommunikaatio ovat tydn onnistumisen kannalta

olennaisia asioita. (Keisala 2012: 11.)



Laadukkaan hoitotyon ja potilasturvallisuuden takaamiseksi on ehdottoman tarkeaa
kiinnittdd huomiota, mité erityistarpeita toisesta kulttuurista tulevalla sairaanhoitajalla
mahdollisesti on jo uuden tydntekijan perehdytysvaiheessa. Opinnaytetydssa kuvataan,
miten toisesta kulttuurista tulevat hoitajat kokevat tyéskentelyn vieraassa maassa ja
mit& naiden hoitajien perehdyttamisessa tulisi ottaa huomioon, kun he aloittavat

uudessa tydssa.

Opinnaytetyon tilaaja oli Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiiri.

2 Tausta ja keskeiset kasitteet

Suomeen vuosina 2006—-2017 muuttaneista sairaanhoitajista 37 prosenttia ol
ulkomaalaisia. Lahes puolet eli noin 47 prosenttia heista tuli Suomeen Virosta.
Suomeen tullaan Virosta esimerkiksi taloudellisista syista; palkkataso Suomessa on
huomattavasti Viroa korkeampi. Lisaksi naapurimaan laheisyys ja mahdollinen kielitaito
edesauttavat tydskentelya Suomessa. Viron jalkeen seuraavaksi eniten Suomeen tulee
sairaanhoitajia Venajalta, Filippiineilta, Espanjasta, Kiinasta ja Ruotsista. (Juuti 2020.)
Suomeen tulon muita syita ovat perhesyyt, Suomen turvallisuus ja elinolot, ilmainen
hoitotydn koulutus ja ammatillisen kehittymisen tai kouluttautumisen mahdollisuudet.
Ulkomaalaistaustaiset hoitajat ovat verrattain tyytyvaisia elamaéansa Suomessa, vaikka
ovatkin kokeneet jonkin verran vaikeuksia muun muassa byrokratiasta selviytymisessa,
ystavystymisessa paikallisten kanssa, sopeutumisessa suomalaiseen elaman tyyliin,
kommunikoinnissa ja Suomen poliittisen jarjestelman ymmartamisessa. (Aalto ym.
2013: 46-47.) Koivuniemen teettdman selvityksen mukaan yli puolella tydyhteisoista ei
ollut toisesta kulttuurista tulevalle hoitohenkildstolle erityistd perehdytysta (Koivuniemi
2012: 4).

Ulkomailta tulevan sairaanhoitajan tulee hakea Valviralta oikeus harjoittaa
sairaanhoitajan ammattia Suomessa. Suomessa tydskentelevalta sairaanhoitajalta
vaaditaan myds tyon hoitamiseksi riittdvaa kielitaitoa. Tarvittaessa Valvira voi tarkistaa
riittdvan suomen tai ruotsin kielen taidon. (Sairaanhoitajat - Suomeen
sairaanhoitajaksi.) Sairaanhoitajien laillistamisessa sovelletaan EU:n
ammattipatevyysdirektiiveja (2005/36). Sairaanhoitajien ammatinharjoittamisluvan
myontamisen perusteet vaihtelevat sen mukaan, onko han EU- tai ETA -maan
kansalainen, missé tutkinto on suoritettu ja tutkinnon sisélté. EU:n alueella suoritettu
tutkinto tunnustetaan padasiassa automaattisesti. (Aalto ym. 2013: 24.) Eri maiden

koulutusjarjestelmien eroavaisuuksien vuoksi sairaanhoitajan tutkintojen



tunnustaminen Suomessa voi olla hankalaa (Nieminen 2011: 227). Sairaanhoitajan
ammatinharjoittamislupaa Suomessa ohjailee Laki terveydenhuollon
ammattihenkildista 559/1994.

2.1 Kulttuuri

Kulttuurilla tarkoitetaan sellaisia kaytantoja, tapoja, kielia, arvoja, uskomuksia ja
maailmankatsomuksia, jotka maarittavat inmisjoukkoa esimerkiksi kansallisuuden,
etnisyyden, alueen, uskonnon tai mielenkiinnonkohteen mukaan. Kulttuuria voidaan
kuvata kuudella osatekijélld, jotka voidaan tunnistaa ja erottaa kaikista kulttuureista: 1.
Arvot ovat kulttuurien merkittavimpia elementteja. Arvot vaikuttavat ihmisten,
kayttaytymiseen ja siihen, kuinka ymparistda tarkkaillaan ja aistitaan. 2. Kielessa
kuuluvat tavat, joilla ihmiset havainnoivat ja ymmartavat maailmaa. Murteissa ja
vahemmistokielissa sailyvat ja kuvastuvat ryhmien valiset kulttuurierot. 3. Sanatonta
viestintda tutkiessa voidaan paljastaa oleellisia, mutta ndkymattomissa olevia osia
kulttuurista. 4. Kulttuurinen tietoisuus eli ymmarrys omasta ryhmasta ja siita miten se
erottuu muista ryhmistd samassa yhteiskunnassa. 5. Perspektiivi, maailmankuva ja
viitekehys. 6. Samaistuminen johonkin ryhmaan merkitsee kuuluvuuden tunnetta ja
ryhman arvojen, kiinnostuksenkohteiden ja tavoitteiden sisaistamista. (Benjamin 2014:
60-63.)

Monikulttuurillisessa yhteiskunnassa eri vaestoryhmilla on oma kulttuuri ja valtio tukee
etnisia ryhmia oman kulttuurinsa ja identiteettinsa sailyttamisessa. Monikulttuurisessa
yhteiskunnassa ihmisryhmat elavat sovussa kulttuurieroista huolimatta. Akkulturaatiolla
eli sopeutumisella tarkoitetaan kulttuuri-ilmididen ja kulttuurivaikutteiden levidmista
kulttuurista toiseen siten, etta ne aiheuttavat vastaanottavassa kulttuurissa
rakennemuutoksia ja vaikutteisiin sopeutumista. Assimilaatiossa eli sulautumisessa
omaksuva kulttuuri sulautuu voimakkaampaan kulttuuriin eli yksilé hylkaa kulttuurinsa
ja omaksuu uuden. (ETENE 2004.)

Integraatiolla eli kotouttamisella valtio pyrkii kannustamaan maahanmuuttajia
omaksumaan valtakulttuurin arvoja, normeja ja toimintatapoja samalla kuitenkin
sdilyttaen aineksia omasta kulttuuristaan. Kotoutuminen voidaan mieltaa
kaksisuuntaisena prosessina, jossa yhteiskunnalla on vastuu muuttua vaeston
monimuotoistuessa, kun taas maahanmuuttaja keraa tarvittavia taitoja ja tietoja
yhteiskunnasta. Yhteiskunta on velvollinen tarjpamaan maahanmuuttajalle riittavéat
mahdollisuudet kotoutumiseen, mutta yhteiskunnalla on myos oikeus odottaa

maahanmuuttajalta aktiivista osallistumista kotoutumisensa edistamiseen. (ETENE



2004.) Kotouttaminen antaa toisesta kulttuurista tulevalle perustan sopeutua Suomeen

ja ymmartdd suomalaisuutta paremmin (Markkanen & Tammisto 2005: 57).

2.2 Perehdyttdminen

Perehdyttamisella tarkoitetaan toimenpiteitd, joiden avulla tyéntekija oppii tuntemaan
tydpaikan ja sen keinot, tytkaverit ja tydhon liittyvat odotukset. Perehdyttaminen antaa
tyontekijalle valmiudet tydskennella tydyhteisdssa ja tydtehtavissdan oikealla ja
turvallisella tavalla. (Ahokas & Makelainen 2013.) Jokaisella tydntekijalla on oikeus
saada perehdytystéa niin suullisesti kuin kirjallisesti (Pirskanen 2020) ja perehdytyksen

tulee olla aina toimenkuvan mukainen (Kinnunen & Helovuo 2019).

Tyontekija perehdytetaan riittavasti tydohon, tydpaikan tyéolosuhteisiin, tydmenetelmiin,
tyossa kaytettaviin tydvalineisiin ja niiden oikeaan kayttoon seka turvallisiin tyétapoihin
erityisesti ennen uuden tyon tai tehtavan aloittamista tai tydtehtavien muuttuessa seka
ennen uusien tyovalineiden ja tyo- tai tuotantomenetelmien kayttoén ottamista
(Tyoturvallisuuslaki 738/2002 148). Laki terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista ohjaa
terveydenhuollossa kaytettavien laitteiden kayttda (Laki terveydenhuollon laitteista ja
tarvikkeista 629/2010). Terveydenhuollossa laitteilla tarkoitetaan instrumenttia,
laitteistoa, valinettd, ohjelmaa, materiaalia tai jotakin muuta kaytettavaa laitetta, jonka
valmistaja on suunnitellut kaytettavaksi sairauden tai vamman diagnosoinnissa,
ehkaisyssa, tarkkailussa ja hoidossa, anatomian tai fysiologisen toiminnan
tutkimisessa, korvaamisessa tai muuntelussa. Terveydenhuollossa kaytettavien
laitteiden laatuunkaypa toiminta ja kayttokoulutus ovat osa laadunvarmistusta ja nain
ollen olennainen tekija tyontekijan perehdytyksessa. (Puttonen 2021.) Perehdytyksessa
kuuluu kdyda lapi tydaika, koeaika, palkkaus seka tydterveyshuoltoon liittyvat asiat.
Vastuu uuden tyontekijan perehdyttdmisesta on aina esihenkilélla, mutta hén voi
delegoida perehdyttamisen muille tyontekijoille. Tydpaikoilla tulee olla

perehdytysohjelma, jota seurataan. (Tehy - Perehdytys.)

2.3 Toisesta kulttuurista tulevan sairaanhoitajan perehdyttaminen

Eri kulttuurista tulevan sairaanhoitajan sopeutumista uuteen tydyhteiséon voidaan
edistaa tydyhteison tuella ja riittavalla perehdytyksella tyétehtaviin. Hyvalla
perehdyttajalla on tassa tarkea rooli. Esihenkilon kannustus ja tuki on myos tarkeaa.
(Ramji ym. 2018b: 9; Hyvéarinen & Metsala & Kaunonen & Koivula 2017.) Perehdyttajan
koulutukseen on térke&éa panostaa ja siséllyttéda siihen tietoa monikulttuurisuudesta.

My®0s riittavan kielitaidon oppiminen on mahdollistettava. Eri kulttuurista tuleva



sairaanhoitaja tarvitsee yhteisen kielen hoitohenkilékunnan, potilaiden ja heidan
laheistensa kanssa, jotta turvallinen hoitotyd toteutuu. (Hyvarinen ym. 2017.) Hyva
kielitaito on olennainen tydvaline, silla vajavainen kielitaito hankaloittaa tyoskentelya ja
tydyhteisdon sopeutumista (Aalto ym. 2013: 26). Toisesta kulttuurista tulevalla
hoitajalla voi olla vaikeaa ymmartaa hoitotyon terminologiaa, joka sisaltaa lyhenteita ja

kulttuurisesti erityisia termeja (Neiterman & Bourgeault 2013: 96).

Suomalaisen hoitoty6n kokonaisvaltaisuus on aiheuttanut haasteita eri kulttuurista
tulevalle hoitajalle (Aalto ym. 2013: 26), siksi onkin tarke&é perehdytysvaiheessa kayda
tarkasti sairaanhoitajan toimenkuva tydpaikalla. Henkiléston lisdantyvasta
monimuotoisuudesta huolimatta toimintatavat ja menetelmat perustuvat enemmistén
oletuksiin ja uskomuksiin (Ramiji & Etowa & St-Pierre 2018b: 8). Tydnantajan tulisi
edesauttaa sopeutumista takaamalla tasa-arvoinen, tyotyytyvaisyytta edistava ja
ennakkoluuloton tydyhteisd (Hyvarinen ym. 2017: 9). Tydpaikalla onkin vastuu
syrjaytymisen torjumisessa ja silld on vastuu muuttaa myos kaytantéjaan tarpeen
mukaan. On ymmarrettava se, etta uuden kulttuurin ja sen kayténteiden oppiminen
vaatii aikaa. (Ramji ym. 2018b: 8—-10.) Perehdytyksen aikana tulisi kasitella
monipuolisesti potilastydta ja kayda lapi Suomen terveydenhuoltojarjestelma, silla sen
tietdmattomyyden on katsottu olevan hammennystéa aiheuttava tekija. (Hyvarinen ym.
2017: 9-11))

Perehdyttajana toimivat sairaanhoitajat tarvitsevat monipuolista osaamista ja heita
valitessa on tarke&d huomioida, etta perehdyttdjat ovat rooliinsa sopivia persoonaltaan
kuin ammatillisten sek& henkildkohtaisten ominaisuuksien johdosta toimimaan
perehdytystehtavissa. Perehdyttdjan on tarkeada ymmartaa roolinsa merkitys uuden
tyontekijan ammatillisen osaamisen kehittymisen ja tydpaikkaan sitoutumisen
nakokulmasta. (Haapa & Jokiniemi & Voutilainen 2019.) Hyvan perehdyttajan
ominaispiirteitd ovat lasnaolo, selkeéat ohjeet ja mahdollisuus kysymysten esittdmiseen

(Hyvéarinen ym. 2017: 9).

Ty6nantajan on huolehdittava perehdyttdjien perehdyttdmisosaamisesta ja
tyosséjaksamisesta. Perehdyttdmisosaamisen vahvistamiseksi tarvitaan erillinen
taydennyskoulutus, joka pitaa sisallaan muun muassa vuorovaikutus- ja reflektio-
osaamista. (Haapa ym. 2019.) Perehdyttdjana toimiva sairaanhoitaja tarvitsee myos
koulutusta tydskentelysta eri kulttuureista tulevien sairaanhoitajien kanssa (Markkanen
& Tammisto 2005: 57).



2.4 Sairaanhoitajien kokemuksia vieraassa kulttuurissa
tydskentelemisesta

Toisesta kulttuurista tulevilla sairaanhoitajilla on halu parantaa hoitotydn tietoja ja
taitoja. Vieraassa kulttuurissa tydskentely voi kuitenkin olla aluksi haasteellista.
Toisesta kulttuurista tuleville sairaanhoitajille saattaa olla yllatys se, kuinka saanneltya
hoitotyd vieraassa kulttuurissa voi olla. On katsottu, ettd sopeutuminen uuteen
tydymparistéon on usein ongelmallista. Ty6n luonne ja hoitotydn kaytanteet saattavat
olla hyvinkin erilaisia kuin mihin on totuttu. (Bland & Woolbridge 2011.) Sairaanhoitajan
rooli saattaa olla myds erilainen kuin mihin on totuttu, joka saattaa luoda haasteita
tyopaikalle integroitumisessa. Tytdskentely moniammatillisessa tiimissa voi olla myds
uutta toisesta kulttuurista tulevalle sairaanhoitajalle seka erilaiset toimenpiteet ja
teknologian kayttd potilaiden hoidossa voi olla uusia kokemuksia. (Neiterman &
Bourgeault 2013: 97-98.) Toisesta kulttuurista tulevalle sairaanhoitajalle itsendinen
paatdksenteko voi olla uutta (Ramji ym. 2018hb: 7). Toisesta kulttuurista tulevalle
sairaanhoitajalle hyva integroituminen tarkoittaa sitd, etta pystyy hyvéksymaan
paikallisen maan ja tydpaikan kulttuurin, mutta myds sailyttdmaan oman kulttuurin,

josta on l&htdisin (Ramji ym. 2018b: 9).

Toisesta kulttuurista tulevat saattavat joutua selittdmaan tydyhteisolle heidan
kulttuurisia kaytanttja. Myos kollegat ovat suhtautuneet heihin skeptisesti ja jopa
rasistista kaytdsta on koettu, joka on aiheuttanut ahdistusta toisesta kulttuurista tuleville
sairaanhoitajille. (Bland & Woolbridge 2011.) Toisesta kulttuurista tulevan
sairaanhoitajan osaamista on kyseenalaistettu heikon kielitaidon vuoksi (Ramji ym.
2018b: 7). Toisesta kulttuurista tuleva sairaanhoitaja kokee myos paineita tyopaikalla
siita, etta pitaa olla virheetdn. Ammatillisen tilan laskun lisaksi
maahanmuuttajasairaanhoitajat ovat kokeneet ammatillisen osaamisen aliarviointia,
voimattomuutta ja alempiarvoisuutta kollegoiden puolelta. Toisaalta he ovat katsoneet
saavansa myds tukea, apua, ymmarrysta ja ystavallisyytta tydyhteisoissa.
Maahanmuuttajakategorioinnin sijaan toisesta kulttuurista tuleva sairaanhoitaja haluaa
tulla ndhdyksi yksiléna, jolla on ammattitaito harjoittaa sairaanhoitajan ammattia.
(Nieminen 2011.)

Toisesta kulttuurista tulevat sairaanhoitajat voivat tuoda hoitotyéhdn uusia nékdkulmia
ja auttaa kollegoitansa ajattelemaan terveyttd ja sairauksia erilaisella tavalla ja etta
vallitseva tapa ei ehké ole oikea tai ainoa tapa toteuttaa hoitotyota (Nieminen 2011).
Kansainvalisesti koulutetut sairaanhoitajat on hyvaksyttava arvokkaina tiedon ja

asiantuntemuksen tuottajina (Ramji ym. 2018b: 10).



3 Tyon tarkoitus, tavoitteet ja tutkimuskysymykset

Opinnaytetydn tarkoitus oli kuvailla mité eri kulttuuritaustaisten hoitajien
perehdyttamisessa tulisi ottaa huomioon, kun he aloittavat uudessa tydssa ja mita
haasteita toisesta kulttuurista tuleva sairaanhoitaja kokee sopeutumisessaan
vieraaseen kulttuuriin. Tavoitteena oli tuottaa sairaanhoitajille tietoa uuden tydntekijan

perehdyttdmisesta kulttuurillinen monimuotoisuus huomioiden.
Tutkimuskysymykset ovat:

1. Mitd perehdyttajana toimivan sairaanhoitajan tulee ottaa huomioon eri kulttuureista
tulevien sairaanhoitajien perehdyttamisessa?

2. Mitd haasteita toisesta kulttuurista tuleva sairaanhoitaja kokee sopeutumisessa
vieraaseen kulttuuriin?

4 Menetelmat

4.1 Kuvaileva kirjallisuuskatsaus

Opinnaytetyt toteutettiin kuvailevana kirjallisuuskatsauksena. Kirjallisuuskatsaukset
voidaan jakaa kuvailevaan kirjallisuuskatsaukseen, systemaattiseen
kirjallisuuskatsaukseen ja meta-analyysiin. Kuvaileva kirjallisuuskatsaus on useimmiten
kaytetty kirjallisuuskatsauksen muoto. Kuvailevaa kirjallisuuskatsausta voidaan pitaa
yleiskatsauksena ilman tarkkoja s&antoja. (Salminen 2011: 6.) Kuvailevaa
kirjallisuuskatsausta on moitittu sen yksilollisyydesta ja sattumanvaraisuudesta.
Vahvuutena voidaan pitad sen perusteltavuutta. Kuvailevaa kirjallisuuskatsausta
voidaan pitaa tarkoituksenmukaisena menetelmana tutkimuskysymykseen
vastaamisessa silloin, kun se kohdistuu kielellisiin ja kasitteellisiin ilmidihin.
Kuvailevassa kirjallisuuskatsauksessa materiaalina kdytetaan jo olemassa olevaa
tutkittua tietoa. Kirjallisuuskatsaus voidaan jakaa neljaén eri vaiheeseen, jotka ovat

esitelty kuviossa 1. (Kangasniemi ym. 2013.)

I, h

b
Tutkimuskysymysten \ - ' \ . . \
muodostaminen L} Aineiston valinta W Kuvailun rakentaminen l ) Tulosten tarkastelu

Kuvio 1. Kuvailevan kirjallisuuskatsauksen vaiheet.



Kirjallisuuskatsauksen tavoitteena on kehittda ja rakentaa uutta nayttédn perustuvaa
tietoa. Sen avulla voidaan myds arvioida ja luoda kokonaiskuva tutkitusta tiedosta.
Kirjallisuuskatsauksen avulla voidaan myds tunnistaa ongelmia ja kuvata nayttoon
perustuvan tiedon kehitysta. (Salminen 2011: 3; Kankunen & Julkunen-Vehvildinen
2017: 92.) Kirjallisuuskatsauksen avulla voidaan laatia naytt66n perustuva tausta

opinnaytetyélle (Kankunen & Julkunen-Vehvildinen 2017: 94).

Tutkimuskysymykset ohjasivat aineiston valintaa, joten niiden muodostaminen oli
tarkeaa jo suunnitteluvaiheessa. (Kangasniemi ym. 2013.) Kuvailevan
kirjallisuuskatsauksen tutkimuskysymykset voivat olla véljempia kuin systemaattisessa
kirjallisuuskatsauksessa tai meta-analyysissa (Salminen 2011: 6; Kangasniemi ym.
2013). Tutkimuskysymykset muovautuivat lopullisiin muotoihin aineiston analyysin

jalkeen.

4.2 Aineiston haku ja valinta

Tutkimuskysymysten laajuus ohjaa aineiston riittavyyden kuvailevassa
kirjallisuuskatsauksessa (Kangasniemi ym. 2013). Tutkimusten luotettavuuden ja
tieteellisyyden kannalta tiedonhaussa kaytettiin hoitotieteellisid julkaisuja sisaltavia
tietokantoja, kuten Cinahl, Medic ja PubMed (Kankunen & Julkunen-Vehvildinen 2017:
96-97). Liséksi kaytimme manuaalista hakua tiedonhaussa. Hakusanoina kaytimme
cultural diversity, employment, foreign nurses, integration, internationally educated
nurses, interprofessional relations, sairaanhoitaja, migrant nurses, international
nursing, perehdytys, professional competence. Taulukossa 1 on esitelty hakusanat ja

tiedonhaku kokonaisuudessaan seka sisaanotto- ja poissulkukriteerit.



Taulukko 1. Prisma-kaavio.

Hakusanat:
cultural diversity, employment, foreign nurses, integration, internationally
educated nurses, interprofessional relations, sairaanhoitaja, migrant nurses,

international nursing, perehdytys, professional competence

!

Hakutulokset tietokannoista: Sisdanottokriteerit:

- Julkaistu vuoden 2011 jalkeen

N= 491 - Suo_men tai (_anglannin kieli_ngn
- Kasittelee toisesta kulttuurillista

Medic=5 tulevan sairaanhoitajaa
kokemuksia vieraassa

PubMed= 166 kulttuurissa

Cinahl= 315 - Artikkeli vertaisarvioitu

Manuaalinen haku= 5 Poissulkukriteerit:

- Julkaistu ennen vuotta 2011

- Kieli muu kuin suomi tai englanti
- Ei kasittele toisesta kulttuurista
tulevan sairaanhoitajan
kokemuksia vieraassa
kulttuurissa

- Artikkelia ei ole vertaisarvioitu

v > Hylatty otsikon perusteella: n= 445

Hyvaksytty otsikon perusteella
n=46

» Hylatty abstraktin perusteella: n= 19

v

Hyvéaksytty abstraktin perusteella
n= 27

s » Hylatty koko tekstin perusteella: n= 14

Hyvaksytty koko tekstin perusteella
n=13
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Kirjallisuushakuja tehdessa oli syyta rajata hakua ajallisesti, silla terveydenhuolto ja
sen kayttama tekniikka kehittyy nopeasti, joka vaikuttaa myés hoitotyén kaytantaihin.
(Kankunen & Julkunen-Vehvildinen 2017: 93.) Aineisto rajattiin vuosiin 2011-2022
sek&a suomen- ja englanninkielisiin teksteihin. Opinnaytetyohon hyvéksyttiin ainoastaan
vertaisarvioidut artikkelit. Kirjallisuuskatsaukseen valittiin ainoastaan tieteellisia
julkaisuja ja opinnaytetydt seka ammatilliset julkaisut rajattiin hakujen ulkopuolelle.
Lopullinen aineisto hyvaksyttiin tai hylattiin ensin otsikoinnin, sitten tiivistelman ja
lopulta koko tekstin perusteella. Otsikko hyvaksyttiin mikali se vastasi sanallisesti
opinnaytety6n aihetta. Seuraavaksi hyvaksyttiin tutkimukset, jotka sopivat aiheeseen
tiivistelman perusteella. Lopuksi tiivistelman mukaan hyvaksytyt artikkelit luettiin
kokonaisuudessaan ja niista valikoitui opinnaytetyohon sellaiset artikkelit, jotka

vastasivat sisaanottokriteereja.

4.3 Analyysimenetelméa

Opinnaytetytn analyysimenetelméana kaytettiin induktiivista eli aineistolahtoista
sisdllénanalyysia, jossa edettiin I16ydetyn aineiston ehdoilla (Kyngas & Elo & Polkki &
Kaaridginen & Kanste 2011: 139). Aineistoldhtbisen analyysin tarkoituksena oli luoda
tutkitusta aineistosta teoreettinen kokonaisuus, jossa kasitteitd yhdistelemalla saadaan
vastaus tutkimuskysymykseen (Kankunen & Julkunen-Vehvildinen 2017: 167).
Sisallonanalyysia hyédyntamalla aineisto voitiin analysoida jarjestelmallisesti ja
objektiivisesti. Talla tavalla saatiin tutkittavasta aineistosta tiivistelma ja yleisluontoinen
katsaus. Induktiivinen sisadlldnanalyysi voidaan jakaa kolmeen eri vaiheeseen, jotka
ovat esitelty kuviossa 2. Sisallénanalyysin tavoitteena oli saada vastaus

tutkimuskysymyksiin. (Sarajarvi & Tuomi 2018.)

Redusointi el X Klusterointi eli X Abstrahointi eli
pelkistaminen L/ ryhmittely L/ kasitteellistaminen

Kuvio 2. Induktiivisen analyysin vaiheet.

Onnistunut sisallonanalyysi edellytti aineiston pelkistamista ja kasitteiden
muodostamista, jotka vastasivat tutkimuskysymyksiin (Kyngas ym. 2011: 139).
Taulukossa 2 on esitelty kaksi esimerkkia siséllonanalyysista. Aluksi poimimme
opinnaytety6hon valituista artikkeleista alkuperaisilmauksia, jotka suomensimme.

Induktiivisen siséallénanalyysin ensimmainen vaihe oli redusointi eli pelkistaminen
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(Sarajarvi & Tuomi 2018). Kun alkuperéisilmaukset oltiin suomennettu, pelkistettiin

ilmaukset niin, etta saatiin tutkimuskysymyksié ohjaavia ilmaisuja. Tassa vaiheessa

karsittiin tutkimuskysymyksen kannalta kaikki epaolennainen pois.

Pelkistamisvaiheessa huomioitiin myds se, ettd yhdesta alkuperaisilmauksesta

saatettiin 10ytaa useampia pelkistyksia.

Taulukko 2. Esimerkki siséllonanalyysista.

Alkuperaisilmaus =~ Suomennos Pelkistys Alaluokka Ylaluokka
"Most of them had "Suurin osa
A0 MBEENEE N2 ) o o "Tybyhteisd
from their work saanut apua yaL)J/ttOi Kommunikaation Sopeutumista
communities anut ap T . edistdminen edistavat tekijat
. kielitaitoon kielitaidossa
concerning . A
e tydyhteisolta.
language skills.
"Suomen kielen
"The lack of osaa:r;gg;[gimuus
proficiency in _ rajortti s
S sairaanhoitajien Kielen
Finnish language . -
. , mahdollisuuksia osaamattomuus
limited the nurses Co . .
. saada rajoitti C Kommunikaation
chances of getting . . Kielitaidottomuus
. . tunnustettua  sairaanhoitajien haasteet
their professional - .
heidan ammattitaidon
competences L L
. ammatillinen tunnustamista
repogmzed by osaaminen
their colleagues. kollegoidensa
toimesta”

Toista vaihetta sisallonanalyysisséa kutsutaan klusteroinniksi eli ryhmittelyksi.

Ryhmittelyssa luotiin pohja opinnaytetyon tuloksille. Talldin aineistosta etsittiin samaa

tarkoittavia kasitteitd, jotka ryhmiteltiin ja yhdistettiin eri luokiksi, joista muodostui

alaluokkia. (Sarajarvi & Tuomi 2018.) Taulukossa 3 on kuvattu esimerkki alaluokan

synnysta.

Taulukko 3. Esimerkki alaluokan synnysta.

Pelkistetty ilmaus

"suomen kielen oppimisen vaikeus”

"suomen kielen oppiminen oli luultua

vaikeampaa”

“eri aksenttien ymmartaminen vaikeaa”

Alaluokka

Kielen oppimisen vaikeus
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Luokittelua jatkettiin niin, ettd alaluokkia yhdistelemalla muodostettiin ylaluokkia.
Taulukossa 4 esimerkki yldluokan muodostumisesta. Ryhmittelyn jalkeen aineisto
abstrahoitiin eli kasitteellistettiin. Kasitteellistimisessa erotettiin tutkimuksen kannalta
olennainen informaatio ja keratyn tiedon mukaan tehtiin teoreettisia kasitteita.
Johtopaatdsten tekemisessa pyrittiin ymmartamaan mita tulokset merkitsevat.
(Sarajarvi & Tuomi 2018.)

Taulukko 4. Esimerkki ylaluokan muodostumisesta.

Alaluokka Ylaluokka

Sairaanhoitajan roolin erilaisuus

. . Sairaanhoitajan erilaisen roolin
Paatoksenteko hoitotydsséa _
omaksuminen

Tiimitydskentely

Omasta kulttuurista eriytyminen

Vallitsevaan kulttuuriin sopeutuminen Kulttuurien erilaisuus

Sosiokulttuuriset erot

Taulukossa 4 on esitelty miten yldluokat sairaanhoitajan erilaisen roolin omaksuminen

ja kulttuurien erilaisuus muodostui.

4.4 Aineiston kuvaus

Opinnaytetydhon valittiin 13 tutkimusartikkelia, jotka kaikki olivat englannin kielisia.
Opinnaytety6hon valikoidut artikkelit ovat esitelty tarkemmin liitteessa yksi. Artikkeleista
viisi (Dywili ym. 2020 & O’Callaghan ym. 2019 & Willis ym. 2018 & ElI-Amouri ym.
2011& Xiao ym. 2013) ovat Australiassa tehtyja, kaksi artikkelia (Ramji ym. 2018a &
Higginbottom 2011) Kanadassa, kaksi artikkelia (Lin 2013 & Thekdi ym. 2011)
Yhdysvalloissa, yksi artikkeli (Jenkins ym. 2016) Uudessa-Seelannissa, yksi artikkel
(Leone ym. 2020) Iso-Britanniassa, yksi artikkeli (Roth ym. 2021) Saksassa seka yksi
artikkeli (Calenda ym. 2019) Suomessa. Opinnaytetydhon valikoiduista artikkeleista 11
oli laadullisia tutkimuksia ja kaksi maarallisia tutkimuksia. Tutkimusten aineiston keruu
oli toteutettu yksilo- tai ryhmahaastatteluilla ja kyselylomakkeilla. Opinnaytetyohén

valikoitui ainoastaan artikkelit, joiden julkaisukanavan taso oli vahintaén tasolla 1
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(Julkaisufoorumi). Artikkeleissa kasiteltiin toisesta kulttuurista tulevien sairaanhoitajien

kokemuksia ja perehdytystéa vieraassa kulttuurissa.

5 Tulokset

Opinnaytetydhon valikoidut artikkelit analysoitiin aineistolahtdisen sisallonanalyysin
mukaisesti. Sisallonanalyysin tuloksena syntyi kuusi ylaluokkaa, jotka olivat
kommunikaation haasteet, sopeutumista edistavat tekijat, sopeutumista estavat tekijat,
hoitoympariston erilaisuus, sairaanhoitajan erilaisen roolin omaksuminen ja kulttuurien

erilaisuus.

5.1 Kommunikaation haasteet
Aineiston perusteella kommunikaation haasteet nakyvat kielen oppimisen vaikeutena,

epavarmuutena ja pelkona kayttaa vierasta kielta ja kielitaidottomuutena. Taulukossa 5

havainnollistettu kommunikaation haasteet ylaluokka ja siihen kuuluvat alaluokat.

Taulukko 5. Kommunikaation haasteet.

Kommunikaation haasteet

Kielen oppimisen vaikeus

Epavarmuus ja pelko kayttaa kielta

Kielitaidottomuus

Suomen kielen oppiminen on osoittautunut luultua vaikeammaksi, vaikka
sairaanhoitajat olisivat osallistuneet kielikursseille jo ennen lahtemista kotimaastaan
(Calenda & Pitkanen & Sippola 2019). Eri aksenttien ymmartaminen tuottaa myos
vaikeuksia. Ei riita, etta tulee itse ymmarretyksi, vaan on sopeuduttava myds eri kielia
puhuvien ihmisten aksentteihin. (Lin 2013: 685.) Tutusta kulttuurista eroon joutuminen
koetaan pelottavaksi. Varsinkin kommunikointi aiheuttaa epdvarmuutta, kun joudutaan
puhumaan muuta kuin omaa aidinkielta. Vierasta kielta pelatdan puhua ja kielen

ymmartaminen tuottaa vaikeuksia. (Jenkins & Huntington 2016: 14.) Vastapuolen
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auktoriteetti, valta, sukupuoli ja ik& vaikuttavat itsevarmuuteen kommunikoinnissa
(Thekdi & Wilson & Xu 2011: 12).

Suomen kielen osaamattomuus vaikuttaa sairaanhoitajien mahdollisuuksiin saada
kollegoiltaan tunnustusta heiddn ammatillisesta osaamisestaan. Heidan mahdollisuus
osallistua jokapaivaiseen toimintaan, kuten osallistuminen tiimitapaamisiin on myods
riippuvainen kielitaidosta. Kielen osaamattomuus on merkittava este ammatilliselle ja
sosiaaliselle integroitumiselle. (Calenda ym. 2019.) Ladketieteellisen terminologian
kaytto ja sen erilaisuus ovat haaste ja hAmmentavaa on se kun esimerkiksi laitteista
puhutaan lyhenteilla. (Lin 2013: 685.) Kielitaidon puute vaikuttaa tyduupumukseen,
koettuun tydtaakkaan ja tyo- ja perhe-elaman tasapainoon ja silla on negatiivinen
vaikutus kansainvalisesti koulutettujen sairaanhoitajien kotoutumisprosessiin (Roth &
Berger & Krug & Mahler & Wensing 2021: 12).

5.2 Sopeutumista edistavia tekijoita

Sopeutumista edistavia tekijoita katsottiin olevan kommunikaation edistdminen,
ammattitaidon kehittaminen, urakehitysmahdollisuudet, monimuotoisuuden
edistaminen tydoymparistossa, vertaistuki sekd perehdytykseen panostaminen.
Taulukossa 6 kuvattu ylaluokka sopeutumista edistavat tekijat ja siihen kuuluvat

alaluokat.

Taulukko 6. Sopeutumista edistavia tekijoita.

Sopeutumista edistavia tekijoita

Kommunikaation edistaminen

Ammattitaidon kehittaminen

Mahdollisuus edeta uralla

Monimuotoisuuden edistdminen tyopaikalla

Tyontekijan tukeminen

Vertaistuki/mentorointi J

P P e e p— — p—

Perehdytykseen panostaminen j
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On havaittu, etté sairaanhoitajien menestyminen tyssa riippuu kyvysta kommunikoida
avoimesti. Huolimatta siita, ettd organisaatiot tarjoavat kielikursseja, useat
kansainvalisesti koulutetut sairaanhoitajat eivat kykene hyédyntamaéan niitd muiden
tarkeampien tai kiireellisempien elamantilanteiden vuoksi. (Thekdi ym. 2011: 10.) On
osoitettu, etta kielellinen tuki on ratkaisevan tarkeda varsinkin sopeutumisen
alkuvaiheessa. Tarvitaan enemman selkeytta ja keskustelua kaksikielisen henkildston
oman kielen kaytosta tydpaikalla ja siitd, milloin ammattitulkkia tulisi kayttaa.
(O’Callaghan & Loukas & Brady & Perry 2019: 28). Kommunikoinnin tueksi voidaan
kayttaa erilaisia visuaalisia apuvalineitd, kuten symboleja, kyltteja, kaavioita, kuvia,
kortteja, kdaannoskirjoja, sanakirjoja ja videoita (EI-Amouri & O’Neill 2011: 246).
Maahanmuuttajataustaisten sairaanhoitajien suomen kielen taito oli parantunut heidan
tulonsa jalkeen. He onnistuivat hoitamaan tehtavansa itsenaisesti ja heilla oli melko
sujuva vuorovaikutus kollegoidensa kanssa. Suurin osa heisté oli saanut apua

kielitaitoon tydyhteisolta. (Calenda ym. 2019.)

Perhesuhteet voivat ndkya maahanmuuttajasairaanhoitajan mahdollisuuksiin osallistua
koulutustoimintaan, silla maahanmuuttajasairaanhoitajalla saattaa olla vaikeuksia
jarjestaa aikaa tallaiselle. Kodin hoidon velvollisuuksien liséksi heilla saattaa olla tarve
tehda toista tyotd saadakseen tarpeeksi tuloja perheenjasenten elattdmiseen. (Ramji &
Etowa 2018a: 7-8.) Suurin osa kansainvalisesti koulutetuista sairaanhoitajista oli
luottavaisia arviointitaitoihinsa ja kykyynsa sopeutua tyohon, vaikka
koulutusvaatimukset olivat erilaisia heidan kotimaassaan (Thekdi ym. 2011: 10).
Ammatillisesti kansainvalisesti koulutettuja sairaanhoitajia motivoi halu oppia uusia
taitoja, tybkokemuksen laajentaminen ja mahdollisuus paasta jatkokoulutukseen. He
halusivat myds kokea erilaisen hoitotyén ilmapiirin ja oppia liséa etenkin ammatillisesti.
(Higginbottom 2011: 6.)

Kansainvalisesti koulutettuja sairaanhoitajia motivoivia tekijoitd ovat paaasiassa
tydolosuhteet ja korkeampi elintaso, mutta myts ammatilliset kehittymismahdollisuudet.
Lisakoulutus- ja kehittymismahdollisuuksien, kuten taitoihin perustuvien
koulutusohjelmien tai tydpajojen ja seminaarien tarjoaminen voi edistad onnistunutta
sopeutumista tydeldmaan. (Roth ym. 2021: 11.) Kehittymismahdollisuuksien
korostetaan olevan tarkeita kansainvalisesti koulutettujen sairaanhoitajien
integroitumisen kannalta. Vaikka koulutukseen osallistuminen ei olisi ongelma,
ohjauksen ja palautteen puute johtotehtaviin hakemisen jalkeen on lannistanut joitakin
kansainvélisesti koulutettuja sairaanhoitajia, eik& patevyydesta huolimatta paase

etenemdaan uralla. Myds esimiesten haluttomuus jarjestaa tydvuoroja niin, etta
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koulutuksiin osallistuminen olisi mahdollista, vaikeutti kehitysmahdollisuuksia. (Ramji &
Etowa 2018a: 9-11.)

Organisaation tietoiset ponnistelut hoitotyévoiman monimuotoisuuden lisd&dmiseksi ovat
avaintekija kansainvalisesti koulutettujen sairaanhoitajien yhteenkuuluvuuden ja
integroitumisen edistamisessa tydpaikalla. Kansainvélisesti koulutetut sairaanhoitajat
voivat auttaa kollegoitansa ajattelemaan terveytta ja sairauksia erilaisella tavalla ja
ymmartdmaan, ettd vallitseva tapa ei ehka ole oikea tai ainoa tapa. (Ramji & Etowa
2018a: 7-9.) Organisaatioiden tulisi kehittaa toimenpiteitd parantaakseen tytpaikan
kulttuurista osaamista (EI-Amouri & O’Neill 2011: 246). Tuki tydymparistdn sisalla,
hyvien ihmissuhteiden luomisen muodossa, suhteet tukea antaviin mentoreihin,
ohjaajiin ja ryhmiin seké tapa, jolla heidat otettiin vastaan organisaatiossa, olivat

useimmin korostettuja positiivisia kokemuksia (Leone ym. 2020: 3).

Maahanmuuttajataustaisen henkilékunnan tarvitsema apu siséltaa esimiehien ja
ohjaajien tukea, perehdyttamista hoitojarjestelmaan, opastusta hyvaksyttavaan
kayttaytymiseen ja sopeutumisajan antamista (O’Callaghan ym. 2019: 28).
Kansainvalisesti koulutetut sairaanhoitajat ajattelevat, etta tydelamaan integroituminen
on sita, etta on onnellinen ty6ssaan, tuntee yhteenkuuluvuutta ja on tyytyvainen
ammatilliseen osaamiseensa. He odottavat esimiehiltddn konkreettista tukea
tavoitteisiinsa, ettd heidan kehitystdan seurataan ja annetaan hyodyllista palautetta.
(Ramji & Etowa 2018a: 7-9.) Arvostetuksi tulemisen tunne vaikuttaa paatokseen jaada

tydskentelemaan organisaatioon (Leone & Dussault & Rafferty & Anderson 2020: 3).

Tybelamaan sopeutumista vieraassa kulttuurissa helpottaa erilaiset mentorointi- ja
vertaistukijarjestelmat, varsinkin sopeutumisen alkuvaiheessa. Koetaan, ettd myos
tiimitydskentely, tydpajat, tybnantajan apu stressaavissa tilanteissa, seka joustavat
vuorojarjestelyt, joissa otetaan huomioon esimerkiksi uskonnolliset juhlat, auttavat
integroitumisessa. (O’Callaghan ym. 2019: 29; Willis ym. 2018: 691.) Myds samasta
kulttuurista tulevien sairaanhoitajien keskindisen vertaistuen on katsottu olevan
elintdrkeaa uuteen kulttuuriin sopeutumisessa (Jenkins & Huntington 2016: 14-15).
Tyb6ryhm&an integroituminen tapahtuu epdavirallisten keskustelujen kautta yhteisten
kiinnostuksen kohteiden myo6té. Naitd myonteisia vuorovaikutuksia monikulttuurisissa
ryhmissa tulisi kannustaa tyopaikoilla, koska niistéd on hyotya kaikille. (Xiao & Willis &
Jeffers 2013: 648.)

Uuteen tydhon sopeutuminen koetaan helpommaksi, kun alkuperehdytys on tehty

kunnolla ja oppimistavoitteet ja -suunnitelmat ovat selkeita ja yksilollisesti raataloityja.
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(Lin 2013: 685; Ramji & Etowa 2018a: 9.) Maahanmuuttajataustaisten sairaanhoitajien
tukeminen ei vain perehdytysvaiheessa, vaan myds pitkalla aikavalilla on ratkaisevan

tarkeaa integraatioprosessin onnistumiselle (Roth ym. 2021: 12).

5.3 Sopeutumista estavia tekijoita

Sopeutumista estavia tekijoita katsottiin olevan perehdytyksen puutteellisuus,
kollegoiden negatiiviset asenteet, syrjinta tyOpaikalla, ammattitaidon arvostuksen puute
seka stressi, joka aiheutuu lisddntyneesta vastuusta. Taulukossa 7 on esitelty

ylaluokka sopeutumista estavia tekijoita seka siihen kuuluvat alaluokat.

Taulukko 7. Sopeutumista estavia tekijoita.

Sopeutumista estavia tekijoita

Perehdytyksen puutteellisuus

Kollegoiden negatiiviset asenteet

Syrjinta tyopaikalla

Ammattitaidon arvostuksen puute

L

Lisaantynyt vastuu stressin aiheuttajana

Perehdyttajan puutteellisuus héiritsee toisesta kulttuurista tulevien sairaanhoitajien
oppimista ja sopeutumista tytpaikalle. On kuvattu, ettd jos ei ole mahdollisuutta esittda
kysymyksia perehdytyksen aikana, silla on ollut negatiivisia vaikutuksia tyopaikalle
sopeutumisessa. (Lin 2013: 685.) Perehdytyksen tulisi olla tarpeeksi pitka ajallisesti,

jotta eri tydvuorojen kaytannot tulevat tutuiksi (Xiao ym. 2013: 646).

Toisesta kulttuurista tulevien keskuudessa on koettu, ettd erilaisen kulttuurisen taustan
vuoksi heitd kohdellaan eri tavalla (O’Callaghan ym. 2019: 26). Toisesta kulttuurista
tulevien sairaanhoitajien perehdyttdmiseen kaytetty aika on koettu taakaksi.
Negatiivisiin asenteisiin vaikuttaa se, etta sairaanhoitajat eivit saa tunnustusta
perehdyttamisesta. Hoitorutiinien ja kaytantéjen huono tuntemus vaikuttaa
negatiivisesti maahanmuuttajasairaanhoitajan sopeutumiseen ja on taakka paikallisille

sairaanhoitajille. (Xiao ym. 646.)

Maahanmuuttajasairaanhoitajat ovat kokeneet, etté kollegat eivat luota heihin. He ovat

arvelleet taméan johtuvan rasismista. Toisesta kulttuurista tuleva sairaanhoitaja on
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kokenut olleensa epatoivottu ja syrjitty ihon vérinsa takia. Taméan takia on koettu, etta
kollegat eivat halua olla vuorovaikutuksessa heidén kanssaan. (Dywili & O’Brien &
Anderson 2020: 16-18.) Syrjintd& on koettu siten, ettéd on jatetty keskusteluiden
ulkopuolelle, tyétehtavien jako ei ole ollut tasapuolista, vastuun jakamisessa on ollut
epatasaisuutta (O’Callaghan ym. 2019: 26) seka urakehitysmahdollisuuksien on
katsottu olevan huonommat toisesta kulttuurista tulevalla sairaanhoitajalla (Dywili ym.
2020: 17; O’Callaghan ym. 2019: 26). Calenda ym. 2019 mukaan suomalaiset ja
joissain maarin myags virolaiset sairaanhoitajat ovat kohdelleet toisesta kulttuurista
tulevia sairaanhoitajia huonosti, koska he eivat osaa taysin ilmaista itseaan kielellisesti.
Usein maahanmuuttajataustaisten ensisijainen tavoite on saada t6ita vieraasta
kulttuurista. Taman on arveltu johtavan siihen, etta he hyvaksyvat helpommin syrjintaa

ja huonoa kohtelua ty6paikoilla. (Xiao ym. 2013: 646.)

Maahanmuuttajataustaisten sairaanhoitajien osaamistaso jaa usein huomiotta, vaikka
heilla olisi pitk& tydkokemus taustalla (Roth ym. 2021: 11). Kansainvalisesti
koulutetuille sairaanhoitajille luo haasteita todistaa olevansa ammatillisesti pateva
sairaanhoitaja ja ettéa he kykenevat suoriutumaan tehtavista siina missa muutkin
(Jenkins & Huntington 2016: 15). Maahanmuuttajasairaanhoitajat ovat kokeneet
ammattitaidon arvostuksen puutetta, joka on johtunut heidan erilaisesta kulttuuritausta
(Thekdi ym. 2011: 10; Dywili ym. 2020: 17). Toisesta kulttuurista tulevien
sairaanhoitajien ammattitaitoa on saatettu arvostella mygds sen takia, etté he ovat

hiljaisia sekd heidan kommunikaatiotaidot eivét ole vahvoja (Thekdi ym. 2011: 10).

Potilaista vastuussa olemisen on katsottu aiheuttavan stressia
maahanmuuttajasairaanhoitajien keskuudessa. Lisaantyneen vastuun myota stressia
on aiheuttanut myos uuden tiedon oppiminen. (Lin 2013: 686.) Suuri tydtaakka etenkin
juuri tyopaikalla aloittamisen jalkeen lisaa tyoperaista stressia, joka vaikuttaa
kielteisesti tydpaikkaan sopeutumisessa (Roth ym. 2021: 21).

5.4 Hoitoympariston erilaisuus

Hoitoymparistén erilaisuus nakyi hoitokaytéanttjen, hoitovalineiden ja potilaiden
erilaisuutena seka hoitotydn kulttuurin eroavaisuutena. Taulukossa 8 on esitelty

ylaluokka hoitoympaériston erilaisuus ja siihen kuuluvat alaluokat.
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Taulukko 8. Hoitoympariston erilaisuus.

Hoitoympariston erilaisuus

Hoitokaytantodjen erilaisuus

Hoitovéalineistdn ja potilaskannan erilaisuus

Hoitotyon kultuuriin sopeutuminen

Toisesta kulttuurista tulevan sairaanhoitajan ennakkoluuloton asenne edesauttaa
sopeutumaan lansimaisen terveydenhuollon tyétapoihin. Toisesta kulttuurista tulevien
sairaanhoitajien mukaan hoitotydn periaatteet nahdaan samalla tavalla eri
kulttuureissa, mutta hoitokaytannoissé on eroavaisuuksia. (Lin 2013: 685; Thekdi ym.
2011: 10.) Esimerkiksi palliatiivisessa hoidossa on eroavaisuuksia eri kulttuurien valilla.
Filippiineilla yritetdaan tehda kaikki voitava pitadkseen ihnminen elossa, kun taas
lAnsimaissa suhtautuminen kuolevaan ihmiseen on erilainen. Toisesta kulttuurista
tuleva sairaanhoitaja on hoitokaytanteiden eroavaisuuksien takia kokenut
menettavansad ammatillisia taitoja. (Jenkins & Huntington 2016: 16.) Suomalaisessa
terveydenhuollossa toteutetaan kuntouttavaa ty6tapaa. Kuntouttava tyétapa voi olla
toisesta kulttuurista tulleelle sairaanhoitajalle vaikeaa. Etenkin filippiinilaisten
sairaanhoitajien on kuvattu tekevan paljon potilaiden puolesta asioita ja kohtelevan
potilaita jopa liiankin mydtatuntoisesti, jolloin kuntouttava tydtapa karsii. (Calenda ym.
2019.)

Sopeutuminen nykyaikaisiin laakintalaitteisiin, kuten infuusiopumppuihin on ollut
vaikeaa maahanmuuttajasairaanhoitajille, silla heidan kotimaassa harvoin kaytetaan
niita (Lin 2013: 685) tai hoitovélineistdé on muuten poikkeavaa kuin mihin on totuttu
(Thekdi ym. 2011: 10). Lansimaissa potilaat ovat vanhempia ja heidan sairaudet seka
fyysiset ominaisuudet ovat erilaisia kuin mihin Filippiineiltd kotoisin olevat
sairaanhoitajat ovat tottuneet (Lin 2013: 685). On kuvattu, etté toisesta kulttuurista
tulevan sairaanhoitajan tiedot ikdéntyvien hoidosta ja siihen liittyvistéd sairauksista ovat

huonosti tunnettuja (Jenkins & Huntington 2016: 16).

Ty6paikkakulttuurin oppiminen on tarkeaa toisesta kulttuurista tulevalle
sairaanhoitajalle (Thekdi ym. 2011: 10). Eri kulttuurien valiset erot vaikuttavat siihen,

miten maahanmuuttajasairaanhoitajat sopeutuvat toisen kulttuurin hoitotyon
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ymparistoéon (Lin 2013: 685). Toisesta kulttuurista tulevan sairaanhoitajan on
mukautettava omia uskomuksiaan ja sopeutettava ne uuteen hoitotydn kulttuuriin
(Jenkins & Huntington 2016: 16). Hoitotydn kulttuuriin sopeutumiseen vaikuttaa
toisesta kulttuurista tulevan sairaanhoitajan odotukset ja hoitokaytantjen
ymmartaminen, vaikeuksien tunnustaminen, sosiaalinen hierarkia kotona, joka
vaikuttaa tyokayttaytymiseen seka tuen ja valvonnan tarve (O’Callaghan ym. 2019: 28).
Uuteen kulttuuriin sopeutuminen on kulttuurishokki, joka vaikuttaa suoriutumiseen ja
sopeutumiseen tydpaikalla. Filippiineilla on totuttu, etta perhe hoitaa vanhukset kotona
toisin kuin lansimaissa, joten hoitotydn kulttuuri lAnsimaissa on ollut etenkin
filippiinilaisille hoitajille pieni jarkytys. (Jenkins & Huntington 2016: 15-16.) Toisesta
kulttuurista tulevien sairaanhoitajien tulisi toimia suomalaisten sairaanhoitajien tavoin ja
heidan kulttuuri-identiteettinsé, kuten uskonnollinen vakaumus, kuuluu p&aosin heidan

vapaa-ajalle (Calenda ym. 2019).
5.5 Sairaanhoitajan erilaisen roolin omaksuminen

Sairaanhoitajan erilaisen roolin omaksuminen nakyi sairaanhoitajan roolin
erilaisuutena, hoitotydn paatdksenteossa, tiimitydskentelyssa seké oikeudellisen
vastuun omaksumisena. Taulukossa 9 on esitelty ylaluokka sairaanhoitajan erilaisen

roolin omaksuminen ja siihen kuuluvat alaluokat.

Taulukko 9. Sairaanhoitajan erilaisen roolin omaksuminen.

Sairaanhoitajan erilaisen roolin omaksuminen

Sairaanhoitajan roolin erilaisuus

Paatoksenteko hoitotydssa

Tiimityoskentely

Oikeudellinen vastuu

W

Erilaiset tulkinnat hoitohenkilékunnan rooleista ja tehtavista ovat kulttuuriin perustuvia
(Calenda ym. 2019). Maahanmuuttajasairaanhoitajien tulee opetella uusi rooli
sairaanhoitajina, jonka on katsottu vaativan itsevarmuutta (Lin 2013: 685). Suomessa
sairaanhoitajan tyétehtaviin kuuluu myds potilaiden pesua, jotka Espanjassa tekee

avustava henkilokunta. Espanjalaiset hoitajat ovat ilmaisseet turhautumista tydhdnsa
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Suomessa taman johdosta. (Calenda ym. 2019.). Filippiineilla on myds totuttu
hierarkkisempaan terveydenhuollonjarjestelmaan, jossa jokaiselle tyontekijalle on

maaritelty selkeésti oma rooli ja siihen liittyvat tehtavat (Lin 2013: 685).

Filippiineilla potilastyytyvaisyys hoitotydssa ei ole niin keskeisessa osassa kuin
lansimaisissa kulttuureissa. Filippiinildisten sairaanhoitajien on ollut vaikeaa hyvaksya
se tosiasia, ettd potilaat ovat lansimaissa terveydenhuollon keskidssa ja etta
potilastyytyvaisyytta ei voida korostaa lilkaa. Hoitotydsséa Filippiineilla perhe on
suuressa roolissa potilaiden hoidossa. Hoitotyon kulttuurisista eroista johtuen
maahanmuuttajasairaanhoitajat vastaavat lAnsimaissa potilaiden kokonaisvaltaisesta

hoidosta, joka on filippiiniléisille sairaanhoitajille uutta. (Lin 2013: 685-686).

Toisesta kulttuurista tulevan sairaanhoitajan aloitteellisuuden ja paatoksenteon
osaamattomuus on kriittinen este sopeutua lansimaiseen terveydenhuoltojarjestelmaan
(Thekdi ym. 2011: 12; Xiao ym. 2013: 647). Toisesta kulttuurista tuleva sairaanhoitaja
on saattanut tottua odottamaan kaskyja esihenkil6lta, joka on johtanut
itseohjautumattomuuteen. Itseohjautumattomuuden on katsottu johtavan
vastuunottokyvyttémyyteen. (Calenda ym. 2019). Etenkin filippiinilaisten hoitajien
paatoksenteko- ja ihmissuhdetaidoissa on havaittu olevan kehitettavaa (Jenkins &
Huntington 2016: 16). Lansimaissa sairaanhoitajan paatoksentekotaidot ovat
keskeisessa roolissa toisin kuin Filippiineilla. Filippiinilaiset sairaanhoitajat ovat
kuvailleet itsenaista paatdksentekoa pelottavaksi ennen kuin ovat tottuneet siihen ja
saaneet itsevarmuutta toimia lansimaisen terveydenhuollon kaytantdjen mukaisesti.
(Lin 2013: 686.) Toisesta kulttuurista tulevat sairaanhoitajat tarvitsevatkin rohkaisua

itsenaisen paattksenteon harjoittamisessa (Ramji & Etowa 2018a: 11).

Tiimitydskentelyn on katsottu olevan ulkomaisille sairaanhoitajille uutta. Toisesta
kulttuurista tulevat sairaanhoitajat ovat kertoneet erityisesti delegoinnin vaikeudesta.
Delegoinnin on katsottu olevan vaikeaa etenkin silloin, kun on vasta aloittanut
tydskentelemaan uudessa kulttuurissa. Tiimitydskentelyn tarkeyden ymmartamisen on
katsottu auttavan toisesta kulttuurista tulevaa sairaanhoitajaa hoitamaan potilaita
tehokkaammin. (Lin 2013: 685-686.) Toisesta kulttuurista tulevan on kiinnitettava
huomiota lakeihin, jotka ohjaavat hoitotydssa tydskentelya. Perusteellinen ja tarkka
kirjaaminen on keino valttda oikeudelliset seuraamukset, mutta se on myo6s
potilasturvallisuutta edistava tekija (Lin 2013: 685). Oikeudellinen vastuu on usealle

toisesta kulttuurista tulevalle sairaanhoitajalle uusi asia (Thekdi ym. 2011: 10).
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5.6 Kulttuurien erilaisuus

Kulttuurien erilaisuus nakyi omasta kulttuurista etdéntymisend, sopeutumisessa
vallitsevaan kulttuuriin seka sosiokulttuurisissa eroissa. Taulukossa 10 on esitelty

ylaluokka kulttuurien erilaisuus ja siihen kuuluvat alaluokat.

Taulukko 10. Kulttuurien erilaisuus.

Kulttuurien erilaisuus

Omasta kulttuurista etddntyminen

Vallitsevaan kulttuuriin sopeutuminen

Sosiokulttuuriset erot

Omasta kulttuurista etdéntymisen on katsottu johtavan sosiaalisen ja kulttuurisen
valinnanvaran rajoittumiseen (Jenkins & Huntington 2016: 13). Toisesta kulttuurista
tulevat hoitajat ovat tunteneet syyllisyytta siitd, kun eivéat ole noudattaneet omia
kulttuurisia normejaan vaan tehneet asioita vallitsevan kulttuurin tapojen mukaisesti.
He ovat kokeneet pettaneensa oman kulttuurin, joka on aiheuttanut toisesta kulttuurista
tulevissa sairaanhoitajissa ristiriitaisia tuntemuksia. He joutuvat jatkuvasti miettimaan
mit& oman kulttuurin edustajat ajattelevat siita, etta tekevat vastoin omia kulttuurisia
normeja. (Willis ym. 2018: 694.)

Toisesta kulttuurista tulevan sairaanhoitajan vallitsevaan kulttuuriin sopeutumista on
edistanyt tiedon hankkiminen viela kotimaassaan ollessaan. Myds rekrytointivaiheessa
annettu yksityiskohtaisen tiedon tarjoaminen maan kulttuurista ja hoitotydsta on
katsottu olevan kulttuuriin sopeutumista edistavia tekijoita. (Lin 2013: 684.)
Sopeutuminen terveydenhuollon perustana oleviin poliittisiin ja kulttuurisiin arvoihin on
osa integroitumista ja sen on katsottu olevan kulttuurin sopeutumista edistava tekija.
Maahanmuuttajataustaiset hoitajat saattavat muodostaa keskendan organisaatiossa
alaryhmia ja alakulttuureja, joilla on katsottu olevan vieraannuttava vaikutus paikallisiin
hoitajiin. (Xiao ym. 2013: 648.)

Erilaiset kulttuuriset uskomukset vaikuttavat merkittavasti
maahanmuuttajasairaanhoitajien kommunikaatiotapoihin (Thekdi ym. 2011: 12.) Kieli ja

kommunikaatio ovat kulttuurisidonnaisia asioita, mika viittaa siihen, etta seka
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paikallisten sairaanhoitajien ettd maahanmuuttajasairaanhoitajien on opittava toisiltaan
eri kulttuurien valisessa viestinnassa kaytetyista erilaisista tavoista, tyyleista ja
kehonkielesta. Kulttuurien véalisia eroavaisuuksia voi olla se, etta
maahanmuuttajasairaanhoitajat sanovat "kylla”, vaikka eivét olisi asiaa ymmartaneet.
(Xiao 2013: 20-21.) On my6s havaittu, ettd maahanmuuttajasairaanhoitajat harvoin
esittavat kysymyksia (Thekdi ym. 2011: 12). Mydskaan kasvojen menettdmisen pelon
vuoksi ei haluta tunnustaa tietamattomyytta, joka voi olla kulttuurinen asia. Ik&an kuin

kunnioituksen vuoksi ei haluta myontdd osaamattomuutta. (Xiao 2013: 20-21.)

Joissakin kulttuureissa miehet ja naiset ovat toisistaan hyvin erillaén, joka on
aiheuttanut aluksi toisesta kulttuurista tulevissa sairaanhoitajissa epamukavuuden
tunnetta, mutta lopulta he ovat ymmartaneet, etta tydskentely eri sukupuolten kanssa
kuuluu heidan tyénkuvaansa ja ovat hyvaksyneet sen seka tulleet asian kanssa
sinuiksi. (Willis ym. 2018: 694.) Etenkin filippiinilaisessa kulttuurissa korostuu
perhekeskeisyys, jonka on katsottu olevan Suomessa etu vanhusten parissa

tyoskentelevien sairaanhoitajien keskuudessa (Calenda ym. 2019).

6 Pohdinta

Opinnaytetytdssa etsittiin vastausta tutkimuskysymyksiin, jotka olivat: Mita
perehdyttajané toimivan sairaanhoitajan tulee ottaa huomioon eri kulttuureista tulevien
sairaanhoitajien perehdyttamisessa seka mita haasteita toisesta kulttuurista tuleva
sairaanhoitaja kokee sopeutumisessa vieraaseen kulttuuriin. Tarkoituksena oli kuvata
mit& eri kulttuuritaustaisen sairaanhoitajan perehdyttamisessa tulisi ottaa huomioon.
Tavoitteena oli tuottaa perehdyttgjana toimiville sairaanhoitajille informaatiota uuden

tyontekijan perehdyttdmisesta kulttuurillinen monimuotoisuus huomioon ottaen.

6.1 Tulosten pohdinta

Aiempien tutkimuksien mukaan toisesta kulttuurista tulevalle sairaanhoitajalle haasteita
uuteen tydymparistdon sopeutumisessa aiheuttaa vieraan kielen oppiminen kaikkine
lyhenteineen seka hoitotyén terminologian oppiminen (Hyvarinen ym. 2017; Neiterman
& Bourgeault 2013: 96). Toisesta kulttuurista tulevan sairaanhoitajan ammatillista
osaamista on my6s kyseenalaistettu huonon kielitaidon vuoksi (Ramji ym. 2018b: 7).
Opinnaytetyon tulokset olivat linjassa aiempien tutkimusten tulosten kanssa. Toisesta
kulttuurista tulevien sairaanhoitajien keskeinen haaste kommunikaatiossa oli kielen

oppimisen vaikeus (Calenda ym. 2019; Lin 2013: 685). Epavarmuus ja pelko kayttaa
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kieltd nakyi siten, ettd ei uskallettu puhua vierasta kielta ja kielen ymmartaminen tuotti
vaikeuksia (Jenkins & Huntington 2016: 14). Myds vastapuolen auktoriteetin katsottiin
vaikuttavan negatiivisesti kommunikaatioon (Thekdi ym. 2011: 12). Kielitaidottomuuden
katsottiin olevan merkittdva este ammatilliselle sek& sosiaaliselle integroitumiselle
tydyhteisdon (Calenda ym. 2019). Kielitaidon puutteen katsottiin myos vaikuttavan
tydssa jaksamiseen (Roth ym. 2021: 12). Kielellisen tuen saamisella oli myonteisia
vaikutuksia toisesta kulttuurista tulevan sairaanhoitajan sopeutumisessa (O’Callaghan
ym. 2019: 28).

Aiempien tutkimuksien mukaan perehdytettavan sairaanhoitajan sopeutumista
tydyhteis6on voidaan edistaa riittavalla perehdytyksella ja tydyhteison tuella.
Esihenkilon kannustuksen ja tuen on katsottu olevan tarkeda. (Ramji ym. 2018b: 9;
Hyvarinen ym. 2017.) Perehdyttdjana toimivan tulisi olla niin persoonaltaan kuin
ammatillisten ominaisuuksien puolesta sopiva toimimaan perehdytystehtavissa (Haapa
ym. 2019) ja hyvan perehdyttajan ominaispiirteita on katsottu olevan lasnaolo,
selkeiden ohjeiden antaminen sek& mahdollisuus kysymysten esittdmiseen (Hyvarinen
ym. 2017: 7-9). Opinnaytetydn tulosten mukaan sopeutuminen uuteen tyéhoén koettiin
helpommaksi, kun perehdytys oli tehty huolellisesti ja perehdytyksen tavoitteet olivat
yksil6llisia ja selkeitd (Lin 2013: 685; Ramji & Etowa 2018a: 9). Tuloksissa nhousi myos
esille, etta mikali perehdytyksen aikana ei ollut mahdollisuutta esittédd kysymyksia, oli
talla negatiivinen vaikutus sopeutumiseen (Lin 2013: 685). Tybyhteison ja esihenkilon
tuella oli merkittava rooli toisesta kulttuurista tulevan sairaanhoitajan sopeutumisessa
uuteen tyoyhteis6on (Leone ym. 2020: 3; O’Callaghan ym. 2019: 28; Ramji & Etowa
2018a: 7-9.) My0s vertaistuen katsottiin olevan keskeisessé roolissa tydyhteis6on

sopeutumisessa (Jenkins & Huntington 2016 14).

Aiempien tutkimuksien mukaan toisesta kulttuurista tulevalle voi olla suuri yllatys se,
miten saanneltya lansimainen hoitotyd voi olla. My6s hoitotydn luonne ja
hoitokaytannot voivat olla hyvinkin erilaisia. (Bland & Woolbridge 2011.) Lisaksi
itsenainen paatoksenteko hoitotydssa seka moniammatillisessa tiimissa tydskentely on
nahty vieraana asiana toisesta kulttuurista tulevalle sairaanhoitajalle (Ramji ym. 2018b:
7; Neiterman & Bourgeault 2013: 97). Opinnaytetyon tulosten mukaan hoitoympariston
erilaisuus seka sairaanhoitajan erilaisen roolin omaksuminen olivat aiheuttaneet
haasteita toisesta kulttuurista tuleville sairaanhoitajille. Toisesta kulttuurista tulevan
sairaanhoitajan oli syyta kiinnittda huomiota hoitoty6ta ohjaaviin lakeihin. My6s
kirjaamisen kaytannoissa oli opittavaa. (Lin 2013: 685; Thekdi ym. 2011: 10.) Tulosten
mukaan sairaanhoitajan ennakkoluulottoman asenteen katsottiin olevan edesauttava

tekija sopeutumisessa hoitotydn kaytantdihin. Arvioitiin, ettd hoitokaytantdjen erojen
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vuoksi sairaanhoitaja koki menettavansa ammatillista osaamista. Koska hoitovalineisto
ja potilaskanta ovat erilaisia, niihin koettiin tarvittavan perehdytysta seka aikaa
sopeutumiseen. (Lin 2013: 685; Thekdi ym. 2011: 10; Jenkins & Huntington 2016: 16.)
Tulosten mukaan toisesta kulttuurista tulevilla sairaanhoitajilla katsottiin olevan
haasteita paatoksenteossa ja itseohjautuvuudessa. Sairaanhoitajat olivat tottuneet
saamaan esihenkil6lta suoria kaskyja. (Thekdi ym. 2011: 12; Xiao ym. 2013: 647;
Calenda ym. 2019.) Lisaksi tydskentely moniammatillisessa tiimissa oli vierasta
sairaanhoitajille (Lin 2013: 685).

6.2 Johtopaatokset

Opinnaytetydn tulosten perusteella tehtavid johtopaatoksia ovat:

Perehdyttajana toimivan sairaanhoitajan tulee ottaa perehdytyksessa huomioon

toisesta kulttuurista tulevan sairaanhoitajan kielitaito ja kyky kommunikoida.

e Toisesta kulttuurista tulevalle suurin haaste tydyhteis66n sopeutumisessa on

kommunikaatioon liittyvat seikat.

e Toisesta kulttuurista tulevan sairaanhoitajan on sopeuduttava vallitsevaan

kulttuuriin, vaikka se olisi ristiriidassa oman kulttuurin ja toimintatapojen kanssa.

e Toisesta kulttuurista tulevalle sairaanhoitajalle haasteita tydyhteis6on
sopeutumisessa aiheuttavat kollegoiden negatiiviset asenteet ja syrjinta
tyopaikalla.

o Tydyhteison monimuotoisuuden lisdamisella edistetdan toisesta kulttuurista

tulevan sairaanhoitajan yhteenkuuluvuuden tunnetta ja sopeutumista.

e Toisesta kulttuurista tulevan sairaanhoitajan sopeutuminen paikalliseen
kulttuuriin ja tydyhteisdon vaatii aikaa sekd ymmarrysta ja se on otettava

huomioon perehdytyksessa.

6.3 Eettisyys

Tutkimuseettinen neuvottelukunta (TENK) ja Terveydenhuollon eettinen
neuvottelukunta (ETENE) ohjaavat Suomessa tutkimusetiikkaa. Eettisyys on

tieteellisen toiminnan perusta. Tutkimusetiikan lahtokohtana on hyodyllisyys.



26

(Kankunen & Vehvilainen-Julkunen 2017: 211-227.) Tutkimusetiikan noudattaminen
raportoinnin oikeudenmukaisuuden, tasavertaisuuden ja rehellisyyden kannalta tulee
korostumaan aineiston valinnassa ja kasittelyssa (Kangasniemi ym. 2013.)
Oikeudenmukaisuus tarkoittaa sita, etta opinnaytetyéhdn valittavat tutkimukset ovat
tasa-arvoisia (Kankunen & Vehvildinen-Julkunen 2017: 221). Opinnaytetydn tekijalla ja
ryhmalla seké opinnaytety6ta ohjaavalla opettajalla oli vastuu hyvan tieteellisen
kaytanndn noudattamisesta, rehellisyydesta seka vilpittomyydesta (Sarajarvi & Tuomi:
2018).

Plagioinnin ehk&isemisen kannalta oli tarkeaa, etta viittaukset ja lahteet on tarkasti
merkitty. Alkuperdisen tieteellisen julkaisun kirjoittajan nimen tulee olla aina nékyvissa
tekstia siteeratessa. (Clarkeburn & Mustajoki 2007: 103—-104.) Plagiointi on toisen
henkilon kirjoittaman tekstin lainaamista ilman asiaankuuluvia viittauksia. Etenkin
opinnaytetoiden tarkastamisessa ollaan tarkkoja lahdeviitteiden kaytossa.
Tutkimustulosten sepittdminen ja toisten tutkijoiden vahattely on tutkimuseettisesti
arveltavaa. (Kankunen & Vehvildinen-Julkunen 2017: 224—225.) Valmis opinnaytetyd

tarkastettiin Turnitin plagioinnintarkistustietokannassa plagioinnin valttdmiseksi.

6.4 Luotettavuus

Opinnaytetyo tehtiin hyvan tieteellisen kaytannon edellyttamalla tavalla eli
noudattamalla tiedeyhteison tunnustamia toimintatapoja kuten rehellisyytta, yleista
huolellisuutta ja tarkkuutta tutkimustydssa seka tutkimusten ja niiden tulosten
arvioinnissa (TENK 2012). Opinnaytety®dn luotettavuuden arviointi oli osa hyvaa
tutkimuskaytantoa. Luotettavuutta voitiin parantaa niin, ettd opinnaytetydssa on esitetty
perusteet, joiden mukaan sita voidaan pitda luotettavana. Opinnaytetyon luotettavuus
paranee mita selvemmin ja seikkaperdisemmin opinndytetyon eri vaiheet on kuvattu.
(Puusa & Juuti 2020: Luku 5. Laadullisen tutkimuksen luotettavuus.) Luotettavuuden
parantamiseksi sisallénanalyysissa pyrittiin huolellisuuteen ja lapinakyvyyteen.
Siséallonanalyysin eri vaiheet taulukoitiin luotettavuuden parantamiseksi.
Opinnaytety6hon valittujen artikkelien luotettavuutta ja siirrettavyytta heikentaa
joidenkin tutkimusten pieni otoskoko ja tutkimuksiin osallistujien homogeenisyys seka
se, etta jotkin tutkimukset oli tehty yhden sairaalan sisélla. Opinnaytetydhoén valikoitui
alkuperaistutkimukset, jotka oli vertaisarvioitu. Vertaisarviointia voidaan pitda yhtena
kriteerind laadunarvioinnissa. Opinnaytetydhon hyvaksyttiin ainoastaan artikkelit joiden

julkaisufoorumin mukainen luokitus oli vahintéaén tasolla 1 (Julkaisufoorumi.)



27

Luotettavuuskriteereja ovat uskottavuus, vahvistettavuus, siirrettavyys ja reflektiivisyys.
Uskottavuuden mukaan tulosten tulee olla selkeésti esitetty, jotta lukija ymmaéartdd miten
analyysi on tehty. Siirrettavyys kertoo siitd, miten hyvin tutkimustulokset on
siirrettévissa toiseen tutkimusymparistoon. Siirrettavyys edellyttdd aineiston keruun ja
analyysin tarkkaa kuvausta. (Kankunen & Vehvildinen-Julkunen 2017: 198.)
Luotettavuutta voidaan kohentaa prosessin lapinakyvalla ja johdonmukaisella
etenemisella tutkimuskysymyksista johtopaatoksiin. Luotettavuuden kannalta on
oleellista, etta tutkimuskysymys on esitelty selkeésti ja sen teoreettinen perustelu on
eritelty. Luotettavuuden kannalta on myds tarkedad hakutulosten raportointi,
lahdeluettelon ja viittausten paikkaansa pitavyys seka sisallon analyysin eri vaiheiden
havainnollistaminen esimerkiksi taulukon avulla. (Kangasniemi ym. 2013.)
Luotettavuuden kannalta on myds tarkeaa kayttda ainoastaan alkuperaislahteita
(Kankunen & Vehvilainen-Julkunen 2017: 93). Alkuperaistutkimuksia etsiessa kaytettiin
ainoastaan tieteellisesti luotettavia tietokantoja. Aineiston valinnassa kiinnitettiin
huomiota tutkimusten julkaisuvuoteen ja rajattiin tutkimusten julkaisuvuotta.

Opinnaytetydssa noudatettiin Metropolian kirjallisen tydn ohjeita.

6.5 Hyddynnettavyys ja kehittamisehdotukset

Opinnaytetyon tuloksia voidaan hyddyntaa toisesta kulttuurista tulevan sairaanhoitajan
perehdyttamisessa. Opinnaytetydn tulokset antavat perehdyttajalle hyddyllista tietoa
siitd mita haasteita toisesta kulttuurista tulevat sairaanhoitajat kokevat sopeutumisessa

uuteen tydyhteiséon.

Koska toisesta kulttuurista tulevien sairaanhoitajien maara
terveydenhoitojarjestelméssdmme kasvaa koko ajan, tulisi esihenkildiden,
perehdyttajien ja tydyhteisdiden monikulttuurillisuusosaamista kehittdé. Vertaistuki- ja
mentorointijarjestelmia seka perehdyttamisohjelmia tulisi kehittdd vastaamaan toisesta
kulttuurista tulevan sairaanhoitajan tarpeita, silla niilla on huomattu olevan tarkea rooli
sopeutumisessa tytyhteisdon. Myos jo sairaanhoitajakoulutuksessa olisi hyva
panostaa enemman monikulttuurisuuden ymmartamiseen, jotta toisesta kulttuurista

tulevia sairaanhoitajia osattaisiin auttaa tydyhteis66n sopeutumisessa paremmin.

Opinnaytety6hon valikoitui pd&dosin muita kuin eurooppalaisia artikkeleja, joten
monikulttuurista tydymparistda tulisi tutkia lisdd suomalaisesta nakdkulmasta.
Opinnaytetydhon valikoidut alkuperaistutkimukset olivat pd&osin Pohjois-Amerikasta ja
Australiasta, joissa hoitotyon kaytanteet ja kulttuuri todenndkoisesti ovat erilaisia

suomalaiseen hoitoty6n kulttuuriin verrattuna.
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sukupuolta.

Osalllistujat kokivat kolme
haastavaa siirtymavaihetta
saapuessaan Uuteen-
Seelantiin. Fyysinen,
sosiaalinen ja ammatillinen
siirtyma.

6.

Leone,
Claudia &
Dussault,
Gilles &

Experience of
mobile
nursing
workforce
from Portugal

Tarkoituksena on esitella ja
analysoida yksildllisia ja
organitorisia tekijoita, jotka
vaikuttavat portugalilaisten
sairaanhoitajien

11 portugalilaista
sairaanhoitajaa, 9
NHS:n tydntekijaa,
5 NHS:n
luottamushenkiléa

Puolistrukturoidut
haastattelut.
Kvalitatiivinen
tutkimus.

Organisaation edustajien
asenteet ja tuen taso
vaikuttavat sairaanhoitajien
sitoutuneisuuteen tyénantajaan
ja yleiseen tyytyvaisyyteen.
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Alaluokka

Ylaluokka

Kielen oppimisen vaikeus

Epavarmuus ja pelko kayttaa kielta

Kielitaidottomuus

Kommunikaation haasteet

Kommunikaation edistaminen

Ammattitaidon kehittaminen

Mahdollisuus edeta uralla

Monimuotoisuuden edistaminen

tydpaikalla

Tyontekijan tukeminen

Vertaistuki/mentorointi

Perehdytykseen panostaminen

Sopeutumista edistavia tekijoita

Perehdytyksen puutteellisuus

Kollegoiden negatiiviset asenteet

Syrjinta tydpaikalla

Sopeutumista estavia tekijoita
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Ammattitaidon arvostuksen puute

Lisdantynyt vastuu stressin aiheuttajana

Hoitokaytanttjen erilaisuus

Hoitovalineistdn ja potilaskannan
erilaisuus

Hoitotyon kulttuuriin sopeutuminen

Hoitoympariston erilaisuus

Sairaanhoitajan roolin erilaisuus

Paatoksenteko hoitotydssa

Tiimitydskentely

Oikeudellinen vastuu

Sairaanhoitajan erilaisen roolin

omaksuminen

Omasta kulttuurista

eriytyminen/etaéantyminen

Vallitsevaan kulttuuriin sopeutuminen

Sosiokulttuuriset erot

Kulttuurien erilaisuus
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