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Tiivistelma

Opinnaytetyon tarkoituksena on selvittda, millainen toimintaymparisto veto- ja pitovoimaisissa vanhuspal-
velujen tyoyhteisoissa on. Tarkoituksena on myds kuvata, millainen on Hyvan tyopaikan kriteerien pohjalta
muodostuva vanhuspalvelujen veto- ja pitovoiman menestysresepti.

Opinnaytetyon laadullinen aineisto kerattiin kolmessa ryhmateemahaastattelussa ja neljassa yksiléteema-
haastattelussa, joihin osallistui yhteensa 21 hoitoalan ammattilaista. Teemahaastattelurungon teemat poh-
jautuivat Suomen sairaanhoitajaliiton Hyvan tyopaikan kriteerit-kyselypohjaan, joka muokattiin laadulliseen
tutkimukseen sopivaksi. Teemahaastattelurunko jakautui kuuteen eri teemaan; toimivat kdytannot, osallis-
tava johtaminen, tyon palkitsevuus, asiantuntijuuden kehittyminen, korkeatasoinen hoidonlaatu seka tyon
ja yksityiselaman yhteensovittaminen. Aineiston analyysissa kadytettiin teoriaohjaavaa sisallénanalyysia.

Tulosten perusteella tutkimukseen osallistuneissa, Vetovoimainen vanhustyd- hankkeen kilpailussa veto- ja
pitovoimaisimmiksi valituissa tyoyhteisdissa on laadukas toimintaymparisto. Erityisesti toimivat kdytannot
ja osallistava johtaminen saivat kaikissa yksikoissa haastatelluilta erinomaiset arviot. Myos tyon palkitse-
vuutta tukevat osa-alueet toteutuivat palkkausta lukuun ottamatta hyvin. Tydn kunnioitus omassa tyoyhtei-
soOssa koettiin hyvana ja organisaatioissa tuettiin myos asiantuntijuuden kehittamista. Ammattinimikkeet
eivat madritelleet toiden jakautumista kaikissa yksikdissa niin selkedsti kuin toisissa, mutta taman ei nahty
kuitenkaan vahentavan tyon mielekkyytta. Kehitettavaa yksikoissa oli ndyttéon perustuvan tiedon hyddyn-
tadmisessa. Korkeatasoinen hoidon laatu oli yksikdille tarkeda, vaikka henkilostoresurssit eivat aivan kaikkien
yksikdiden mielesta olleetkaan taysin riittavat. Tyon ja yksityiselaman yhteensovittamiseen oli yksikoissa
panostettu, lisda tydaikaa toivottiin valillisiin téihin ja kirjaamiseen.

Johtopaatoksena voidaan todeta, etta vanhuspalvelujen veto- ja pitovoiman menestysresepti muodostuu
ainakin aiemmin esitetyista laadukkaan toimintaympariston ulottuvuuksista, joista osallistava johtaminen
on keskeisin. Jatkossa olisi mielenkiintoista tutkia veto- ja pitovoimaisten vanhuspalveluyksikdiden esihenki-
|6iden nakemyksia osallistavasta johtamisesta ja muodostaa vanhuspalveluiden johtamisen menestysre-
septi.
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Abstract

The purpose of the thesis is to find out what kind of practice environment there is in the attractive elderly
care units. The aim is also to describe the success recipe in attracting and holding employees based on
Hyvan tyopaikan kriteerit. The qualitative material of the thesis was collected in three group theme
interviews and four individual theme interviews, in which a total of 21 nursing professionals participated.
The themes of the thematic interview framework are based on the Finnish Nurses' Association's Hyvan
tyopaikan kriteerit- questionnaire, which was adapted to suit qualitative research. The theme interview
framework was divided into six different themes; effective practices, participatory management, rewarding
work, developing expertise, a high level of care and reconciling work and private life. Theoretically guided
content analysis was used in the analysis of the data.

Based on the results, the work communities that have been selected as the most attractive in the
competition for the Vetovoimainen vanhusty6- project have a high-quality practice environment. In
particular, effective practices and participatory management received excellent ratings from all
interviewees in all units. The areas supporting the rewarding nature of work were also implemented well,
with the exception of salary. Respect for work in one's own work community was considered good, and was
also supported in organizations. Occupation titles did not clearly define the division of work in all units as
inte others, but this was not seen to reduce the meaning of the work. There was room for improvement in
the utilization of evidence-based information in the units. A high quality of care was important for the
units, although all units did not consider the human resources fully adequate. Efforts had been made in the
units to reconcile work to private life, and more working time was requested for indirect work and
recording.

In conclusion, the Success recipe in attracting and holding employees in elderly care can be seen to consist,
at least, of the dimensions of a high-quality operating environment outlined above, of which participatory
leadership is crucial. In the future, it would be interesting to study what elderly care managers thinks of
participatory management and try to form a successrecipe in the management of elderly services.
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1 Johdanto

Ikddntyminen on kansainvalinen trendi, ja myds Suomessa vadesto ikdantyy seka ikarakenne muut-
tuu entista kiihtyvampaan tahtiin (Tavoitteena ikakyvykas Suomi 2020, 9—12). Vanhusvaeston
maaran kasvaessa yhteiskunnan on pystyttava mukautumaan yha laajemmin entista idkkdaamman
vdeston palvelutarpeisiin (lakkaiden palvelut 2020). Merkittadviin vaeston ikdantymisen aiheutta-
miin yhteiskunnallisiin muutoksiin varautuminen on aloitettu niin Suomessa kuin ympari maail-
maa. lkdantyminen on huomioitu Suomen tamanhetkisen hallituksen vuonna 2020 alkuun pane-
massa poikkihallinnollisessa Ikdohjelmassa ja myds WHO on julkaissut ikdantymisen ja terveyden
maailmanlaajuisen strategian seka toimintaohjelman vuonna 2017 (Tavoitteena ikakyvykas Suomi

2020, 9-11).

Viaeston ikdantyessa ja palveluiden tarvitsijoiden maaran kasvaessa my6s ammattitaitoista henki-
I6kuntaa tarvitaan yha enemman. Hoitohenkilékunnan tarvetta Suomessa lisaa erityisesti suurten
ikdluokkien eldakdityvien hoitajien maara seka vanhuspalvelulakiin vuonna 2020 kirjattu muutos,
joka nostaa hoitajamitoituksen 0.7:4dn vuoteen 2023 mennessa. On arvioitu, ettd vuonna 2030

hoitajia tarvitaan 30 000 enemman kuin talla hetkella. (HE 4/2020 vp, 61.)

Hoitohenkilokunnan lisddntyvan tarpeen lisdksi sosiaali- ja terveysalalla vallitsee globaalisti yha
kasvava tyovoimapula ja alanvaihto hoitoalalta muihin ammatteihin on lisdantynyt vuosi vuodelta
niin Suomessa kuin muuallakin Euroopassa. (Kelly, McHugh & Aiken 2011.) Suomessa hoitohenki-
I6kunnan tyévoimapula koskettaa erityisesti vanhuspalveluita. Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen
vuonna 2020 tekemassa kyselyssa jopa puolet kunnista ilmoittivat kokevansa vanhuspalveluissa

ajoittaisia tai jatkuvia lahi- ja sairaanhoitajien rekrytointiongelmia. (Merikanto 2021.)

Vanhuspalveluiden veto- ja pitovoimaisuuden merkittava heikentyminen sai alkunsa vuonna 2019
alan tyontekijoita kritisoivan valtakunnallisen mediakohun myéta, jonka jalkeen hoitajia on ollut
entistd haastavampi rekrytoida vanhustyohon ja opiskelijoita koulutusohjelmiin (Miljoonahanke
vanhustydn vetovoimaa parantamassa n.d). Muita vanhustydn veto- ja pitovoiman heikentymi-
seen johtaneita syitd ovat vanhustyon muuttuminen fyysisesti raskaammaksi ja samalla ammatilli-
nen autonomia on vahentynyt. Lisaksi huono johtaminen, tyon heikko arvostus, vanhustyon huono
imago ja palkkaus ovat vanhustyon veto- ja pitovoimaisuutta heikentavia tekijoita. (Merikanto

2021.) Huolta alan veto- ja pitovoiman heikentymisesta entisestdan on herattanyt myos vallitsevan
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koronapandemian aiheuttama kasvanut tydkuormitus sekd hoitohenkilokunnan koronarokotevel-

voite (Sinisalo 2021; Juonala 2021).

Vanhustyon veto- ja pitovoimaa lisddvien tekijoiden kartoittaminen on keskeisessa asemassa, kun
tavoitteena on ikdaihmisten laadukkaan hoidon takaaminen myds tulevaisuudessa. Yksikkotasolla
pysyva henkilosto vahentaa tutkitusti uusien tyontekijoiden rekrytointiin seka perehdyttamiseen
tarvittuja resursseja ja hoitosuhteista muodostuu pysyvampia. Samalla aikaa jaad enemman hoidon
laadun kehittamiselle. Yhteiskunnallisesta nakdkulmasta on puolestaan tarkeaa pystya vastaa-
maan kasvavan vanhusvaeston hoivatarpeisiin riittavan tyontekijamaaran turvin. (Olakivi, Aer-

schot, Puthenparambil & Kréger 2021, 142.)

Taman laadullisen tutkimuksen tarkoituksena on selvittda, millainen toimintaymparisto veto- ja
pitovoimaisissa vanhuspalvelujen tyoyhteisdissa on. Tarkoituksena on myds kuvata, millainen on
Hyvan tyopaikan kriteerien pohjalta muodostuva vanhuspalvelujen veto- ja pitovoiman menestys-
resepti. Opinndytetydn toimeksiantajana toimii Vetovoimainen vanhustyo-hanke. Eri yksikot ym-
pari Suomea voivat hyddyntda opinndytetyon tuloksia toimintansa kehittamisessa ja yksikdiden

veto- ja pitovoiman lisdamisessa.



2 Toimintaymparistona vanhuspalvelut

Taman opinnaytetyon viitekehys pohjautuu vanhuspalvelujen veto- ja pitovoimaisuuden tarkaste-
luun laadukkaan toimintaympariston ulottuvuuksien kautta. Opinnaytetyon teoreettisen viiteke-
hyksen kokoaminen aloitetiin perehtymalla aikaisempiin aiheesta tehtyihin tutkimuksiin ja maarit-

telemalld tutkimuksen kannalta keskeiset kasitteet.

Tiedonhaussa hyddynnettiin useita tietokantoja, joista kaytetyimmat olivat PubMed, ProQuest,
CINAHL, SAGE journals ja EBSCO. Myo6s Google Scholar-palvelusta suoritettiin hakuja. Tietokanta-
hakujen lisdksi aiheen kannalta hyvia tutkimuksia |6ytyi aikaisempien tutkimuksien manuaalisen
lapikdaymisen kautta. Aikaisempien tutkimusten lahdeluetteloista I6ytyi useita ldhteita ja tutkimuk-
sia, joita oli mahdollista hyodyntaa myos tassa tyossa. Hakuja suoritettiin niin suomen -kuin eng-
lannin kielelld. Tyohon valikoitiin pddosin vertaisarvioituja maarallisia seka laadullisia tutkimuksia
ja tutkimusartikkeleita, joista oli saatavilla kokotekstiversiot. Yli kymmenen vuotta vanhat materi-

aalit rajattiin tiedonhaun ulkopuolelle.

Hoitoalan veto- ja pitovoimaisuus on hyvin moniulotteinen ja laaja ilmid, jonka vuoksi aineiston
rajaaminen oli haasteellista. Tasta syysta tiedonhakua paadyttiin rajaamaan tutkimuksiin, jotka
tarkastelevat vanhuspalvelujen toimintaymparistdon veto- ja pitovoimaan laheisesti liittyvia tyohon

sitoutumista ja tyohyvinvointia.

2.1 Vanhusvaeston palvelutarpeet 2020-luvun vanhuspalveluissa

Toimivat palvelut ovat vanhusten perusoikeuksien toteutumisen ja hyvinvoinnin edellytys (HE
4/2020 vp, 4). Keskeisind vanhuspalveluiden tavoitteina voidaan nahda ikadntyneiden kotona asu-
misen turvaaminen ja tukeminen seka erilaisten asumisvaihtoehtojen tarjoaminen. Myo6s elaman-
laadun ja hyvinvoinnin edistaminen on vanhuspalveluiden tarkea tehtdva. Suomessa vanhuspalve-
lut jakautuvat yleisesti kotipalveluihin, erilaisiin tukipalveluihin sekad asumispalveluihin. (Mita

vanhuspalvelut ovat? n.d.)

Vanhusvdeston palvelutarpeet vaihtelevat niin toimintakyvyn, terveydentilan kuin taloudellisen

tilanteenkin mukaan (Tavoitteena ikdystavallinen Suomi 2020, 11). Enemmisto ikaihmisista parjaa



pitkdan itsendisesti, mutta erityisesti viimeisina elinvuosina monilla avuntarve lisdantyy (Muuttu-

vat vanhuspalvelut 2022).

Vanhuspalvelut ovat kokeneet merkittavan ja nopean rakennemuutoksen viimeisen 15 vuoden ai-
kana, josta seurauksena on laitospalvelujen tarjonnan supistuminen suhteessa kasvavaan vanhus-
vaestoon seka palveluiden painopisteen siirtyminen kotihoitoon (Sinervo 2018, 11). Ensisijaisesti
palveluita tarjotaan asukkaan kotiin ja pitkdaikainen ymparivuorokautinen hoito tulee kysymyk-
seen vasta hyvin perustelluin syin, kun kotona asuminen ei edes kotihoidon maksimikayntien tur-

vinkaan ole enaa ole turvallista. (Muuttuvat vanhuspalvelut 2022.)

Vuodesta 2013 Idhtien ikdihmisten sosiaali- ja terveyspalvelujen saantia seka hyvinvointia on tur-
vattu lainsaadannolla vanhuspalvelulain astuttua voimaan (Vanhustyén ammattilaisen opas
2015,9). Vanhuspalvelulaki velvoittaa kuntia laatimaan ikdantyneen vaestdn tukemiseen valtuusto-
kausittain erillisen suunnitelman ja osoittamaan toteuttamiseen tarvittavat voimavarat. Lisaksi
kuntien tulee arvioida palvelujen riittavyytta seka laatua. (Iakkaiden palvelut 2020.) Vanhuspalve-
lulain toteutumista ja laadukkaiden palveluiden tuottamista tukemaan julkaistiin vuonna 2020 So-
siaali- ja terveysministerion ja Suomen Kuntaliiton yhdessa laatimat laatusuositukset (Tavoitteena
ikdystavallinen Suomi 2020). Vuoden 2023 alusta lahtien vastuu vanhuspalvelujen jarjestamisesta
siirtyy kunnilta hyvinvointialueille, minka jalkeen kuntien tehtavaksi jaa edelleen vanhusvaeston

hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen (Muuttuvat vanhuspalvelut 2022).

Taman opinndytetyon teoreettisessa viitekehyksessa lahempaan tarkasteluun on otettu vanhus-
palveluiden kotihoito ja tehostettu palveluasuminen siita syysta, etta ne nayttaytyvat keskeisim-

pana tutkimuksen seka tutkimusjoukon kannalta.

2.1.1 Kotihoito

Vanhuspolitiikan ensisijainen tavoite on tukea vanhuksen kotona-asumista siindkin tilanteessa, kun
héan tarvitsee kotiin sdannollista tukea ja palvelua (Tavoitteena ikdystavallinen Suomi 2020, 12).
Kotihoito on asiakkaalle tai hanen perheelleen kotiin tarjottavaa sosiaali- ja terveydenhuollon yh-
teista saannollista tai tilapaista palvelua, johon kuuluu kotihoito ja kotisairaanhoito. Se sisaltda sai-
raanhoitoa ja lddkinnallistd kuntoutusta seka arjen kaytannon toimiin liittyvaa henkilokohtaista

huolenpitoa. (Saukkonen, Mollari & Puroharju 2021, 6.)
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Kotihoidon palvelujen ensisijaisuus idkkdiden hoidossa on lisannyt kotihoidon asiakasmaéaraa huo-
mattavasti viime vuosina. Terveyden ja hyvinvoinninlaitoksen tilastoraportin mukaan paivittainen
asiakasmaara kotihoidossa oli vuoden 2020 lopussa jopa 8000 korkeampi kuin vuonna 2019.
Vuonna 2020 koko Suomessa kotihoitoa sai 208 000 vanhusta, joista 55 prosenttia oli saannoéllisen
kotihoidon piirissa ja 43 prosenttia sai intensiivista kotihoitoa. 71 prosenttia kotihoidon asiakkaista
oli 75 vuotta tayttdneita ja heista 39 prosenttia vahintadn 85-vuotiaita. (Saukkonen ym. 2020, 1-
2.) Vaikka kotihoidon henkilost6a on lisdtty vastaamaan paremmin asiakasmaarid, ovat monet
kunnat huolissaan vanhuspalvelujensa resurssien riittavyydesta. Kotona hoidettavat vanhukset
ovat nykyaan entista idkkaampia, heikompi kuntoisia seka tarvitsevat arjessa hyvin monenlaista

apua ja tukea. (Muuttuvat vanhuspalvelut 2022.)

Hyva kotihoito herattaa luottamusta ja silla pystytaan vastaamaan asiakkaiden, omaisten ja koti-
hoidon henkildston odotuksiin. Kotona-asumista tulisikin pyrkia vahvistamaan ennaltaehkaisevalla
seka toimintakykya yllapitavalla toiminnalla, hyddyntaen arkikuntoutusta ja itsendisen suoriutumi-
sen toimintamalleja. Kotihoidon m&araa ja monipuolisuutta tulisi saada lisattya huomioiden eten-
kin digitalisaatio ja hyvinvointiteknologian kehittyminen. (Tavoitteena ikaystavallinen Suomi

2020,12.)

2.1.2 Palveluasuminen

Ikadntyneiden ymparivuorokautista laitoshoitoa eli vanhainkotihoitoa, terveyskeskusten pitkaai-
kaishoitoa seka tavallista palveluasumista on vahennetty ja tehostettua palveluasumista lisatty
maaratietoisesti viime vuosina. Tarkasteltaessa Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen tilastoraport-
tia vuodelta 2020 voidaan havaita, ettd vuoteen 2019 verrattuna vanhainkotien asiakasmaara oli
kahdeksan prosenttia pienempi vuoden 2020 lopussa. My0s terveyskeskuksien vuodeosastojen
pitkdaikaishoito vaheni edelleen merkittavasti, jopa 34 prosenttia. Tehostetun palveluasumisen
asiakasmaara ei kasvanut enda kuten aiemmin 2000-luvulla, mutta on silti vallitsevassa asemassa.
Vuonna 2020 tehostetun palveluasumisen hoidon piirissa oli 46 262 keski-idltaan 84-vuotiasta hen-

kiloa. (Mielikdinen & Kuronen 2021, 1-8.)

Tehostetussa palveluasumisessa hoitoa on saatavilla ymparivuorokautisesti. Kunnat tarjoavat te-
hostettua palveluasumista sellaisille henkilGille, joilla on tarve saada hoitoa ja huolenpitoa seka

tarpeita vastaava asunto. Kunnat ovat sosiaalihuoltolain mukaisesti velvoitettuja huolehtimaan,
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ettd kaikilla on samat mahdollisuudet sosiaalisesta asemasta tai asuinpaikasta riippumatta paasta

ymparivuorokautiseen hoitoon. (Laatusuositus hyvan ikaantymisen turvaamiseksi 2017, 17-18.)

Tavoitteena tehostetussa palveluasumisessa on hoivan lisaksi tarjota ikdihmiselle mahdollisuus
elaa elamaansa arvokkaasti, tuntea olonsa turvalliseksi ja olla mielekkaadssa kanssakdaymisessa tois-
ten kanssa. Lisdksi vanhukselle tulee taata hyva elamanlaatu ja arvokas kuolema. Jotta naihin ta-
voitteisiin paastaan, tulee asiakkaiden terveydentilaa, toimintakykya ja voimavaroja arvioida saan-
nollisesti ja monipuolisesti. Keskeisessa asemassa on myos toimintakyvyn ja kuntoutumisen
yllapitdminen ja edistaminen. Erittdin tarkeaa on lisdksi hyva palliatiivinen hoito ja saattohoito
siind vaiheessa, kun pdamaarana ei enaa ole ihmisen elaman pidentaminen. (Voutilainen & Loppo6-

nen 2016.)

2.2 Vanhuspalvelujen henkilosto

Vanhuspalveluita kuvataan tydvoimavaltaiseksi alaksi, jossa palvelujen tarve tulee tulevaisuudessa
kasvamaan (Vehko, Josefsson, Lehtoaro & Sinervo 2018,9). Vanhuspalvelulaissa ei ole maaritelty
vanhuspalvelujen henkiloston rakennetta yksityiskohtaisesti, mutta vahimmaishoitajamitoitus on
kirjattu lakiin vuonna 2020. Taman seurauksena hoitajamitoitus nousee siirtymaajan aikana
1.4.2023 mennessa niin tehostetussa palveluasumisessa kuin laitoshoidossa asteittain vahintaan
0.7 tyontekijaan asiakasta kohti. (Henkilomitoituksen seuranta 2021.) Kotihoidossa vastaavaa hoi-
tajamitoitusta ei ole kaytOssa, vaan siella mitoituksen riittavyys arvioidaan vertaamalla asiakkaille
myonnettya aikaa ja tyontekijoiden valittémaan asiakastyohon kaytettavaa aikaa keskendan

(Hoitajamitoitus n.d).

Vanhuspalvelulaki edellyttaa, ettd vanhusten toimintayksikoissa on tyéskenneltdva sellainen hen-
kilosto, jonka maara, koulutus ja tehtdvarakenne vastaavat toimintayksikon palvelujen piirissa ole-
vien ikdihmisten maaraa seka heidan palvelutarvettaan. Lisaksi lakiin on kirjattu, etta kuntien on
huolehdittava riittavan monipuolisesta asiantuntemuksesta ikadntyneen vaeston hyvinvointiin,
terveyteen, toimintakykyyn ja itsenaisen suoriutumisen tukemiseen liittyen. Ikdantyneiden hoitoa

tulisi toteuttaa moniammatillisesti. (Vanhustyon ammattilaisen opas 2015,10-11.)

Vuonna 2021 kotihoidossa tyoskenteli 17 000 tyontekijaa ja ymparivuorokautisessa hoidossa

38 500 tyontekijaa. Seka kotihoidossa ettad tehostetussa palveluasumisessa padosa henkilostosta



koostuu ldhi- ja perushoitajista seka sairaanhoitajista. Lisaksi vanhuspalveluissa tyoskentelee hoi-
dossa avutavia henkil6ita, kodinhoitajia, kuntoutushenkilostoa seka sosiaalialan ammattilaisia. (Ke-

husmaa & Alastalo 2021, 2—4.)

2.3 Vanhuspalvelujen veto- ja pitovoimaisuuden haasteet

Vetovoimainen organisaatio maaritellaan sellaiseksi, joka erottuu muista kyvyllaan rekrytoida seka
sitouttaa henkilokuntaa edistyksellisen organisaatiokulttuurin ja mydnteisen tyénantajakuvan voi-
min (Meretoja & Koponen 2008, 10). Pitovoimalla taas tarkoitetaan tekijoita, jotka saavat ammat-
tilaiset pysymaan alalla. Veto- ja pitovoimasta puhuttaessa on kuitenkin tarkea ymmartaa, etta
silld ei tarkoiteta yhta yhtenaista ilmiota, vaan veto- ja pitovoima voi muodostua hyvin erilaisista
asioista eri ammattiryhmilla ja siihen vaikuttavat myos muut henkilokohtaiset tekijat. (Tevameri
2021, 73.) Hoitotydn veto- ja pitovoima on vahentynyt niin kansallisella kuin globaalillakin tasolla
kahden viimeisen vuosikymmenen aikana (Wong, Liu, Wang, Anderson & Seib 2015). Lisaksi vallit-
seva koronapandemia on entisestdaan heikentanyt hoitohenkildston hyvinvointia ja tyotyytyvai-

syytta johtaen yha lisdantyviin alanvaihtoaikomuksiin (Labrague & de Los Santos 2021).

Suomalaisessa vanhuspalvelujarjestelmassa on tapahtunut suuria muutoksia viimeisen kymmenen
vuoden aikana, eivatka kaikki muutokset ole olleet positiivisia. Yksi merkittava vanhustyon veto- ja
pitovoimaisuuteen vaikuttanut muutos on laitoshoidon vaheneminen ja vastaavasti kotihoidon li-
saantyminen. Taman seurauksena niin kotona kuin palveluasumisessa hoidetaan yha heikompi-
kuntoisia asiakkaita, mutta henkilékuntamaaraa ei ole kuitenkaan pystytty lisddmaan riittavasti tai

nykytarpeita vastaaviksi. (Vehko ym. 2018, 67-68.)

Vanhustyon veto- ja pitovoimaisuuden haasteisiin pureutuvia tutkimuksia on julkaistu Suomessa
useita viime vuosien aikana. Etenkin pitovoiman nakokulmasta aihetta tutkineet tutkijat Erkkila
(2018, 33) ja Kroger, Aerschot & Puthenparambil (2018, 80) tuovat tutkimuksissaan esille vanhus-
tyon henkisen ja fyysisen kuormittavuuden kasvun niin kotihoidossa kuin ymparivuorokautisessa
asumisessa. Vuosina 2005 ja 2015 keratyn NORDCARE-aineiston perusteella varsinkin kotihoidossa
tyontekijoiden tyopaivan jalkeinen vasymys ja selkakivut sekd henkinen uupumus olivat lisdanty-
neet. Ymparivuorokautisessa hoivassa tulokset olivat samansuuntaisia, mutta fyysista vasymysta

koettiin siella vield kotihoitoakin enemman. (Kréger ym. 2018, 47,56.) Cocon & Roosin (2020, 5)
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tutkimuksessa vanhustydntekijoiden kuormitusta lisadviksi tekijoiksi nousi lisaksi tyossa tapahtu-

vat toistuvat keskeytykset ja monen tyotehtavan samanaikainen suorittaminen.

Olakiven ja muiden (2021, 146—49) NORDCARE-aineistoon perustuvan tutkimuksen mukaan tyon-
tekijoiden psykofyysisen kuormittuneisuuden lisdantyminen oli merkittavin vanhustyontekijoiden
tyon lopettamisaikeita ennustava tekija. Lisaksi tydssa kuormittumista ja samalla tyon lopettamis-
aikeita lisasi vanhustydssa lahijohtajan puutteellinen tuki, tyétehtavien mielekkyyden vahenemi-

nen, liiallinen kirjallisen tydn maara seka tyon vaikutusmahdollisuuksien puute. Tutkimuksessa ha-
vaittiin myds, etta nuoret ja korkeasti koulutetut tyontekijat harkitsivat tyon lopettamista selvasti

muita enemman. (Olakivi ym. 2021, 146-149.)

Lisdantyvat asiakasmaarat seka kiire heikentavat Krogerin ja muiden (2018, 79-81) tutkimuksen
mukaan vanhustyon veto- ja pitovoimaa merkittavasti. Erityisesti vaativaa hoitoa tarvitsevia asiak-
kaita on seka kotihoidossa etta palveluasumisessa aikaisempaa enemman ja tama lisaa tyontekijoi-
den kokemaa tyopainetta. Lisdaksi lisadantyneiden sairauspoissaolojen vuoksi henkil6kuntavajausta
on varsinkin kotihoidon tyossa usein ja sijaisia on yrityksista huolimatta haastavaa saada. (Kroger
2018, 79-81; Erkkila 2018, 33.) Tydpaineita vanhustydntekijoilla ovat entisestdan lisainneet myos

tyotehtavat, jotka eivat kuulu ammatilliseen ydintoimenkuvaan (Olakivi 2017).

Cocon & Roosin (2020,22) tutkimuksessa tarkasteltiin vanhustyota tekevien lahihoitajien nakemyk-
sid etenkin alan vetovoimaan liittyen. Taman tutkimuksen valossa vanhustyén vetovoimaa heiken-
tavina tekijoina nousi esille erityisesti tyytymattémyys palkkaan ja heikentyneet tydolot. Lisaksi
tyossa koetut kohtuuttomat vaatimukset seka huoli omasta jaksamisesta koettiin vaikuttavan ne-
gatiivisesti alan vetovoimaan. Myos yhteiskunnallisen arvostuksen puute nahtiin alan vetovoima-

suutta heikentdvana tekijana. (Coco & Roos 2020,22.)

2.4 Vetovoimainen vanhustyo-hanke

Vetovoimainen vanhustyd- hanke on Savon ammattikorkeakoulun ja Savon koulutuskuntayhtyman
yhdessa 1.1.2020 aloittama hanke, joka kestda 31.12.2022 saakka. Rahoittajina hankkeessa ovat
Eteld-Savon elinkeino-, liikenne- ja ymparistokeskus sekd Euroopan sosiaalirahasto. (Vetovoimai-

nen vanhustyo- hankehakemus 2020.)
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Tavoitteena Vetovoimainen vanhustyo-hankkeessa on muuttaa Pohjois-Savon alueen vanhuspal-
veluiden tyoyksikoita vetovoimaisemmiksi etenkin tydymparistda ja johtamista kehittamalla. Li-
saksi hankkeella on tavoitteena saada alan yksikdiden positiiviset muutokset nakyvaksi pyrkien sa-
malla liséamaan niin vanhustydn houkuttelevuutta kuin jo alalla tydskentelevien alalla pysyvyytta.
Hankkeen tiimoilta pyritdan luomaan menetelma vanhuspalvelujen veto- ja pitovoimaisuuden arvi-
ontiin ja kehittamiseen. Naiden ohella hankkeessa kartoitetaan myds tydntekijéiden- ja hakijoiden
keskuudessa houkutteleviksi koettuja vanhustyon toimijoita ja perehdytaan alan uusimpiin kansal-

lisiin ja kansainvalisiin tyoskentelymalleihin. (Vetovoimainen vanhusty6- hankehakemus 2020.)

Vetovoimainen vanhustyd-hankkeessa jarjestettiin Vinkkaa paras vanhustyon tydyhteiso- kilpailu
15.12.2020- 31.1.2021 valisena aikana yhteistydssa Tehy ja Super-ammattiliittojen kanssa. Vink-
kauslomakkeella tyoyhteis6ja arvioitiin 14 magneettisairaalamalliin pohjautuvalla kategorialla.
Voittajien valintaan vaikutti kategorioiden lisdaksi monipuoliset perustelut seuraavilla osa-alueilla;
laadukas ja yksilollinen hoito, hyva tyoyhteiso ja tydilmapiiri, veto- ja pitovoima (pysyva henkildsto
ja sijaisia hyvin saatavilla), hyva johtaminen, kehittamistyo, hyva omais- ja verkostoyhteistyo ja
moniammatillinen yhteistyd. Kilpailuun vinkattiin 282 tyoyhteis6a ympari Suomea, joista valittiin 3
voittajaa seka 4 kunniamaininnan saajaa. Voittajiksi ja taman tutkimuksen tutkimusjoukoksi vali-

koituivat hoitokoti Kultasirkku lisalmesta, Kartanokoti Poytyalta sekd Keuruun voimatiimi.

3 Veto-ja pitovoimainen hoitotyon toimintaymparisto

Hoitotyon toimintaymparistolla tarkoitetaan sellaisia organisaation osa-alueita, jotka rajoittavat tai
tukevat hoitotydn ammattilaisten taitavaa ja laadukasta hoitotyon toteuttamista (Swiger, Patri-
cian, Miltner, Raju, Breckenridge-Sproat & Loan 2017). Hyvassa hoitotyon tydymparistossa tavoi-
tellaan henkilokunnan terveyttd, turvallisuutta ja henkilokohtaista hyvinvointia seka pyritdaan var-
mistamaan potilaiden saama hoidon taso. Lisdksi jokaisen tyontekijan ja organisaation
motivaatiota pyritdan parantamaan tavoitellen samalla myds tuottavuutta ja tuloskehitysta. (Hoi-

totyon vuosikirja 2014, 194.)

Kansainvalinen hoitotyon toimintaymparistoa kasitteleva tutkimus perustuu pitkalti magneettisai-
raalamalliin, joka sai alkunsa Amerikassa 1980-luvulla suuren hoitajapulan seurauksena. Tuolloin

huomattiin, etta tyévoimapulaa ei ollut kaikissa sairaaloissa, vaan jotkut organisaatiot onnistuivat
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vetdmaan puoleensa ammattitaitoista henkildstod, eika rekrytoinneissa tai tydvoiman pysyvyy-
dessa ollut ongelmia. Naita sairaaloita ryhdyttiin kutsumaan magneettisairaaloiksi niiden vetovoi-
maisuuden vuoksi. Lihemman tarkastelun tuloksena naista kaikista sairaaloista 16ytyi yhdistavia
vetovoimatekijoita ja naista lahtokohdista American Nurses Credentialing Center (ANCC) muodosti
magneettisairaalamallin, hoitotydn laatujarjestelman, joka koostui 14 vetovoimatekijasta. Myo-
hemmin mallia tiivistettiin nykyiseen viiteen vetovoimatekijdan, joita ovat transformationaalinen
johtaminen, parannukset ja tulokset, uusi tieto, voimaannuttavat rakenteet, innovaatiot ja laadu-

kas ammatillinen toiminta. (Torppa 2018.)

Suomen sairaanhoitajaliitto on yhdistanyt amerikkalaisen magneettisairaala-ajattelun ja suomalai-
sen tyohyvinvointitutkimuksen keskeiset osa-alueet vuonna 2010 julkaisemissaan Hyvan tyopaikan
kriteereissa (Kuvio 1), joka on tydkalu hoitotydn toimintaympariston, henkilokunnan hyvinvoinnin

ja tyoilmapiirin arviointiin (Hahtela 2014, 28).

Toimivat kdytannot

Toimivat kaytannot -osiossa arvioidaan kuudella kysymyksella tydyhteison toimintata-
poja Ja vallitsevia kaytantoja. Osiossa selvitetaan. onko tyoyhteisossa yhteisesti maari-

sovittu, kuinka suunnitelmallista tyohyvinvointia tukevaa toiminta on seka annetaanko ja
saadaanko tyoyksikossa palautetta.

Osallistava johtaminen

tyontekijoiden valisia suhteita seka saantojen johdonmukaisuutta.

Tydn palkitsevuus

Tyon palkitsevuus -osiossa arvioidaan kokemusta tyon palkitsevuudesta viidella kysy-
mykselld. Kysymykset kartoittavat. miten vastaajat arvioivat mahdollisuuksiaan tehda
tyota seka kokemuksia tyon kunnioituksesta. tyon imusta. mielekkyydesta ja palkasta.

- Asiantuntijuuden kehittaminen

. Asiantuntijuuden kehittaminen -osiolla kartoitetaan seitsemalla kysymyksella tyoyksikon
. keinoja ]a tapoja tukea tyontekijdiden asiantuntijuuden kehittamista. Kysymyksilla arvi-
telty tyon tavoitteet, perustehtava ja tytprosessit. Lisaksi arvioidaan, otetaanko rekry-
toinnissa huemioon tydyhteison osaamistarpeet, onko opiskelijaohjauksen kaytannoista -

oidaan perehdytyksen suunnitelmallisuutta ja kattavuutta. Lisaksi arvioidaan tytnjakoa
ammattinimikkeen ja osaamisen perusteella, jokaisen mahdollisuutta osaamisensa ke-

. hittamiseen sek kirjallisuuden ja tietokantojen kayttoa tyossa. Osiossa arvioidaan myds
:  kehityskeskusteluja. vanhempien tyontekijdiden osuutta mentoroinnissa ja tydntekijoiden
:  mahdollisuutta tydnohjaukseen.

; Korkeatasoinen hoidon laatu

Osallistavan johtaminen -osion kysymyksilla kartoitetaan lahiesihenkilon ja tyonteki- -
joiden valista yhteistyota seitsemalld kysymyksella. Kysymykset liittyvat esihenkilon -
ymmarrykseen tyontekijoiden arjesta. tytntekijoiden mahdollisuuteen osallistua paa- :
toksentekoon ja paatoksenteon lapinakyvyyteen. Lisaksi arvioidaan nopeutta hoitaaon- -
gelmatilanteita. esihenkilon tapaa tukea tyoskentelytapojen uudistamista, esihenkilonja -

Hoidon laatua arvicidaan kuudella kysymyksella. Kysymyksilla kartoitetaan, kayttaako tyo-
yksikkd laatukriteereits arvioidessaan potilaiden hoitoa. vastaako henkilbstomaara ja am-
mattirakenne tyon vaativuutta. vastaako osaaminen tyon vaativuutta. kaytetaanko tyo-
yksikossa tutkittuun tietoon perustuvia hoitomenetelmia. ovatko hoitolaitteet ja valinest

. ajantasaisia ja huomioidaanko potilasturvallisuus hoiden suunnittelussa ja toteutuksessa.

Tyoén ja yksityiselaman
. yhteensovittaminen

:  Tydnjayksityiselaman yhteensovittaminen -osio sisaltaa viisi kysymysta. Kysymyksilla arvi-
. oidaan. kuinka hyvin tyosta selviydytaan suunnitellulla tyoajalla. huomioidaanko tyoajoissa
. yksilolliset tarpeet. onko tyoyksiktssa mahdollisuus opinto-, vuorattelu- ja sapattivapaisiin
. tai osa-alkaelakkeelle siirtymiseen. onko jokaisella oikeus perhevapaisiin. sairaan lapsen tai
*  laheisen hoitamiseen seka tuetaanko myts isid kayttamaan perhevapaita.

Kuvio 1. Hyvan tyopaikan kriteerien kuusi ulottuvuutta (Hahtela & Karhe 2021, 6).

Tassa tutkimuksessa vanhuspalveluiden toimintaympariston veto- ja pitovoimaisuuteen syvenny-
taan seka aihetta tarkastellaan hyddyntden kuviossa 1 kuvattuja Hyvan tyopaikan kriteerien kuutta

ulottuvuutta.
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Toimivat kaytdnnot

Tydnteon edellytysten ja puitteiden eli toimivien kdytantdjen tulee olla kunnossa, jotta tydyhteiso
voi toimia hyvin (Jarvinen 2008). Tyéyhteison toimivilla kdytanndoilla tarkoitetaan hyvaa tyon orga-
nisointia ja toimivia tyojarjestelyita, mutta myds tunne tyon hallinnasta on keskeisessa roolissa
(Hahtela 2014, 30). Tyoyhteison toimivat kdytannot nousivat vuonna 2020 tehdyssa sairaanhoita-
jien tydolobarometrissa yhdeksi merkittavimmista yksilon tyohyvinvointiin seka alan vetovoimai-

suuteen vaikuttavista tekijoista (Hahtela & Karhe (2021, 4-6).

Hyvan tyopaikan kriteerien mukaan toimivien kdytantdjen osalta erityista huomiota tulee kiinnit-
taa tyoyhteison tyon tavoitteisiin ja perustehtdavaan seka tyoprosessien arviointiin (Hahtela &
Karhe 2021, 6). Organisaatiossa hoitohenkilokunnan kanssa yhdessa asetetut tyon tavoitteet seka
toimiva tyon organisointi lisdavat tutkitusti tydhyvinvointia ja sita kautta tyon vetovoimaa (Fitzpat-
rick 2010; Schwendimann, Dhaini, Ausserhofer, Engberg & Zuniga 2016). Lisdksi tyoprosessien hal-
linta ja organisaatiolta saatu tuki tyon tekemiselle vahentavat tydsta aiheutuvaa stressia seka lisaa-
vat tyotyytyvaisyyttad. Nailla taas on yhdessa positiivinen yhteys hoitajien alalla pysymiseen.
(Montano, Hoven & Siegrist 2014; Li, Zhang, Yan, Wen ja Zhang 2020.) My6s vaikutusmahdollisuu-
det omaan tyohon ja tyon kehittamiseen on nostettu lukuisissa tutkimuksissa tarkedksi osaksi tyo-

hyvinvoinnin kokemista (Shimp 2017; Helander ym. 2019, 187; Olakivi ym. 2021, 149).

TyO6yhteison rekrytointi- ja opiskelijaohjauskaytdanndilla voidaan vaikuttaa hoitotyon veto- ja pito-
voimaan. Oleellista tydhyvinvoinnin nakékulmasta on huomioida tyéyhteison osaamistarpeet rek-
rytoinnissa sekéa osallistaa tulevat tydkaverit rekrytointiprosessiin. (Hahtela 2014, 33; Tevameri
2021, 26; Aura & Ahonen 2016, luku 4.) Cocon (2019) mukaan tyotyytyvaisyys on lisdksi merkitta-
vassd asemassa arvioitaessa organisaation rekrytointien onnistumista seka ehkaistaessa tyonteki-
joiden vaihtuvuutta. Selkeilld opiskelijaohjauksen kaytannoilla ja harjoittelijan myonteisilla harjoit-
telukokemuksilla on tutkimusten mukaan suuri merkitys opiskelijan alla pysymiseen seka
myonteisen ammattimielikuvan kehittymiseen. (Romppanen 2011; Teuho, Roto, Sulonen, Vik-
berg-Aaltonen & Sankelo 2017). Opiskelijoiden tasalaatuisen perehdytyksen hyvin toimivaksi kay-

tannoksi on Cocon (2020, 13) tutkimuksessa nostettu strukturoitu perehdytysohjelma.
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Ahonen ja Lohtaja-Ahonen (2011, 10) tuovat esille tyoyhteisossa vallitsevan avoimen palautteen
antamisen ja vastaanottamisen kulttuurin olevan tyohyvinvointia merkittavasti lisaava tekija. Toi-
mivat palautekaytanndét vaikuttavat niin jokaisen henkilokohtaiseen hyvinvointiin kuin tydyhteison
ilmapiiriin ja toimivuuteen, seka synnyttavat motivaatiota, innostusta ja uusia toimintamalleja.
(Ahonen & Lohtaja-Ahonen 2011, 10). Hyviksi koetuissa tyoyhteisdissa on tutkimusten mukaan
avoin ilmapiiri ja siella keskustellaan paljon. Lisaksi esihenkilon ja tydkavereiden tuki nayttaytyy
merkityksellisend, hyvinvoivissa tydyhteisdissa tuetaan toinen toisia niin tiedon, arvostuksen seka

henkisen ja kdytannon tuen kautta. (Hahtela 2014,31.)

Toimiviin kdytantoihin lukeutuu myos organisaation strategisen hyvinvoinnin organisointi, jonka
tulisi olla johdon koordinoimaa suunnitelmallista ja tavoitteellista toimintaa. Tarkeaa on, etta or-
ganisaatioon on laadittu tyéhyvinvoinnin kirjallinen suunnitelma. Strategiseen hyvinvoinnin johta-
miseen kuuluvat erityisesti lakisdateinen tyoterveyshuolto ja tyosuojelu, erilaiset tydaikajoustot
seka yksilollinen tydkykyjohtaminen, johon sisaltyvat muun muassa tyokykyriskeihin liittyvat erias-
teiset varhaisen tuen mallit. Lisdksi monet organisaatiot tukevat tydntekijoidensa hyvinvointia eri-
laisin henkilostoeduin, joista liikunta- ja kulttuuriedut ovat kaytetyimpia. (Aura & Ahonen 2016,

luku 2-3.)

Osallistava johtaminen

Osallistavalla ja oikeudenmukaisella johtamisella on keskeinen asema tyohyvinvoinnissa seka
osana hoitoalan veto- ja pitovoimaisuutta (Hashish 2020; Nokela, Huhtakangas, Pesonen, Laitinen
& Kanste 2021). Sairaanhoitajille vuonna 2020 tehdyssa tydolobarometrissa osallistava johtaminen
arvioitiin korkeintaan tyydyttavalle tasolle, mutta tuloksissa oli hienoista nousua kaksi vuotta aikai-
sempiin tuloksiin verrattuna. Osallistavan ja valittavan johtamisen merkitys sairaanhoitajien hyvin-
voinnille nousi kyselyssa jopa suuremmaksi, mitd nykypaivan tyoelamassa ymmarretaan. (Hahtela

& Karhe 2021,37.)

Tutkimusten perusteella tyohyvinvointia hoitoalalla edistaa parhaiten transformationaalinen joh-
tamistyyli seka tyontekijoita tukeva, osallistava, sitouttava ja valtaannuttava johtaminen. Erityisen
tarkeaa on esihenkilon helposti lahestyttavyys ja osallistuminen tyon arkeen (Haggman-Laitila

2014, 143-149). Myds johtajan aktiivinen puuttuminen ongelmatilanteisiin ja tyon kuormittumista
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aiheuttaviin tekijoihin on tarked osa osallistavaa johtamista (Fitzpatrick 2010). Heikkotasoinen joh-
taminen seka esihenkilon osoittaman tuen ja kiitoksen vahaisyys ovat useiden tutkimusten mu-
kaan syita hoitoalalta Iahtemiseen, kun taas esihenkilén osoittama tuki ja arvostus lisaavat tyohy-
vinvointia. (Anselmo-Witzel, Orshan, Heitnet & Bachand 2017; Helander 2019, 186.) Erityisen
tarkedna esihenkildon tuki on nayttaytynyt hoitoalan pitovoiman ndakdkulmasta (Lavoie-Tremblay,
Fernet, Lavigne & Austin 2016). Lisaksi henkilosto arvioi hoidon laadun paremmaksi tydyhteisoissa,

joissa esihenkilotyoskentely on tyontekijoita tukevaa (Kahanpaa 2019, 60).

Tybhyvinvointia lisdavia esihenkildn ominaisuuksia ovat hyvat kuuntelutaidot, ystavallisyys ja em-
patia. Hyva osallistava johtaja toimii esimerkkina alaisilleen rakentaen hyvaa yhteistyota seka ilma-
piirid. Naiden ohella johtajan tytskentely on johdonmukaista, motivoivaa ja tyOprosesseja kehitta-
vaa. (Haggman-Laitila 2014,146-149.) Tyohyvinvoinnin kannalta tarkeitd ovat myds hyvat
esihenkilon ja alaisen viliset keskindiset suhteet. (Bugajski, Lengerich, Marchese, Hall, Yackzan,

Davies & Brockopp 2017).

Lisaksi oikeudenmukaisuus ja siihen liittyvat oikeus tulla kuulluksi sekd johdonmukaiset saannot
ovat oleellinen osa osallistavaa johtamista. Paatéksenteon periaatteet ovat oikeudenmukaisessa
johtamisessa selkeat ja paatokset tehdaan puolueettomasti oikeaan tietoon pohjautuen. (Hahtela
2014,30.) Osallistavaa johtamista parhaimmillaan on henkil6ston osallistumis- ja vaikutusmahdolli-
suuksien vahvistaminen ja yhteiseen paatoksentekoon osallistaminen. Saanndlliset tiimipalaverit
ovat tarkea osallistamisen foorumi, mutta lisdksi esihenkilon on tarkeaa viestittaa olevansa tavoi-

tettavissa kaiken aikaa. (Haggman-Laitila 2014,147.)

Tyon palkitsevuus

Tyon palkitsevuuden kannalta on tarkeaa, etta tyontekija kokee voivansa tehda tyonsa hyvin. Palk-
kaus on tarkea osa tyon palkitsevuuden kokonaisuutta, mutta lisdksi siihen liittyvat olennaisesti
tyon kunnioitus, tyon laatu ja tyon imu. (Hahtela 2014, 30; Hahtela & Karhe 2021,6.) Valtaosalla
hoitajista on ristiriitaisia tunteita omaa tyotdan kohtaan. He pitavat tyotdaan merkityksellisena ja
antoisana, mutta kokevat riittamattomyyden tunteita suuren tydmaaran aiheuttamasta hoidon
laadun heikentymisesta seka tekemattomista toista johtuen. (Helander ym. 2019, 187; Coco 2020,
10.) Erityisesti tyytymattomyys oman tydskentelyn laatuun on osoitettu useissa tutkimuksissa hei-

kentdvan hoitotyon pitovoimaa (Unruh & Zhang 2013). Myos puuteellinen tydn arvostus niin
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omassa tyoyhteisossa kuin valtakunnallisestikin vaikuttavat heikentavasti alan veto- ja pitovoi-

maan. (Helander ym. 2019, 189).

Hoitajien kokemus tyon laadusta kytkeytyy paljolti siihen, miten hyvin he kokevat voivansa toteut-
taa asiakaslahtoisyytta tyossdaan. Sharman ja Clocken (2014) mukaan etenkin asiakaslahtoiselle
tyoskentelylle ominainen moniammatillinen vuorovaikutus parantaa tutkitusti hoidon laatua ja sa-
malla tyotyytyvaisyys lisdantyy. Laadukkaassa hoitotyon toimintaymparistdssa asiakaslahtoisyys on
pystytty johtamisen keinoin juurruttamaan organisaation toimintaan niin, ettd henkildsto on sitou-
tunut toiminnan jatkuvaan kehittamiseen yhdessa asiakkaiden kanssa. Apuna hoidon laadun ja
asiakaslahtoisyyden kehittamisessa ovat saannollisesti yksikoissa keratyt asiakaspalautteet. (Kul-

mala, Roos & Suominen 2019,106.)

Tyon kokeminen mielekkaaksi seka merkitykselliseksi kokeminen lisaa tutkitusti tyotyytyvaisyytta
ja tyon palkitsevuutta, kun taas tyon mielekkyyden katoaminen voi johtaa ammatista ldhtemiseen
(Anselmo-Witzel ym. 2017; Helander ym. 2019, 183; Hahtela & Karhe 2021, 6). Tyén merkityksel-
liseksi ja mielekkdaksi kokeminen saa aikaan tyon imua, johon liittyy laheisesti myos tarmokkuus,
tyolle omistautuminen, téihin meno mielelldan seka tyosta irrottautumisen vaikeus (Hahtela 2014,
32). Cocon ja Roosin (2020) seka Cocon (2019) tekemissa tutkimuksissa suurin osa vastanneista
hoitotydén ammattilaisista pitivat tyotaan edelleen hyvin tarkeadna ja merkityksellisenad, vaikka alan

vetovoimaisuutta pidettiinkin heikkona.

Tyytymattomyys palkkaukseen on viime vuosina kasvanut kaikilla hoitotyon sektoreilla ja se hei-
kentaa hoitotyon veto ja pitovoimaisuutta merkittavasti (Coco 2020,20; Hahtela & Karhe 2021,
37). Helanderin ja muiden (2019) tutkimuksen mukaan palkkatyytymattomyys oli etenkin nuorilla
sairaanhoitajilla yksi suurimmista ammatin jattamiseen johtavista tekijoista. Vaikka palkkatyyty-
mattéomyytta on alalla yleisesti, nayttaytyi yksityisten sektorien tyontekijoiden palkkatyytyvaisyys
Aeschbacherin ja Addorin (2018) tutkimuksessa viela julkista sektoriakin heikompana. Koulutuksen
ja tyon vaativuuden huomioiva palkkaus seka parempi palkkakehitys ovat nousseet useissa tutki-
muksissa merkittavaksi keinoksi hoitoalan veto- ja pitovoiman lisddmisessa (Chen, Brown, Bowers

& Chang 2015; Helander ym. 2019, 189; Coco & Roos 2020, 20).
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Asiantuntijuuden kehittdminen

Laadukkaissa tydymparistoissa asiantuntijuuden kehittaminen nakyy toimivina perehdytyskaytan-
toing, tietokantojen ja kirjallisuuden hyédyntamisena tyossa seka esihenkilon myonteisessa suh-
tautumisessa koulutukseen seka kehittymiseen. Lisaksi téiden jakautumisessa huomioidaan tyon-
tekijoiden koulutustausta sekd osaaminen, vanhempien tyontekijoiden osaamista hyddynnetdan
mentoroinnissa ja kehityskeskusteluja seka tydnohjausta jarjestetdadan saannollisesti. (Hahtela &

Karhe 2021, 6.)

Perehdytys on lakisdateista ja tydnantajan tulee perehdyttaa tyontekija niin tyopaikan olosuhtei-
siin, hoitovalineisiin -ja laitteisiin kuin turvallisuuteen, ladkehoitoon ja terveyteen liittyviin asioihin
(Flinkman, Leino-Kilpi & Salantera 2014, 54; Valtioneuvoston periaatepaatos 2017, 16). Uuden
tyontekijan hyva vastaanotto seka suunnitelmallinen perehdytys ovat Cocon ja Roosin (2020, 22)
seka Hahtelan ja Karhen (2021,37) mukaan osoitus niin tyontekijan arvotuksesta kuin keino vahvis-
taa organisaatioon sitoutumista ja parantaa hoitotyon pitovoimaa. Huonolaatuinen, liian lyhyt tai
muuten riittdmaton perehdytys voi taas aiheuttaa hoitajissa epavarmuutta seka stressia, joka saat-
taa johtaa tyopaikan tai jopa ammatin jattdmiseen (Helander ym. 2019, 187; Flinkman ym. 2014,

54).

Perehdytyksen laatua voidaan lukuisten tutkimusten mukaan parantaa erityisesti suunnitelmalli-
sella perehdytysohjelmalla, joka on rakennettu organisaatioon potilasturvallisuus- ja laatujarjestel-
man tuottaman tiedon ja niista saadun palautteen pohjalta. (Valtioneuvoston periaatepaatos
2017, 16; Strauss, Ovnat, Gonen, Lev-Ari & Mizrahi 2016). Parhaimmat tulokset ovat Flinkmanin ja
muiden mukaan (2014, 54-55) saatu pitkistd, vahintdan 3—6 kuukautta kestaneista perehdytysoh-
jelmista, joissa yksi tai useampi tyoyhteison kokeneista sekd motivoituneista tyontekijoista toimii
uuden hoitajan mentorina. Etenkin vastavalmistuneiden hoitajien kohdalla perehdytysohjelma ja
kokeneempien ammattilaisten mentorointi tukevat vastavuoroista oppimista sekd kummankin
osapuolen ammatissa kehittymista (Meretoja, Leino-Kilpi, Numminen, Kajander-Unkuri, Kuokka-

nen, Flinkman & Ruoppa 2015, 15).

Hahtelan (2014, 31) mukaan oman ammattitaidon ja asiantuntijuuden kehittdminen on tarkeaa
ty6hyvinvoinnin kannalta. Substanssiosaaminen hoitoalalla varmistetaan tutkintoon johtavalla

koulutuksella, mutta osaamista pitaa silti jatkuvasti arvioida hoitoalan alati muuttuvien osaamis-
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tarpeiden vuoksi. Tasta syysta seka tyonantajan ettad tyontekijan on huolehdittava riittdavasta tay-
dennyskoulutuksesta, jotta osaaminen pysyy riittavalla tasolla. (Coco 2020, 4.) Lisaksi Coco ja Roos
(2020, 9) tuovat esille, etta tdydennyskoulutusten tulisi olla systemaattisia ja yhtenaisia seka nii-
den pitaisi vastata hoitotyon kaytannon tarpeisiin. Hoitotydn ammattilaisten monipuoliselle eri-
tyisosaamiselle ja osaamisen kehittamiselle on myds yhteiskunnallinen tarve, koska hoidettavien
asiakkaiden palvelutarpeet ovat yha muuttuvampia ja yksiléllisempia. Lisaksi henkilostén osaami-
nen ja ammatillisen kehittymisen tukeminen ovat vahvasti yhteydessa parempaan asiakas- ja
omaistyytyvaisyyteen, laadukkaammin tuotettuihin palveluihin, hoitovirheiden ja turhien sairaala-
siirtojen vahenemiseen. Samalla henkil6ston tydhyvinvointi ja motivaatio kasvavat. (Henkiloston

osaaminen vanhuspalveluissa 2021.)

Ty6yhteiso toimii hyvin, kun jokainen tyontekija vastaa omasta tydstaan ja sitoutuu kehittamaan
seka tyotaan, osaamistaan ja toimintaansa. Tyonjako eri ammattiryhmien vililla on tarkeda myos
potilas- ja asiakasturvallisuuden nakokulmasta. (Valtioneuvoston periaatepaatos 2017, 16—22.)
Ty6njako tyoyhteisdssa tulee kuitenkin tehda koulutustaustat huomioiden. Tutkimusten mukaan
etenkin vanhustyon mielekkyytta ja sitd kautta vetovoimaa heikentavat tyotehtavat, jotka eivat
kuulu oman ammatillisen koulutuksen ytimeen (Olakivi 2017). Tyonjaon tarkeydestad huolimatta
myo0s eri alojen ammattilaisten valinen moniammatillinen yhteistyd on merkityksellista, koska se

parantaa niin tydyhteison toimivuutta kuin tyotyytyvaisyytta seka alan vetovoimaa (Shimp 2017).

Hyvassa hoitotyon toimintaymparistossa saannolliset kehityskeskustelut ovat keskeinen foorumi
tyontekijan ammatillisen osaamisen seka osaamisen kehittamistarpeiden arvioinnissa. Tutkimus-
ten mukaan kehityskeskusteluita sdanndllisesti jarjestavissa tyoyhteisoissa tyontekijoillda on tyoyh-
teison yhteisista tavoitteista selkeampi nakemys, he osaavat hydédyntaa paremmin ammatillista
osaamistaan ja lisdksi he saavat enemman palautetta esihenkil6iltdan. (Higgman-Laitila 2014,150.)
Viela kehityskeskusteluita intensiivisempi tyontekijoiden tukemiskeino on tyénohjaus, jossa pyri-
tdan ymmartamaan omaa tyota ja sen kuormittavuustekijoitd paremmin, arvioidaan ammatillista

kehittymista seka lapikdydaan tyoyhteison haasteita (Makipaa 2014, 180).

Korkeatasoinen hoidon laatu

Korkeatasoisen hoidon laadun mahdollistaminen nousi Hahtelan & Karhen (2021, 37) tutkimuk-

sessa tarkeimmaksi tydhyvinvointia tukevaksi hyvan tyopaikan kriteerien osa-alueeksi. Riittava,
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asianmukaisesti koulutettu ja perehdytetty henkilokunta ovat keskeinen asia korkeatasoisen hoi-
don laadun turvaamisessa (Valtioneuvoston periaatepdatos 2017, 15; Kahanpaa 2019, 27). Kahan-
padn (2019, 54-60) vaitoskirjatutkimuksen mukaan tyoyksikoissa, joissa henkiléstomaara arvioitiin
riittamattémaksi, myos henkilokunnan arviot hoidon laadusta ja tydntekijoiden ammattitaidosta
seka kokemukset tyotyytyvaisyydesta olivat heikommat. Lisaksi hoitotydssa tapahtuvat haittata-
pahtumat ja puutteet lisaantyvat henkildstomaaran ollessa riittdmaton (Zhang, Unruh & Wan
2013). Riittdavan hoitajamitoituksen ja koulutuksen sekd hyvan tyoympariston avulla taas voidaan

vahentdaa muun muassa ladkevirheita ja kaatumisia (Cho, Chin, Kim & Hong 2016).

Laadukkaat sosiaali- ja terveydenhuollon palvelut ovat asiakaskeskeisia, turvallisia ja asianmukai-
sesti toteutettuja seka hoito- ja toimintakaytannot perustuvat nayttoon. Laadukkaissa hoitoympa-
ristdissa on myos huolehdittu niin tilojen, laitteiden, tietojarjestelmien seka ladkkeiden turvalli-
sesta ja asianmukaisesta kdytosta. Turvallisuutta edistetdan ehkdisemalla jarjestelmaan liittyvia
virheita nayttéon perustuvilla ja mitattavilla toimilla, jotka tukevat samalla hoitotyén ammattilais-
ten laadukkaan hoidon toteuttamista. Korkeatasoista hoidon laatua voidaan yksikoissa tukea seu-
raamalla sdaanndllisesti ladkehoidossa ja laitteiden kaytdssa tapahtuneita turvallisuuspoikkeamia.

(Asiakas- ja potilasturvallisuusstrategia ja toimeenpanosuunnitelma 2022-2026, 12—-40).

My0s erilaiset laatukriteerit ovat tarkea osa laadukkaan hoidon takaamisessa ja taas mahdollisuus
tuottaa laatukriteereiden mukaista hoitoa vaikuttaa positiivisesti tyotyytyvaisyyteen. Hoitajat py-
syvat lisaksi paremmin tyopaikoissa, joissa on suunnitelmallinen hoitotyén malli, hyva hoidon jat-
kuvuus ja ajantasaiset hoitosuunnitelmat. (Gardner & Walton 2011; Ridley, Wilson, Harwood, &

Laschinger 2009).

Tyon ja yksityiselaman yhteensovittaminen

Hahtelan ja Karhen (2021,37) vuonna 2020 tekeman sairaanhoitajien tydolobarometrin mukaan
tyon ja yksityiselaman yhdistamisen toimivuus on hoitajille erittdin tarkeaa ja silla on merkittava
tyohyvinvointia lisdava vaikutus. Perhe-elaman ja tyon yhteensovittamisen vaikeudet taas lisdavat
hoitajien kuormitusta seko stressia ja heikentavat sita kautta hoitotyon pitovoimaa (Himming
2018; Chen ym. 2015). Tyontekijat ovat tyytyvaisempia sekd tyopaikan vaihtoaikomuksia on va-

hemman organisaatioissa, joissa on tyon ja yksityiseldman yhteensovittamista tukeva kulttuuri.
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Perhemyonteisyys ja johdon kiinnostus seka pyrkimykset tyontekijoiden tydhyvinvoinnin tukemi-
seen esimerkiksi tydaikajoustoilla parantavat myos organisaatioon sitoutumista ja psyykkista hy-
vinvointia. (Toppinen-Tanner, Bergom, Friman, Ropponen, Toivanen, Uusitalo, Wallin & Vanhala

2016, 6.)

Vuorotyo on hoitoalalla yleist3, ja se tuo lisdhaastetta muun eldman seka tyon yhteensovittami-
selle (Suomala 2014,79). Helanderin ja muiden (2019, 187) tutkimuksessa tuli ilmi, ettd vuorotyo
aiheutti etenkin nuorille sairaanhoitajille ongelmia omaan jaksamiseen ja terveyteen. Lisaksi saan-
nollisesti tehtyna vuoroty6 koettiin kuormittavaksi ja rasittavaksi tydomuodoksi, joka vaikeutti sosi-
aalista- ja perhe-elamaa (Helander ym. 2019, 187). Ty6hyvinvoinnin lisdamiseksi vuorotydssa olisi-
kin Hahtelan & Karhen (2021,37) mukaan tarkeda ennakoitavuus ja joustavuus tyévuorojen
suhteen seka oman elamanrytmin hallinta. Vaikuttamismahdollisuudet omiin tydaikoihin lisaavat
tutkitusti tyohyvinvointia, helpottavat vapaa-ajan suunnittelua, vahentavat sairauspoissaoloja seka

pienentavat tyokyvyttomyyseldkkeelle joutumisen riskia (Saarikoski 2017).

Ty6aikojen kuormittavuutta on hoitotydssa mahdollista véhentaa tydaika-autonomian avulla eli
osallistamalla tyontekijoita omien tyévuorojensa suunnitteluun seka ergonomisella tyévuorosuun-
nittelulla (Saarikoski 2017). Lisdksi mahdollisuus lyhempdan tydaikaan on tarkeaa etenkin ikdaanty-
vien hoitajien tydssdjaksamisen tukemiseksi (Clendon & Walker 2016). Hoitoalalla tyohyvinvointia
lisda myos se, etta tyot on mahdollista saada tehdyksi tydajan puitteissa (Hahtela & Karhe
2021,37). Stressaava tyotahti, liilan kovat vaatimukset ja riittamattomyyden tunne heikentavat tut-
kimusten mukaan merkittavasti hoitajien tydssajaksamista ja lisadvat ammatista lahtemisen aiko-

muksia (Unruh & Zhang 2013; Helander ym. 2019, 187).
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4 Tutkimusmenetelmat ja toteutus

4.1 Tarkoitus, tavoitteet ja tutkimuskysymykset

Taman laadullisen tutkimuksen tarkoituksena on selvittaa, millainen toimintaymparistd on veto- ja
pitovoimaisissa vanhuspalvelujen tyoyhteisoissa. Lisaksi tarkoituksena on kuvata, millainen on Hy-
van tydpaikan kriteerien pohjalta muodostuva vanhuspalvelujen veto- ja pitovoiman menestysre-

septi.

Tutkimuksessa haetaan vastauksia seuraaviin kysymyksiin?

1. Millainen toimintaymparistd on veto- ja pitovoimaisissa vanhuspalvelujen tyoyhteisdissa?
2. Millainen on Hyvan tydpaikan kriteerien pohjalta muodostuva vanhuspalvelujen veto- ja

pitovoiman menestysresepti?

4.2 Laadullinen tutkimus

Tama opinndytetyo toteutettiin laadullisena eli kvalitatiivisena tutkimuksena. Laadullinen tutki-
musote on sopiva silloin, kun halutaan aiheeseen uusia ndakdkulmia tai ymmartamisen ndakokulma
on tutkimisen kannalta tarkeaa. (Kankkunen & Vehvildinen- Julkunen 2013, 66). Koska tadssa tutki-
muksessa oli tarkoitus selvittda vanhuspalvelujen tyontekijoiden kokemuksia tyon veto- ja pitovoi-
maa lisdavista tekijoista, laadullinen tutkimusote perusteltu. Lahtokohtana laadulliselle tutkimuk-
selle on ihminen, hanen elinymparistonsa seka erilaiset merkitykset naihin liittyen. Laadullisessa
tutkimuksessa on pyrkimys kuvata osallistuneiden ihmisten nakdkulmasta sita, millainen tutkimuk-
sen kohteena oleva ilmio on. Tutkimus kohdentuu ensisijaisesti tutkittavan ilmién laatuun ja ta-
man vuoksi laadullisessa tutkimuksessa osallistujia onkin vahemman. (Kylma & Juvakka 2007, 16—

29.)

Laadullisessa tutkimuksessa kaytetaan empiirisia tutkimusaineistoja, joita keratdan avoimin mene-
telmin esimerkiksi haastatteluin, kyselyin ja havainnoiden (Kylma & Juvakka 2007, 26—29). Taman
laadullisen tutkimuksen aineistonkeruumenetelmaksi valikoitui haastattelu. Haastattelulajeja on
monia, mutta tavallisimmin ne jaotellaan sen mukaan, miten muodollinen tai strukturoitu haastat-
telutilanne on. Toisessa ddripaassa voidaan ajatella olevan tdysin ennalta laaditut kysymykset sisal-

tava strukturoitu haastattelu ja toisessa taydellisen vapaa strukturoimaton haastattelu. (Hirsjarvi
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ym. 2009, 208.) Tassa tutkimuksessa ei ollut tarkoituksena lahestya aihetta tarkkojen muotoiltujen
kysymysten kautta vaan valjemmin ennalta suunniteltujen teemojen avulla ja tasta johtuen ai-
neisto kerattiin puolistrukturoiduilla teemahaastatteluilla. Teemahaastattelu voidaan suorittaa
seka yksilo- tai ryhmahaastatteluna. Tassa tutkimuksessa tutkimusjoukon muodostivat seka tyoyk-
sikkdjen tiimit etta esihenkil6t, joten aineiston sisallon rikkauden kannalta nahtiin parhaaksi haas-
tatella heidat erikseen. Tyoyksikkdjen tiimien haastattelut toteutettiin tasta syysta ryhmahaastat-

teluin ja esihenkil6t yksilohaastateltiin.

4.3 Tutkimusjoukko ja aineiston keruu

Laadullisen tutkimuksen pieni tutkimusjoukko mahdollisti sen, etta tutkittavasta ilmiostd, toimin-
nasta, tulkinnasta tai tapahtumasta voitiin saada mahdollisimman perusteellinen ja huolellinen
otos. Taman vuoksi tutkimusjoukon valinta tehtiin harkitusti ja tarkkojen kriteereitd noudattaen.
(Tuomi & Sarajarvi 2018, 98.) Tassa tutkimuksessa tutkimusjoukon muodostivat 21 sosiaali- ja ter-
veydenhoitoalan ammattilaista, jotka tyoskentelivat tehostettua palveluasumista tarjoavassa hoi-
tokoti Kultasirkussa ja Kartanokodissa seka Keuruun kotihoidon moniammatillisessa palvelutar-

peen arviointitiimissa. Myos yksikdiden esihenkilot osallistuivat haastatteluihin.

Opinndytetyon toteuttaja tapasi kaikki tutkimukseen osallistuvat tyoyksikot ja heidan esihenki-
I6nsa Vetovoimainen vanhusty6-hankkeen jarjestamissa Teams-palavereissa maaliskuussa 2021.
Palavereissa kerrottiin tyoyksikoille paapiirteet tutkimuksesta, sen tarkoituksesta ja aineistonke-
ruumenetelmasta. Kaikki antoivat suullisen suostumuksen osallistumisesta jo tuolloin. Huhtikuussa
2021 kaikkiin osallistuvien tyoyksikkojen esihenkildihin oltiin sahkopostitse yhteydessa, jolloin so-
vittiin haastattelujen ajankohdat kahden viikon aikajaksolle toukokuun 2021 ja kesdkuun 2021 va-
lilla. Yksikoiden esihenkildiden vastuulle jai selvittda ja sopia tutkimukseen halukkaat osallistujat

kustakin tyoyhteisosta.

Tutkimuslupahakemus muotoiltiin asianmukaiseksi Vetovoimainen vanhustyo- hankkeen tyonteki-
joiden avustuksella, jonka jalkeen opinndytetyon tekija lahetti lupahakemuksen kaikille tutkimuk-
seen osallistuville yksikdille 11.5.2021. Esihenkil6t toimittivat sdhkdisesti allekirjoitetut, myontei-
set tutkimuslupapaatokset ennen aineistonkeruun alkamista opinndytetyon toteuttajalle.
Teemahaastattelurunko (Liite 1) ldhetettiin yksikkdjen esihenkil6ille 17.5.2021, jotka valittivat sen

kaikille tutkimukseen osallistuville tutustuttavaksi ennen haastatteluja.
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Teemahaastattelurunko (Liite 1) jakautui kuuteen eri teemaan; toimivat kaytannot, osallistava joh-
taminen, tyon palkitsevuus, asiantuntijuuden kehittyminen, korkeatasoinen hoidonlaatu seka tyon
ja yksityiselaman yhteensovittaminen. Jokaiseen teemaan oli muodostettu useita avoimia kysy-
myksida teeman mukaisesti. Teemahaastattelurungon teemat pohjautuvat Suomen sairaanhoitaja-
liiton Hyvan tyopaikan kriteerit-kyselypohjaan, jota opinndytetyon toteuttaja muokkasi tdhan laa-

dulliseen tutkimukseen sopivaksi.

Aineistonkeruu toteutettiin 24.5-1.6.2021 valisena aikana Microsoft Teams- palavereiden valityk-
sella. Kaikkien kolmen tyoyksikon tiimit osallistuivat ryhmahaastatteluihin hieman erilaisilla osallis-
tujamaarilla. Seka Kultasirkusta etta Kartanokodista yksilohaastateltiin yksi esihenkil®, kun taas
Voimatiimin osalta haastateltiin kahta esihenkil6a. Ryhmateemahaastatteluja oli kaiken kaikkiaan
kolme ja yksil6teemahaastatteluja nelja. Haastattelujen alussa osallistujien kanssa kaytiin lapi tut-
kimuksen tarkoitus ja tavoitteet sekd haastattelurunko (Liite 1) ja haastattelujen kulku kaytan-
nossa. Lisaksi haastateltaville kerrottiin syntyvan tutkimusaineiston kasittelyn luottamuksellisuu-
desta seka osallistuvien yksityisyyden huomioinnista koko tutkimusprosessin aikana.
Haastattelurunko oli teema kerrallaan haastateltavien nahtavilla Microsoft Teamsin kautta valite-

tyn Powerpoint- esityksen kautta.

Kaikki haastattelut toteutuivat suunnitellusti seka keskeytyksettémasti ja haastateltaville annettiin
aikaa vastata kysymyksiin vapaasti. Joitain kertoja kysymyksia piti hieman tdsmentaa, mutta paa-
osin oli huomattavissa haastateltavien perehtyneisyys haastattelurunkoon jo ennalta. Ryhmahaas-
tatteluiden toteuttaminen Teamsin kautta toi hieman haasteita kaikkien osallistujien aktivointiin.
Useassa ryhmadhaastattelussa tapahtuikin niin, ettd osa osallistujista kdytti enemman puheenvuo-
roja kuin toiset. Toisaalta tahan saattoi vaikuttaa myds opinnaytetyon tekijan kokemattomuus
haastatteluiden vetamisen osalta. Tasta huolimatta haastatteluissa saatiin aikaan hyvaa keskuste-
lua ja paljon analysoitavaa aineistoa. Haastatteluaika seka yksil6- etta ryhmahaastatteluissa oli
keskimaarin 1,5 tuntia ja haastattelut tallennettiin videomuodossa Jyvaskylan ammattikorkeakou-

lun OneDrive-kansioon.
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4.4 Aineiston analyysi

Taman laadullisen tutkimuksen analysoinnissa hyddynnettiin teoriaohjaavaa sisallénanalyysia.
Teoriaohjaavalle analyysille tyypilleen tapaan aiemmat samaan aiheeseen liittyvat teorianakékul-
mat tuotiin esille jo tutkimuksen alussa ja teoreettisia Iahtokohtia hyddynnettiin analyysin tukena.
Tarkoituksena teoriaohjaavassa analyysissa ei kuitenkaan ole testata mitaan teoreettista mallia,
vaan luoda ennemmin teoreettisen viitekehyksen avulla uudenlaista ajattelua seka tulkintaa. My0s
teoriaohjaava sisallonanalyysi eteni aineistolahtoisesti, mutta teoreettinen viitekehys toimi aineis-
ton tarkastelun ja analyysin apuna. Teoriaohjaavan analyysin avulla aineiston analysoinnin ylaluo-
kat muodostettiin suoraan teoriasta, mutta alaluokat olivat aineistoldhtoiset. (Tuomi & Sarajarvi
2018, 117-135.) Taman tutkimuksen teoreettisena nakékulmana hyddynnettiin Hyvan tyépaikan

kriteerien kuutta ulottuvuutta, jotka muodostivat my0s aineiston analyysin ylaluokat.

Sisalldnanalyysin tavoitteena oli jarjestda aineisto selkedksi, jotta tutkittavasta ilmiosta saatiin ku-
vaus tiivistetyssa ja yleisessa muodossa. Ennen analyysin aloittamista aineisto kirjoitettiin kirjalli-
seen muotoon eli litteroitiin mahdollisimman sanatarkasti. Tutkimusaineiston kasittely ja analyysi
aloitettiin aineistoon tutustumalla seka erottelemalla tutkimustehtavaan laheisesti liittyvat asiat.
Taman jalkeen teoriaohjaavaan sisdllénanalyysiin kuuluvasti aineisto redusoitiin eli pelkistettiin,
aineiston klusteroitiin eli ryhmiteltiin ja lopuksi luotiin teoreettiset kasitteet aiemman teorian
avulla (Tuomi & Sarajarvi 2018, 78—90.) Taulukossa 1 on havainnollistettu esimerkein tdssa opin-

nadytetyossa tehtya aineiston sisallédnanalyysia.



”Ottaa kaikessa, hdn kertoo kai-
ken. Me saadaan olla siind kyllé
mukana.”

“Henkilékunta saa kyllé olla tosi
hyvin mukana siind pdétoksen-
teossa.”

Tyontekijat
paatoksenteossa
mukana

Yhteinen pdatoksen-
teko

Osallistava
johtaminen

”Me tehddidn tosi pitkdlti péd-
toksid yhdessd.”

Yhdessdhdn me paljon pohdi-
taan, monet asiat. Paljon teh-
dddn yhdessd, tiimind.”

“Mutta kylld md nyt itte koen,
ettd ihan on kohdillaan.”

“Md ainakin ajattelen, ettd var-
masti téhdn tyéhon ja tyénku-
vaan ndhden palkka on tdlld
hetkelld ihan kohdillaan.”

Paatosten tekeminen
tiimina

Tyytyvaisyys
palkkaan

Palkkaus

Tyon
palkitsevuus

”Onhan se ihan totta, ettd
meilld on pieni palkka vastuu-
seen ndhden.”

”Ja osaamistaso nousee. Palkka
ei kyl niinku nouse.”

”Meillé on siis tuo autonominen
tyévuorosuunnittelu, itse suun-
nitellaan tyévuorot hyvin pit-
kalti.”

Palkkaus ei vastaa
tehtya tyota

Autonominen
tyévuorosuunnittelu

Yksilolliset tyoaika-
jarjestelyt

Tyon ja yksityiseldman
yhteensovittaminen

”Me kaikki suunnitellaan omat
tyopdivdt, ettd jos nyt on joku
meno sitten vaikka tiettyyn ai-
kaan, niin se tdytyy itse suunni-
tella vaan kalenteriin.”

Tyopaivien sisallon
itsendinen suunnittelu

Taulukko 1. Esimerkki haastatteluaineiston sisdllénanalyysista
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5 Tulokset
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Vanhuspalveluiden toimintaympariston veto- ja pitovoimatekijoita tarkasteltiin tassa tutkimuk-

sessa kuuden ylaluokan kautta, jotka ovat kuvattu kuviossa 2. Ylaluokkien alle muotoutui useita

alaluokkia.
YLALUOKAT
~
Toimivat kdytannot
J
e ™
Osallistava johtaminen
\ Y,
e ™
Tyon palkitsevuus
. Y,
~

Asiantuntijuuden kehitty-

minen

\

Tyon ja yksityiselaman yh-

teensovittaminen

[ Korkeatasoinen hoidonlaatu

Kuvio 2. Tutkimuksen yla- ja alaluokat

ALALUOKAT
[ 1. Tyon tavoitteet ja perustehtavat
2.  Tyoprosessien arviointi
3. Rekrytointi
4.  Opiskelijaohjauksen kaytannot
5.  Tyohyvinvoinnin tukeminen
\ 6.  Palautekdytannét
/ 1.  Esihenkilon osallisuus tyon ar-
keen
2.  Yhteinen paatoksenteko
3. Aktiivinen puuttuminen ongelma-
tilanteisiin
4.  Toimintatapojen uudistaminen
\ 5.  Keskindiset suhteet
Vs
1. Tyon laatu
2. Tyon kunnioitus
3. Tyonimu
4.  Palkkaus
-
/ 1.  Perehdytys \
2.  Osaamisen huomiointi tyon ja-
kautumisessa
3. Oman osaamisen kehittdminen
4. Nayttoon perustuvan tiedon
hyédyntaminen tyossa
5.  Kehityskeskustelut
6.  Kokemuksen ja osaamisen siirty-
minen tyoyhteisossa
7.  Tyodnohjaus

aY 2

AN

Laatukriteerit
Henkilostoresurssit ja ammatti-
rakenne

TyOn vaativuutta vastaava osaa-
minen

Tutkittuun tietoon pohjautuvat
hoitomenetelmat
Laiteturvallisuus

Potilasturvallisuus /

Ty0ajan riittavyys suhteessa tyo-
maaraan

Yksilolliset tyovuoro- ja tyGaika-
jarjestelyt
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Tutkimuksen tulokset ovat esitelty tassa kappaleessa oheisia yla- ja alaluokkia otsikkoina hyédyn-

taen.

5.1 Taustatiedot tutkimukseen osallistuneista

Tutkimukseen osallistui kokonaisuudessaan 21 sosiaali- ja terveydenhoitoalan ammattilaista, joi-
den ammattinimikkeet seka koulutustaustat ovat kuvattu tarkemmin taulukossa 2. Osallistujista
kymmenen tyoskenteli tehostetussa palveluasumisessa ja loput 11 kotihoidon moniammatillisessa
palvelutarpeen arviointitiimissa. Naisia osallistujista oli 20 ja miehia yksi. Osallistujien ikdjakauma
oli 20-59 vuotta ja ian keskiarvo 40,5 vuotta. Tyokokemusta hoitoalalta osallistujilla oli 1-36

vuotta ja naiden keskiarvo oli 13,9 vuotta.

Osallistujan ammattinimike (suluissa koulutustausta) Lukumaara
Lahihoitaja

Esihenkil (2x sairaanhoitaja YAMK, 1x TtM & 1 x sosionomi YAMK)
Palveluohjaaja (kuntoutuksen ohjaaja & sosionomi)

Sairaanhoitaja

Kotiutussairaanhoitaja (sairaanhoitaja/terveydenhoitaja)

Kotiutushoitaja (Iahihoitaja)

Muistikoordinaattori (sairaanhoitaja/muistihoitaja/muistikoordinaattori)
Fysioterapeutti

Asukasvastaava (sosionomi)

Senioripuhelimen hoitaja (apuhoitaja)

Voimavarahoitaja (Iahihoitaja)

RlRr(R|Rr(R|R[R|R[N|B|

Taulukko 2. Tutkimukseen osallistuneiden ammattinimike ja lukumaara

5.2 Toimivat kaytdannot

Tutkimuksen ensimmaisessa toimivat kdaytannot- ylaluokassa muotoutui sisallénanalyysin tulok-

sena kuusi eri alaluokkaa (Kuvio 3).

Tyon tavoitteet ja

Rekrytointi

Tyoprosessien arviointi

perustehtavat

Kuvio 3. Toimivat kdytannot



28

Toimivien kaytantojen alaluokiksi muodostuivat tyon tavoitteet ja perustehtavat, tyoprosessien

arviointi, rekrytointi, opiskelijaohjauksen kaytanndét, tydhyvinvointi ja palautekdaytannot.

Tyon tavoitteet ja perustehtavat

Kaikissa haastatteluihin osallistuneissa tyoyhteisoissa toimivien kdaytantojen perustana oli tyolle
maaritellyt selkeat kirjalliset tavoitteet ja perustehtavat. Haastatellut kertoivat, ettd he olivat maa-
ritelleet ty6lle omat henkilokohtaiset tavoitteet yhdessa esihenkilon kanssa ja lisdksi tyoyhteisdssa
oli yhteisesti luodut, arvoihin ja toimintatapoihin pohjautuvat tavoitteet. Ldhes kaikissa haastatel-
luissa tyoyksikoissa oli tapana arvioida saanndllisesti tydn tavoitteiden toteutumista seka yhtei-

sesti, etta henkilokohtaisissa kehityskeskusteluissa.

“Perustehtdvd on tietysti mddritelty sitten tossa tybnkuvassa, mutta se on hyvin sup-
pea..Enemmcdinkin ne tyén tavoitteet ja se perustehtévd mddiritelléén sit tyéntekijéit-

ten kans yhdessd vaikkakin se tyénkuva sitd sanelee mité se on.”(H4)

Erddssa tydyhteisdssa korostui tyon tavoitteiden muotoutuneen tarveldahtdéisesti ajan kuluessa. Li-
saksi haastatteluissa tuli esille yksikkdjen omavalvontasuunnitelman, lainsdadannon seka erilaisten

kansallisten suositusten ohjaava rooli tyon tavoitteiden ja perustehtavien maarittelyssa.

“Omavalvontasuunnitelmaan on mddritelty tyélle tavoitteet ja se suunnitelma ohjaa

meiddn toimintaa.. Ja siellé on mddiritelty nuo tyén tavoitteet ja perustehtdvdt.”(H16)

Tyoprosessien arviointi

Toiseksi alaluokaksi toimivien kaytantdjen teemassa nousi tydprosessien arviointi. Kaikissa haasta-
telluissa tyoyhteisoissa oli jatkuva tyoprosessien arviointikdytanto, joskin erillisten laatukriteerei-
den ja laatuohjelman kautta tyoprosesseja arvioitiin vain yhdessa niista. Eradssa tyoyksikossa tyo-
prosessit oli arvioitu kattavasti muutama vuosi sitten laatujarjestelmaa hankkiessa, mutta

systemaattinen arviointi ei ollut enaa haastattelujen aikaan kaytossa.
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“Ainakin isoimpina arviointeina on niinku kerran vuodessa tuleva laadun audi-
tointi..tulee siséinen ja ulkoinen auditointi..siinéhdn sitd arvioidaan aika pitkdlti.”

(H19)

”Siité on varmaan pari vuotta aikaa, kun oltiin siind hankkimassa laatujdrjestelmdd ja

silloin kdytiin tosi selkeesti kaikki tydprosessit Idpi.” (H4)

Yleisin foorumi tyoprosessien arvioinnille oli tydyhteisdjen omat sisdiset palaverit, joissa myos esi-
henkil6t olivat aktiivisina toimijoina. Valtaosassa yksikoita tyon prosessien arvioinnin kuvattiin ole-
van my0s osana vuosittaista kehityskeskustelua. Laatukriteereiden kautta tydprosessien arviointia
suorittavassa yksikossa hoitohenkilokunnan aktiivinen rooli korostui muita yksikéita enemman,
joskin kaikki yksikot kuvasivat tyoprosessien arvioinnin olevan osa heidan toimintakulttuuriaan.
Lisaksi lahes kaikissa yksikoissa tydprosessien arviointi nahtiin tarkedana osana omaa henkilokoh-

taista tyoskentelya.

“Ettd se on semmonen luonnollinen osa sitd tyékulttuuria sellainen, ettd arvioidaan

miten asiat sujuu ja sitd kehitetééin.” (H14)

Erddssa yksikossa tuotiin esille lakien ja sadadosten vaikutukset tyoprosessien arviontiin. Lisaksi 1a-
hes kaikissa yksikoissa hyodynnettiin erilaisten palautekanavien ja poikkeamaseurantojen tuotta-

maa tietoa tyoprosessien arvioinnissa ja kehittamisessa.

“Tietysti meilld on tietynlaiset seurannat..liittyy ihan asiakas -ja potilasturvallisuuteen
ja lddkehoitoon. Ndd jérjestelmdt mitd meilld on, esimerkiksi haipro-jérjestelmd, nii

se seuraa.. sitten on erilaisia palautekanavia.” (H15)

Vaikka suurin osa yksikoista oli tyytyvaisia tyoprosessien arvioinnin maaraan, nousi yhdessa yksi-

kossa toive vielda sadnndnmukaisempaan arviontiin jatkossa.

“Kylld olen itse sité miettinyt, ettd (arviointi) voisi olla jopa sddnnéllisempddkin.”

(H10)
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Rekrytointi

Toimivien kaytantdjen teeman kolmannen alaluokan muodosti rekrytointi, keskittyen tarkastele-
maan erityisesti tydyhteison osaamistarpeita rekrytoinnin osana. Suurimmassa osassa tutkimuk-
seen osallistuneista yksikoista osaamistarpeet olivat osaltaan maarittamassa rekrytointiprosessia.
Naissa yksikoissa oli tapana jo rekrytointia kdynnistdessa miettia, millaista tyontekijaa ja osaajaa

tyoyksikkoon tarvitaan.

”Selkeesti, kun on ollut jollekin asialle tarve ja sitten, kun on suunnitteilla henkilére-
krytoiminen, niin on haettu tietyn osaamisen omaavaa henkiléd siihen tehtdvdédn.”

(H8)

Erddssa yksikossa tydnhakijan asenne nahtiin olevan osaamistarpeita tarkeammassa roolissa rekry-

toinneissa ja rekrytoinnin suunnitteluvaiheessa vain harvoin haettiin kohdennettua osaamista.

“Enemmdnkin se on ollut niin, ettd ei olla haettu mitddn tiettyd osaamista, vaan
enemmdn se on ollut niinku persoonaa mité on haettu, jotta soveltuu sitten siihen sa-

maan ajatusmaailmaan, mitd tad meiddn eldimdmme tdadlléd on.” (HA4)

Osaamistarpeiden lisaksi eraan yksikon tarkeina rekrytointikriteereina olivat hakijan kiinnostus

vanhusty6hon ja viriketoimintaan.

”Kylldhédn me kartoitetaan, onko ylipddnsd kiinnostunut vanhustydstd. Ja sitten kiin-

nostus viriketoimintaan.” (H16)

Rekrytointiprosessin vastuiden osalta tuli esille eroavaisuuksia yksikdiden kesken. Osassa osallistu-
neista yksikoista rekrytointiprosessin lapivienti oli kokonaan esihenkilon vastuulla, kun taas

erdassa yksikossa myos tyontekijoilla oli vahva rooli kaikissa rekrytoinnin vaiheissa.

“Meilldhén esimies hoitaa niinku tuon rekrytointipuolen, me ei siihen millddn lailla

osallistuta.” (H19)
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” Ja sitten meillé on rekrytoinnissa mukana aina niiku Iéhin tyékaveri. Ettd tehdddn

sillai yhdessd sitd rekrytointia myés.” (H14)

Opiskelijaohjauksen kdaytannot

Neljantena toimivien kaytantdjen teemassa haluttiin selvittaa yksikdiden opiskelijakdytantoja. Kai-
kissa tutkimukseen osallistuneissa yksikoissa oli maaritelty opiskelijoiden ohjausprosessi seka pe-

rehdytyssuunnitelma, mutta opiskelijaohjauksen kaytantojen osalta yksikoissa oli eroja.

”Meilld on suht vdhdn ollut nyt opiskelijoita tiimissd, ettd niistd ei ole erityisesti

sovittu.” (H14)

Yksikoissa oli kaytantona maaritelld opiskelijalle perehdytyksesta ja ohjauksesta vastaavat opiskeli-
jaohjaajat jo ennen harjoittelujakson alkua. Liséksi ohjaajat pyrkivat olemaan aina samassa vuo-
rossa ohjaamansa opiskelijan kanssa. Tukena opiskelijaohjauksessa kaytettiin yksikkdon muokat-
tua perehdytyskaavaketta ja/tai perehdytyskansiota. Lisaksi yksilollisyys koettiin tarkedksi osaksi

opiskelijaohjausta.

“Ohjaajathan katotaan ennakkoon ja ohjaajat ottaa opiskelijasta koppia.”(H16)

”Ohjaajan kanssa pyritddn samoihin tyévuoroihin. Perehdytyskansion ja sitten sen

lomakkeen avulla kédydddn Iépi.” (H3)

Haastatellut toivat esille opiskelijoiden erilaiset tarpeet ohjauksen suhteen, aikuis- ja oppisopimus-
koulutuksessa olevia ldhihoitajaopiskelijoita ohjasivat vain ohjaamisen lisdkoulutuksen saaneet Ia-
hihoitajat. Tulevaisuudessa opiskelijaohjausta toivottiin kehitettavdan monialaisen ohjauksen tii-

moilta.

”Ja sit se riippuu siitd, et jos se on esimerkiksi aikuisopiskelija, niin sit meil on niitd
tybntekijoitd, ketkd on suorittanut sen tyéopaikkaohjaajakoulutuksen, ett pystyy oh-

jaamaan.” (H2)



32
Tyohyvinvointi

Viidennen osa-alueen toimivien kaytantdjen teemassa muodosti tyohyvinvointi, jossa erityinen
mielenkiinto kohdistui tydyksikkdjen tyohyvinvoinnin tukemisen keinoihin seka siihen, kuinka
suunnitelmallisesti tydhyvinvointia tuetaan. Haastatelluissa tyoyksikdissa tyohyvinvoinnin tukemi-
sen keinot olivat pitkalti erikseen laadittuihin tyéhyvinvointisuunnitelmiin perustuvia. Osassa yksi-
koita tydhyvinvointisuunnitelmat oli maaritelty organisaatiotasolta lahtien, kun taas osassa ne oli-
vat enemman esihenkiléiden koordinoimaa yksikkdkohtaista tyohyvinvointia tukevaa toimintaa.
Erddssa yksikdssa organisaatiotason tyohyvinvointisuunnitelmaa oltiin juuri haastattelujen aikaan

paivittamassa.

“Eli md tieddn, ettd heilld (esihenkilGillé) on siihen ihan suunnitelma” (H7)

Ty6hyvinvoinnin tukena tyoyhteisbissa hyddynnettiin erilaisia tydhyvinvointimalleja; varhaisen
puuttumisen ja tuen mallia sekd epaasialliseen kayttaytymiseen puuttumisen mallia. Tyoterveys-
huolto kuvautui tarkeaksi yhteistydkumppaniksi suunnitelmallisen tyéhyvinvoinnin tukemisen ja
kehittamisen seka tyon viihtyvyyden lisdamisen kannalta. Lisdksi haastatteluissa tuli esille, etta yk-
sikdissa tehtiin tydkyvyn seurantaa tydterveyden ja esihenkilon yhteistyona ja taman kautta mah-

dollistui esimerkiksi tydnkuvien muuttaminen tai korvaavat tyot.

“Mutta jos aatellaan koko organisaation taholla, niin kylldhdn meilld on niinku hyvin-

vointijohtamisen malli, jota tarviis nyt uudistaa.” (H15)

Ja sitten ndd tyénkuvat, ettd on niin kuin korvaavia téitd, mitd on tullut tilalle.” (H7)

Haastatellut kokivat, etta vaikutusmahdollisuudet omaan tyéhon lisdavat heidan tyohyvinvointi-
aan. Tassa tarkeind olivat erityisesti mahdollisuus vaikuttaa oman tyon sisaltoon ja tyon kehittami-
seen. Lisdksi tyohyvinvointia pyrittiin yksikdissa tukemaan erilaisilla tydaikajoustoilla seka autono-
misella tydvuorosuunnittelulla. Kahdessa tydyksikdssa autonominen tyévuorosuunnittelu oli ollut
kdytantona jo pidemman ajan, kun taas yhdessa yksikdssa sen kayttoonotto oli vasta sisdanajovai-

heessa.
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“Ettd henkildsto pystyy niinku vaikuttamaan omaan tyéhénsd, oman tyén sisGltéon,

pystyy kehittdmddn sité, on autonominen tyévuorosuunnittelu. (H15)

Valtaosa haastatelluista piti tydnantajan tarjoamia henkilostoetuja, kuten TYKY-seteleitd ja ePassia
tarkedana osana tyéhyvinvoinnin edistamista. Lisaksi erddssa tyoyksikossa palkittiin tyontekijoita
vuosittaisten lahjakorttien muodossa. Kaikissa tyoyksikoissa jarjestettiin myos sdaanndllisia tyohy-
vinvointipaivia ja erilaisia hyvinvointi- ja liikuntatempauksia, joiden suunnittelussa oli mukana koko

tyoyhteiso.

”Ja sithén meillé on niitd tyky-seteleitd, mitd pystyy ostamaan edukkaasti tyénanta-
jalta, mikd sit lisdd sitd tyéhyvinvointia, kun niitd pystyy kdyttdmdiéin niin monessa eri

paikassa.” (H2)

“Mutta me ollaan saatu tietysti firman puolelta tuollasia lahjakortteja ja e-passi.”

(H19)

Haastatellut kokivat, etta muiden tukitoimien ja etujen rinnalla myds tydyhteisdllda on suuri merki-
tys yksilon tyohyvinvoinnin kannalta. He toivat lisaksi esille, etta tyhyvinvointi pystyttiin huomioi-
maan tyon arjessa erilaisin keinoin. Erdassa tyoyksikossa tyohontuloaikojen porrastaminen ja lain

mukainen tyévuorojen valinen lepoaika nahtiin tydhyvinvointia tukevana arjen kdytantona.

“Mutta se on mun mielesténi lain mukaisesti se 11 tunnin lepoaika huomioitu ja por-

rastettu tyéhéntulon aikoja, sen mukaisesti mité on tarve.” (H1)

Johtamisen merkitys tydhyvinvoinnille nousi haastatteluissa selkeasti esille. Tydhyvinvoinnin johta-
minen oli haastattelujen perusteella etenkin yhdessa yksikdssa tietoinen osa esihenkilén henkil6-
kohtaista johtamisotetta. Haastatteluissa korostui osallistava, dialoginen ja valmentava johtamis-
ote osana tyohyvinvoinnin johtamista. Tarkeana nahtiin, etta esihenkil6 on avoin keskusteluille

sekd helposti lahestyttava.

“Etté esimiehet on avoimin ovin, haluavat ottaa tyéntekijdin kuulolle, jos joku tdmméo-
nen tyéhyvinvointiasia mielessd on. Sen keskustelun kautta IGhetddn liikkeelle ja sit

siihen ldhetddn miettimddn keinoja ja ratkaisuja.” (H7)
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Kaiken kaikkiaan tydyksikkojen tydhyvinvointiin oli organisaatiotasolla alettu panostaa aikaisem-
paa enemman. Haastatellut kertoivat, etta tyky-toimintaa oli lisatty seka esihenkilot olivat alka-

neet panostaa oman toiminnan kautta tyéhyvinvointiin lisddntyvissa maarin.

”Tdd on meilld niin kun mennyt muutamassa vuodessa ihan hirvedsti parempaan

suuntaan, koska olen ndhnyt myés sen, millaista se on, kun sitd ei ole.” (H10)

Palautekdytannot

Viimeisena toimivien kaytantdjen teemassa kartoitettiin yksikdiden palautekaytantoja, kiinnittden
erityista huomiota siihen, millaiseksi haastatellut kokivat palautteen antamisen ja saamisen tyoyh-
teis0ssdan. Haastatteluiden perusteella palautteen antaminen oli osa kaikkien tydyksikéiden toi-
mintatapaa. Tarkeana koettiin palautteen antaminen avoimesti, henkil6kohtaisesti ja yksityisesti
hyvassa vuorovaikutuksessa. Palautetta kyettiin antamaan niin tyontekijalta esihenkil6lle kuin

painvastoin.

”Tddllé on ihan tosi hyvd ja helppo antaa kaikenlaista palautetta ja pystytddn keskus-

telemaan asioista.” (H12)

“No tietysti ehkd se on enemmdn sellasta kahdenkeskistd sitten se palaute, jos pa-

lautetta annetaan.” (H19)

Ty6yksikoissa koettiin niin positiivisen kuin negatiivisenkin palautteen antaminen melko helpoksi.
Kehittavan palautteen vastaanottamisen osalta haasteeksi kerrottiin aika ajoin muodostuvan se,
ettd palautteen saaja saattaa kokea palautteen loukkaavan hanta henkil6kohtaisesti. Naista tilan-
teista oli kuitenkin selvitty keskustelujen avulla. Esille nousi myos, etta uusilla tyontekijoilla saattoi

esiintya arkuutta palautteen annon seka vastaanottamisen suhteen.

”Osalla kehittdvdn palautteen saaminen menee véhdn tunteisiin vdlilld. Ja sit kun
keskustellaan, ettd se ei ollut nyt ihan persoonakysymys vaan ihan tyéhén liittyvd.”

(H4)
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Sujuvien palautekdytdntojen koettiin hyodyttdvan koko tydyhteisoa. Yleisesti yhteisten tyotapojen
kyseenalaistaminen palautteen kautta koettiin hyvana ja palautteen kautta tyontekijoille oli tullut
lisaksi taitoa perustella omia mielipiteitdaan. Palautteen avulla voitiin myds tehda mahdollisia kor-

jaavia toimenpiteita ja kehittaa toimintaa.

”Md ainakin itse ajattelen palautteesta niin, etté se on aina vaan niinku hyvd. Kun tu-
lee jotain palautetta, niin sitten voidaan miettié ettd miten voitais tilannetta korjata
ja mistd se johtuu, jos on kielteistd palautetta. Ettd mitd vois sitten tehdd, ettd seu-

raavalla kerralla onnistutaan paremmin.” (H14)

Haastatellut kuvasivat, etta palautteen antamista helpotti heidan tyoyhteisdissaan vallitseva avoin
ja keskusteleva, vuorovaikutteinen tyokulttuuri. Myos toisen tyon arvostus ja luottamus vaikutti-

vat palautteen antoon ja vastaanottamiseen positiivisesti.

”Joo, tddlld on niin kuin avoin se keskusteluyhteys ja sitten md ainakin koen, ettd jo-

kainen arvostaa sitd toisen tyé6td tddlld.” (H10)

Myos esihenkil6illa oli rooli tydyhteisojen palautekdytantdjen osana. Erityisesti yhdessa tyoyksi-
kdssa tuotiin esille, ettd heidan esihenkilonsa ovat omalla esimerkillddan vahvistaneet tyontekijoi-
den palautteen antamisen taitoja. Palautteen antamista tyoyhteisossa helpotti esihenkildn sinne
luoma luottamuksellinen, kuunteleva ja kannustava ilmapiri. Esihenkilén jatkuva tietoinen positiivi-
sen palautteen antaminen koettiin kannustavan tyoyhteisdssa muitakin toimimaan samoin. Haas-
tatteluissa esille nousi lisaksi, ettd palautteen antaminen ei kuitenkaan ollut aina esihenkil6llekdaan

helppoa, etenkin vaikeiden asioiden puheeksi ottamisen osalta.

“Esimiehet on omalla esimerkillddn hyvin antaneet sitd, milld tavalla sité palautetta
annetaan ja on ollut aina sellainen luottavainen olo heiddn kanssa keskustellessa.

Ettd he kylld ohjaa hyvinkin meitd téssékin asiassa.” (H6)

5.3 Osallistava johtaminen

Tutkimuksen toinen yldluokka kasittelee osallistavaa johtamista, jossa erityinen huomio keskittyy

kuuteen eri alaluokkaan (Kuvio 4).
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Ongelmatilanteisiin Toimintatapojen
puuttuminen uudistaminen

Esihenkilon osallisuus
tyon arjessa

Yhteinen paatoksenteko

Kuvio 4. Osallistava johtaminen

Osallistavan johtamisen alaluokiksi muodostuivat esihenkilon osallisuus tyon arjessa, yhteinen
paatoksenteko, ongelmatilanteisiin puuttuminen, toimintatapojen uudistaminen, keskinaiset suh-

teet ja yhteiset pelisaannot.

Esihenkilon osallisuus tyon arjessa

Ensimmaisena teemana osallistavan johtamisen yldluokassa kasiteltiin esihenkilon osallisuutta
tyon arkeen. Haastattelujen perusteella kaikissa tutkimukseen osallistuneissa yksikdissa esihenki-
16illa oli hyva tietamys tyoyksikkonsa arjesta. Osassa tyoyhteisdja esihenkilGilld oli mahdollisuus
osallistua valittomaan hoitotyéhon, jolloin he saivat nakemysta tydyhteison arjesta ja vallitsevista
kdytannoista sitd kautta. Yksikoissa, joissa esihenkild ei voinut osallistua valittdmaan hoitotyohon,
oli esihenkil6illd kuitenkin paivittdisten kohtaamisten ja saannollisten tiimipalavereiden kautta ka-

sitys tyoyhteison sen hetkisesta tilanteesta.

” Héin (esihenkild) tulee tuonne meiddn joukkoon ja hdnhdn viililld tekee myds hoito-
ty6td. Ettd on tuolla meidén mukana ja ndkee sitd meiddn tyotd ja niité toimintata-

poja.” (H19)

“Kylld meiddn esimies, IGhiesimies tietdd tasan tarkkaan just meiddn kaikkien tyénku-
vat ja tehtdvdnkuvat, mitd me tehdddn.”Mut eihdn hén silld lailla niin kuin ole taas
pdivittdin siind meiddn tyéssé mukana. Mutta on tietoinen, mitd me tehdddn ja mistd

se meiddn pdivét koostuu.” (H7)
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Tarkeana ulottuvuutena arjen osallisuudessa oli tyontekijoiden kokemus siitd, ettad esihenkilé on
heidan tukena ja apuna. Haastatellut kokivat, etta esihenkil66n on helppoa olla yhteydessa, vaikka
erdassa yksikossa yhteydenpito tapahtuikin haastattelujen aikaan pelkastaan etayhteyksien
kautta. Tarkeaa osallisuuden nakékulmasta oli haastatteluiden perusteella my6s se, etta esihenki-

|6t ottavat kantaa asioihin ja osallistuvat tarvittaessa myos tyon prosessien kehittamiseen.

”Koen, ettd pddsee kylld helposti ottamaan yhteyttd ja puhumaan niistd asioista.”

(H4)

Avoin keskusteluyhteys, lasnaolo ja kiinnostuksen osoittaminen nahtiin esihenkilén osallisuutta
tukevina kokonaisuuksina. Lisdksi esihenkilon pyrkimys puuttua tyon kuormittavuuteen nousi

haastatelluissa osallisuutta tukevaksi seikaksi.

“Ja ainahan voidaan mennd juttelemaan, jos on joku sellainen asia, mistd pitéé vd-

hdn keskustella ja hakea jotakin linjausta asiaan.” (H6)

My0s organisaation ylemman johdon osallisuus tyon arkeen tuli haastatteluissa mydnteisessa va-
lossa esiin. Vaikka ylempi johto ei osallistunut tyoyksikdiden pdivittdiseen valittdmaan tyohon, ko-
ettiin tyoyksikdissa ylemman esihenkilon olevan tietoinen yksikdn kokonaistilanteesta ja antavan

sen tuen arjessa, mitad he tarvitsevat. Merkityksellisena nayttaytyi myos yksikon esihenkilon ja

ylemman esihenkilén valinen hyva yhteistyo.

“Ettd hén (ylempi esimies) ei arkeen, ei siihen operatiiviseen toimintaan millédn lailla
ota kantaa, mutta kylld hén on tukena ja apuna silloin, kun on sellasia asioita, mihin

héntd tarvitaan.” (H15)

Yhteinen paatoksenteko

Osallistavan johtamisen toisessa teemassa kartoitettiin tyontekijoiden mahdollisuuksia osallistua
vhteiseen paatoksentekoon. Haastattelujen perusteella voidaan todeta, etta tahan tutkimukseen
osallistuneissa tyoyksikoissa vallitsi vahva yhteisen paatoksenteon kulttuuri ja paatéksenteossa

mukana olo nahtiin jopa tyoyhteison toiminnan edellytyksena. Erityisen tarkeda haastateltujen
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mukaan oli se, ettd paatoksia tehtiin tyoyhteisodissa yhdessa tiiming, jolloin seka esihenkilot etta

tyontekijat pystyivat tuomaan asioita yhteiseen keskusteluun.

”Yhdesséhén me paljon pohditaan, monet asiat. Paljon tehdddn yhdessd, tiimind.”

(H16)

Yleisin foorumi paatoksenteolle ja niista keskustelemiselle olivat tydyhteiséjen sadanndlliset tiimi-
palaverit, joihin osallistui suurin osa henkilokunnasta. Liséksi yhteisista paatoksista keskusteltiin
tarvittaessa useammin paivittdisten raporttihetkien yhteydessa. Myo6s sahkdpostia ja muita yhtei-

sia viestintakanavia hyédynnettiin henkilékunnan tiedottamisessa.

”Kylld minun mielestd se on justiin ne tiimipalaverit mikd sitten aina on se missd

niistd suunnitelmista ja niistd asioista sitten keskustellaan.” (H9)

Haastatellut toivat esille, etta kaikkien osallistaminen paatéksentekoon lisasi henkilokunnan kuul-
luksi tulemisen ja tyon hallinnan tunnetta seka lisdksi helpotti paatdksenteon lapindkyvaksi teke-
mista tyoyhteisossa. Osallistuneissa yksikdissa esihenkilot informoivat tyontekijoita tydyhteisoa
koskevista paatoksista valmisteluvaiheesta paatoksentekovaiheeseen saakka avoimesti ja osallista-
vasti, jonka avulla myos yllattavilta paatoksilta valtyttiin. Lisaksi kaikkien paatdsten taustalla olevat

perustelut tuotiin henkilokunnalle selkeasti esille.

”Koen kylld silld lailla, ettd tddllé on hyvin avointa se semmoinen, ettd kerrotaan
aina, ettd mitd on suunnitteilla, vaikka ne olisi vasta sellaisia ajatuksentasolla olevia

asioita.” (H9)

“Tavallaan on sellainen avoimuus valmisteluvaiheesta sinne pddtéksentekovaihee-

seen ja tyontekijéiden mukaanotto siihen tekemiseen.” (H14)

Yhteinen paatoksenteko nahtiin myos tarkedna osana tyon kehittamista, etenkin yhdessa osallistu-

neessa yksikossa tyontekijoilld oli vahva rooli tyon kehittamiseen liittyvassa paatdksenteossa.
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“Esimiehelldhdn on linja ja ajatus, mihin suuntaan haluaisi toimintaa kehitettévdn,

mutta tullaan kylld varmasti kaikki kuulluksi. ” (H7)

Yhteisen paatoksenteon ohella vapaus itsendiseen paatoksentekoon tyossa nahtiin tarkeaksi. Li-
saksi eradssa yksikdssa koettiin yhteisen paatdksenteon kulttuurin muuttuneen viimeisten vuosien

aikana merkittavasti positiivisempaan suuntaan.

“Toisaalta heilld on myds mahdollisuus ihan jokapdivéisessd tydssd tehdd niitd péd-

toksid hyvin vapaasti itse.” (H4)

“Kulttuuri on muuttunut. Meilld on ollut sellainen tapa vuosia sitten, ettd mistddn ei
kerrottu mitddn, ettd se vaan kerrottiin sitten mitd oli pddtetty. Ettd tdssd on kans

tullut valtavan iso muutos, ettd kaikkea voidaan puhua porukalla.” (H6)

Ongelmatilanteisiin puuttuminen

Osallistavan johtamisen kolmannessa teemassa selvitettiin tyoyksikkdjen toimintatapoja ongelma-
tilanteissa. Haastattelujen perusteella kaikissa osallistuneissa yksikdissa puututtiin tydyhteisdén on-
gelmatilanteisiin aktiivisesti ja systemaattisesti. Ensisijaisena puuttumistapana tuotiin esille raken-
tava keskustelu, jonka lisdksi erityisen tarkeina nahtiin nopea puuttuminen seka

ratkaisukeskeisyys.

“Mutta sitten jos puhutaan tyontekijoitten kesken ongelmatilanteista, niin kylléhén

meilld on niinku systemaattinen malli tavallaan siihen. ” (H15)

“Ja kylléhdn se sitten tietysti keskustellen on. Ja yritetddn aina I6ytdd se ratkaisu.

Aina tavoitellaan sitten sitd ratkaisua, ei ikédédn kuin jdd leijumaan ne asiat.” (H9)

Haastatellut kertoivat, ettd tyoyhteisOissa oli tapana hoitaa ongelmatilanteet luottamuksellisesti
suoraan asianosaisten kesken keskustellen, pyrkien kaikkia osapuolia tyydyttavaan ratkaisuun. Esi-

henkildiden rooli keskusteluissa kuvautui ohjaavaksi ja vuorovaikututusta lisdavaksi.
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“Ja tydyhteisén ongelmatilanteissa se vdhdn riippuu siitd, millasia ne on. Jos ne on
sellasia, ettd siind on nyt useampi ja se on selkeesti sellainen isompi tilanne, niin sit
me istutaan niitten ihmisten kanssa alas ja keskustellaan, ketd siihen asiaan liittyy.”

(H4)

”Meilld on ollut sellainen sopimus, ettd jos tulee téllasia vaikka henkilGiden vdlisid

konfliktitilanteita, niin me ei ldhdetd niité niinku selén takana puhumaan tai selvitte-
lemddn, vaan sitten kutsutaan molemmat paikalle ja sitten niinku ohjataan sité kes-
kustelua ja autetaan heitd siind keskindisessd vuorovaikutuksessa ja I6ytdd niitd rat-

kaisuja miten téstd pddstddn eteenpdin.” (H14)

Esihenkilon johtamisen taidoilla ja tydyhteisdssa vallitsevalla avoimella ilmapiirilla koettiin olevan

positiivisia vaikutuksia yksikdssa esiintyvien ongelmatilanteiden hoitamiseen.

”Se on just niin avointa ja niin helppo keskustella ja noi on todellakin niin taitavia nuo

esimiehet.” (H7)

”Sielld on vahvoja ammattilaisia ja osaavia persoonia, niin siind tarvitaan osaavaa
johtamista, ettd siind kaikkien nékékulma tulee huomioiduksi ja sitten kukaan ei jyréd
niinku muita alleen. Ett se vaatii viihén sellaista pelisilmdad ja sellasta oikeenlaista ai-

toa dialogia sen tiimin kanssa.” (H15)

Haastatellut kertoivat, ettda mikali ongelmatilannetta ei saatu keskusteluiden kautta ratkaistua, oli
tyoyksikoissa mahdollisuus ryhtyda myos muihin toimiin. Ndista merkittavimpina nousi esille tyoter-
veysyhteisty0, varoitusmenettelyt sekd muut sovittelumenettelyt. Haastatteluiden perusteella nai-
den toimien kdyttaminen oli kuitenkin hyvin harvinaista ja paaosin tilanteet oli pystytty selvitta-

maan keskustelujen kautta.

”Viilillé on oikeesti niitd tilanteita, ettd tarvitaan sité tyéterveyshuoltoa siellé apuna.
Jos se onkin vaikka siihen tydssdjaksamiseen liittyvd tilanne ja se on néyttdytynyt sille

tyokaverille sit vaan niinku ihan eri valossa.” (H4)
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Tyodyhteison sisdisten ongelmatilanteiden lisdksi haastatteluissa tuli esille haasteelliset tilanteet
asiakkaiden ja omaisten kanssa. My0s naihin tilanteisiin oli padasaantoisesti |0ydetty ratkaisut kes-

kustellen.

“"Mutta kyllé meilld on haastavia omaisia joskus aiemmin ollut. Hédn (esihenkil6) on
hyvin saanut keskustelun kautta ratkaisuja haastavan omaisen kanssa, voi sanoo

ndin.” (H1)

“Ja jos on ollut asukkaiden tai omaisten kanssa jotain, niin hdn (esihenkild) kyllé ot-

tautuu niinku heti niihin.” (H19)

Toimintatapojen uudistaminen

Neljas teema osallistavan johtamisen ylaluokassa kasitteli esihenkilon suhtautumista tyoyksikon
toimintatapojen uudistamiseen. Tehtyjen haastattelujen perusteella kaikissa osallistuneissa yksi-
koissa esihenkil6lld oli avoin, kannustava ja myonteinen suhtautuminen toimintatapojen kehitta-

mista kohtaan.

”Ja (esihenkil6t) ottavat hyvin ideoita ja ajatuksia vastaan ndissd toimintatapojen uu-

distamisessa. Ettd suhtautuvat avoimesti ja mydnteisesti.” (H10)

”Ja koko ajan kannustetaan, ettd hyvd juttu ja kehittdkdd.” (H11)

My0s tyoyhteis6ja kuvattiin haastatteluissa uudistusmyonteisiksi ja tyon kehittaminen nahtiin
osana jatkuvaa tyoskentelytapaa. Kehittamista toteutettiin tyoyhteisbissa tarveldhtoisesti. Esille
nousi lisaksi ketteran kehittamisen malli, jossa tyontekijoille oli annettu mahdollisuus kehittaa

omaa tyota melko vapaasti.

”Kdytdnnosséhdn me niin kun tddlléd leanataan koko ajan. Ettd mietitddn, mitenkd

tdd asia voitaisiin tehdd entistd paremmin.” (H12)
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“Kylléd md ndkisin, ettd hyvin (on esihenkilé suhtautunut). Koska se on ollut paljon ni-
menomaan sité hakemista, niin hédn on sanonut, ettd kokeilkaa ja katsokaa toimiiko.

On saatu tehdd.” (H19)

Haastatteluiden perusteella esihenkildilla oli tarkea rooli niin mentorina kuin aktiivisena toimijana
uudistuksia lapi vietdessa. Haastatellut tunnistivat esihenkildidensa johtamistyylissa muutosjohta-

jan ominaisuuksia.

"Tddlld on semmoinen imu kehittdd tdtd ja esimies ja esimiehet sité ruokkii. Se on

hieno malli.” (H11)

”Ja onhan ndd meiddn esimiehet niinku muutosjohtajia molemmat meidén ld-
hiesimiehet ja sitten vanhustydn johtaja. Ovat itse niin vahvasti siind muutoksessa

mukana. Ovat muutosjohtajia, ravistelevat vanhoja toimintatapoja.” (H7)

Keskindiset suhteet

Viidentena teemana osallistavan johtamisen yldaluokassa oli keskindiset suhteet, jossa perehdyttiin
erityisesti luottamuksen ja avoimuuden toteutumiseen esihenkilon ja tyontekijoiden valilla. Paa-

osin haastatellut ilmaisivat keskindisten suhteiden toimivan tyoyksikdssaan hyvin. Lisdksi valtaosa
osallistuneista koki esihenkilon myos helposti [ahestyttavaksi, ja he pystyivat kddantymaan kaikissa

asioissa esihenkilon puoleen.

“Kylléd hén kuuntelee sua ihan rauhassa eikd ikinéd sano, no nyt mulla ei ole sopiva

hetki, vaikka tulisikin mieleen ndin sanoa.” (H1)

Osassa yksikoita tuotiin kuitenkin esille, etta keskindisissa suhteissa on ollut myos haasteita ei-
vatka kaikki tyontekijat ole kokeneet esihenkil6a niin helposti lahestyttavaksi. Lisaksi esihenkilon ja
tyontekijan keskindisia suhteita ovat heikentdneet tilanteet, joissa tyonkuvaa ei ole voitu muokata
tyontekijan toivomaksi. Haastateltujen mukaan myos yksilolliset erot vaikuttivat siihen, millaiseksi
keskinadiset suhteet koettiin. Osalla tyontekijoista oli pelkdastaan ammatillinen suhde esihenkil6on,

kun taas osalla oli esihenkilon kanssa myo6s kaverisuhde.
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”On varmaan jotkut sillein ldhentynyt enemmdn esimiehen kanssa kuin toiset. Jotkut
ehkd ystdvystyy helpommin tai ndin. Jotkut taas sitten aattelee, etté se on esimies ja
pomo, ettd se on niinku johtaja eikd sen kanssa tarvii sen kummemmin muuta niinku

tehddkddn.” (H19)

Haastattelujen perusteella kaikissa tyoyhteisoissa vallitsi padosin avoin ja luottamuksellinen ilma-
piiri. Avoimuus ja luottamuksellisuus nayttaytyivat tyoyhteisoissa siten, etta tyontekijat pystyivat
nayttamaan tunteensa ja keskustelemaan niista niin esihenkilon kuin tyokavereiden kanssa. Asi-
oista pystyttiin olemaan myos eri mielta ja saavuttamaan lopulta yhteisymmarrys. Myos tasapuoli-
suus, oikeudenmukaisuus ja yhdenvertaisuus toteutuivat haastateltujen mukaan tyoyksikoissa
tyontekijan ja esihenkilon valilla hyvin. Esihenkilon koettiin kohtelevan tyéntekijéita tasapuolisesti
ja kaikilla oli tyoyhteis6ssa oma, yhdenvertainen rooli. Esihenkilén rooli nahtiin yhtena roolina

muiden joukossa.

”On semmonen luottamus ja avoimuus ja ollaan niinku toistemme puolella ja yhdessd

tehdddn tétd.” (H14)

“Meiddn esimiehet mun mielestd hienosti tasapuolisesti kohtelee meité tyéntekijéitd.

Se on yksi iso juttu.” (H6)

Yhteiset pelisadnnot

Viimeisena teemana osallistavan johtamisen ylaluokassa kartoitettiin tydyhteison yhteisia peli-
saantoja ja niiden johdonmukaisuutta. Haastattelujen mukaan tutkimukseen osallistuneissa tyoyk-
sikdissa toimittiin padosin yhteisten, organisaation visioon ja arvoihin pohjautuvien pelisdantojen
mukaisesti. Kaikissa yksikoissa ei oltu nahty kuitenkaan tarpeelliseksi laatia tiimin sisdisia pelisdan-

toja erikseen, mutta sellaiset olisi tarpeen vaatiessa mahdollista tehda.

”Elikkd peliséénnét pitdd aika ajoin aina kirjata ja ne pitéd perustua meiddn vanhus-

palveluitten visioon ja arvoihin ja ndihin asioihin, ettd se on niinku edellytys. ” (H15)
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5.4 Tyon palkitsevuus

Tutkimuksen kolmas ylaluokka kasittelee tyon palkitsevuutta, joka jakautuu kuviossa 5 esitettyihin

neljaan alaluokkaan.

Tyon laatu Tyon kunnioitus

Kuvio 5. Tyon palkitsevuus

Tyon palkitsevuuden alaluokiksi muodostuivat tyon laatu, tyon kunnioitus, tyon imu ja palkkaus.

Tyon laatu

Ensimmaisena tyon palkitsevuuden ylaluokassa selvitettiin tyontekijoiden kokemuksia tyonsa laa-
dusta ja siita, pystyvatkoé he omasta mielestaan tekemaan tyonsa hyvin. Haastatteluiden perus-
teella tyon laatu kuvautui kaikissa osallistuneissa yksikdissa perustasoltaan hyvaksi ja haastatellut
kokivat toteuttavan padosin laadukasta hoitotyota. Laadussa todettiin kuitenkin olevan hieman
vaihtelua tyoyhteison erilaisista tilanteista johtuen. Suurimpana laatua heikentavana tekijana
haastattelujen aikaan koettiin koronapandemia ja sen negatiiviset vaikutukset asiakkaiden sosiaali-

siin kontakteihin seka viriketoimintaan.

“Mun mielestd meilld on laadukasta hoitoa. Ja tehdddn sité tyéta hyvin ja kdytetdén

sithen aikaa.” (H19)

“Tyon laatu varmasti vaihtelee. Vilillé se parempaa ja vdlilld se on véihédn huonom-
paa. Silti se perustaso siiné on kuitenkin hyvd ja riittdvd, ja vihdn enemmdnkin kuin

hyvad.” (H4)
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Haastatteluissa nousi esille riittavan laadun nakokulma. Haastatellut esihenkilot kertoivat painot-
tavan tyontekijoille sita, etta myos riittavasti tekeminen riittaa eika joka paiva vaadita taytta te-
hokkuutta. Riittavan laadun ndakdkulma koettiin asiaksi, jota olisi hyva kasitelld sdannollisesti tyo-

yhteisoissa.

"Riittéié myds, ettd tekee riittdvdsti, ettd ei tarvitse joka pdivd tehdd 110 prosentti-
sesti tétd tyotd. Ettd riittdd kun teette 80 prosenttisella teholla, niin md olen tosi tyy-

tyvdinen. ” (H14)

Ty6yhteisdissa tyon laadun nahtiin koostuvan useista eri osa-alueista, joita maarittavat lainsaa-
danto, kansalliset sopimukset seka laatukriteerit. Keskeisina tydkaluina tyon laadun yllapitami-
sessa olivat tydyhteisdssa maaritellyt vastuualueet ja toimiva tiimityd. Lisaksi moniammatillisuus ja

sisdinen motivaatio nahtiin tarkeina tyon laatua yllapitavina ja lisaavina seikkoina.

“"Tdmmainen jokaisen ammatillisuus ja osaaminen ndkyy téissd ja heijastuu niin, ettd

tdd tyé muodostuu sitten téllaiseksi laadukkaaksi.” (H8)

Merkittavaksi tyon laadun mittariksi haastatellut nostivat asiakaslahtoisen ja hyvan hoidon toteu-
tumisen. Haastatteluiden perusteella kaikissa osallistuneissa yksikdissa tyd perustui yksilolliseen,
kokonaisvaltaiseen seka laadukkaaseen asiakkaan kohtaamiseen ja hoitamiseen. My0s asiakkaan
vaikutusmahdollisuudet omaan hoitoonsa seka toimiva omaisyhteistyd nousivat hoidon laadun

kannalta keskeisiksi asioiksi.

“Téissd tiimissd tehdddn niinku niin asiakaslédhtéisesti tyotd. Ja huomioidaan niin ko-

konaisvaltaisesti sitd asiakasta ja hdnen IGheisid ja verkostoja ja muuta. ” (H15)

Osallistuneissa yksikoissa asiakkaiden ja omaisten kokemuksia tyon laadusta pystyttiin tarkastele-
maan saadun asiakas- ja omaispalautteen kautta. Osassa yksikoita palaute oli suusanallista, osassa

sita kerattiin kirjallisesti.
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” Asiakkaat on olleet tosi tyytyvdiisid ja heiltd kysytddn koko ajan palautetta. Ja he on
kyllé antaneet sen palautteen, ettd he saa kaiken sen mitd he tarvitsee ja véhén

enemmdnkin. (H4)

Tyon kunnioitus

Toisessa tyon palkitsevuuteen liitetyssa teemassa kartoitettiin tyontekijoiden kokemuksia ty6 kun-
nioituksesta. Haastatellut kuvasivat, etta tyon kunnioitusta on mahdollista tarkastella joko tyon
sisalta tai tyon ulkopuolelta kasin. Tyon sisalla kunnioitus ndyttdytyi oman tyon ja tydpanoksen ar-
vostamisena. Myo6s tyon merkitykselliseksi kokeminen sekd oma asenne ty6ta kohtaan nostettiin
tarkeiksi puhuttaessa tyon kunnioittamisesta. Lisdksi tyon kunnioituksen kerrottiin nakyvan keski-

ndisessa kommunikaatiossa seka tyokaverin tyon arvostuksessa.

”Eli sekin on jonkin sortin kunnioitusta juuri sitd tehtyd tyétd kohtaan, ettd ei ole
vaan sielld palkan vuoksi vaan ihan tekemdissé jotain itselleen merkityksellistd ja tdr-

keetd.” (H11)

Tyon ulkopuolelta tarkasteltuna tyon kunnioitus nayttaytyi haastateltujen mukaan yksikon hyvassa
imagossa seka saadussa omais- ja asiakaspalautteessa. Yksikdiden asukkaat seka heiddan omaisensa
olivat antaneet hyvaa palautetta ja he olivat tyytyvaisia saamaansa hoitoon. Myds yhteistyokump-

paneiden ja tydnantajan kehut koettiin kunnioituksen osoituksena yksikkéa kohtaan.

”Md koen, ettd se miten meistd puhutaan tuolla kylilld ja miten ihmiset puhuu, niin

kyl se tuo sellasta tosi vahvaa kunnioitusta. ” (H4)

Hoitoalan yleinen kunnioitus arvioitiin haastatteluissa melko huonoksi. Osa toivoi tyénantajan

puolelta enemman kunnioituksen osoittamista ja yleisesti tydsta toivottiin enemman hyvaa pa-

lautetta.

“Tdd on ehkd yleisesti semmonen huonosti kunnioitettu ala. Ettd vdlilld tuntuu itestd

siltd, ettd voisi saada sitd kunnioitusta enemmdn téstd tyéstd.” (H19)
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Tyon imu

Kolmas teema tyodn palkitsevuuden ylaluokassa kasitteli tyontekijoiden nakemysta kokemastaan
tyon imusta. Haastatteluihin osallistuneissa yksikoissa koettiin padsaantdisesti hyvaa tyon imua ja
se nahtiin jopa edellytyksena hoitotydn tekemiselle. Haastatteluissa tuli kuitenkin esille, etta tyén
imu ei ollut pysyva tila, vaan siina saattoi olla vaihtelua oman vireystilan ja jaksamisen mukaan. Po-
sitiiviseksi voimavaraksi nahtiin se, ettd parempaa tyonimua kokevat tyontekijat “buustasivat”

muita, hieman heikompaa tyonimua kokevia tyontekijoita.

” Itse ainakin koen, ettd ei ehkd hoitotyétd pysty tekemddn, jos ei ole sitd jonkinlaista

imua siihen.” (H21)

Tyon imu nayttaytyi tyoyksikoissa etenkin tydlle omistautumisena seka tyon mielekkyytena. Haas-
tatelluilla oli halu tehda tyo parhaalla mahdollisella tavalla ja tyén koettiin olevan myos suuri osa

omaa identiteettid. Lisdksi tydssa viihtyminen oli tarkeda tyon imun nakokulmasta.

“Ja kyllé mulle ninku se omistautumiskohta, niin mulle tdd tyé on aika vahvasti myds

osa mun identiteettid, ettd md olen myds tdtd tyotd varten olemassa. ” (H14)

”On tdnne kiva tulla. Joskus on tunne ettei jaksais, mutta pddsddntéisesti kivaa. Sit
kun se on kuitenkin pddsddntoisesti sitd, etté on tosi kiva olla tdissd, niis se on kuiten-

kin tosi tdrkeetd, ettd on sellainen tyépaikka missd viihtyy.” (H3)

Haastatteluiden perusteella tyon imua tutkimukseen osallistuneissa yksikdissa lisasi erityisesti
tyosta saatu hyva palaute ja toimiva tyoyhteis6. Myods oman tyén kehittdmismahdollisuudet nah-
tiin niin tyon imua kuin tyohon sitoutumistakin lisddvana tekijana. Lisaksi organisaation ja omien

arvojen samankaltaisuus tuki tydn imun kokemista tyossa.

“Sehdn se auttaa jaksamaan, kun saa hyvdd palautetta.” (H19)

“Kun tddlld nyt hommat nyt toimii, niin se myés lisdd sitd tyén mielekkyyttd. Ja myos

auttaa jaksamaan siind tyéssd.” (H10)
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Tyon imun kokemisessa ndhtiin myds sen kuormittava puoli. Timan vuoksi tyoyksikoissa koettiin

tarkedksi huolehtia siitd, ettei tydon imu muutu negatiiviseksi tai kuormita tyontekijoita liikaa.

“Ettd pitdd itselleen tehdd ihan oikeesti niinku rajat siind, ettd ei tee ylipitkdd pdivdd
jatkuvasti.” ”Ettd kun on sitd muutakin elémdd. Ja toisaalta se muu eldmd sitten aut-
taa jaksamaan siind tydssd, ettei se tyén imu mene sitten negatiiviseen, ettei jid

muulle aikaa. (H15)

Palkkaus

Viimeisena tyon palkitsevuuden yladluokassa selvitettiin haastateltujen ndakemyksia palkkauksesta.
Erityinen huomio kohdistui siihen, pystytdaanko tyoyksikdissa nostamaan palkkaa tyon vaativuuden
kasvaessa. Palkkauksen suhteen haasteltujen kokemukset erosivat varsin paljon toisistaan. Yh-
dessa tyoyksikdssa haastatellut kokivat palkkauksen vastaavan hyvin tydnkuvaa ja palkka nahtiin
myo0s erittdin vertailukelpoisena organisaation muuhun palkkatasoon ndahden. Tassa organisaa-
tiossa myo6s hyvin tehdysta tyosta pystyttiin palkitsemaan palkankorotuksin seka henkilokohtaisin
lisin. Lisdksi tyoyksikon esihenkil6illa oli tahtotila luoda tyoyksikkodn kannustinpalkkausjarjestel-

maa, mutta sita ei oltu saatu vield toteutumaan.

“Md ainakin ajattelen, ettd varmasti téhdn tyéhén ja tyénkuvaan ndhden palkka on

tdllé hetkelld ihan kohdillaan.” (H7)

”Tédlld on erittdin kannustava palkkausjdrjestelmd, jos vertaan niin kuin tuonne

muualle, niin tddlld on kylld huolehdittu siitd.” (H12)

Kahdessa muussa yksikdssa palkkauksen ei koettu taysin vastaavan tyon vaativuutta ja he toivat
esille toiveita paremmasta palkkatasosta. Haastatellut kertovat, etta tyoyhteison osaamisvaati-
mukset seka tydmaara olivat nousseet viime vuosina paljon, mutta palkkaan ei ollut vastaavasti
tullut korotuksia. Palkkakehityksessa nahtiin lisaksi alueellisia eroja, lahikaupungissa saatettiin sa-
masta tyostda maksaa 80-150 euroa enemman kuussa. Taman koettiin vaikuttavan oleellisesti syr-

jaisemman kunnan hoitotyon tyovoiman saatavuuteen.
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“Ja tavallaan se tyémddrd koko ajan kasvaa, koko ajan lisddntyy mitd pitdé niinku
huomioida ja tehdd ja noudattaa. Ja osaamistaso nousee, mut palkka ei kyl niinku

nouse.” (H2)

Haastatteluissa tuli lisaksi esille se, etta palkkaus koettiin yksityisen sektorin tyoyksikdssa huonom-
maksi kuin julkisella sektorilla. Haastellut kertoivat harmistuneena, etta yksityissektorilla heidan
peruspalkkansa oli kuussa noin 200 euroa julkista sektoria pienempi, vaikka tyonkuva oli sama.
My0s haastateltu yksityisen sektorin esihenkil® oli yhta mielta palkkaeroista ja toivoi hoitajille pa-
rempaa palkkaa. Han toi kuitenkin esille sen, ettei palkankorotusten toteuttaminen pienessa yri-
tyksessa ollut mahdollista ilman valtion tukea tai hoitohinnan paranemista. Lisdksi tyoehtosopi-

muksen taytyisi muuttua palkankorotusten mahdollistamiseksi.

”Se on ainakin véhdn harmi, ettd kunnallisella puolella saavat isompaa palkkaa,
vaikka tehdddn ihan tdysin sitd samaa tyotd yksityiselld ja kunnallisella. Etté se on

kuitenkin parin sadan euron hintaero siind palkkauksessa.” (H19)

Vaikka palkkatyytyvaisyydessa oli yksikkojen valisia eroja, toivat kaikki haastatellut esille sen, etta
yleisesti sosiaali- ja terveysalalla palkkaus ei tdysin vastaa tyon vaativuutta. Yksikéiden esihenki-
[6illa oli halua maksaa tyontekijoille suurempaa palkkaa seka palkita tyossa saavutetuista tulok-
sista nykyista enemman.

”"Md ajattelen sillé tavoin, etté sote-alalla palkkaus ei vastaa tyén vaativuutta mis-

sddn tdysin, jos ndin suoraan sanotaan. Ei johtajilla eikd tydntekijatasolla.” (H15)

5.5 Asiantuntijuuden kehittaminen

Tutkimuksen neljas ylaluokka kasitteli asiantuntijuuden kehittamista, jossa tehdyn sisallénanalyy-

sin perusteella muotoutui kuvioon 6 kootut alaluokat.
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Nayttoon perustuvan
tiedon hyédyntaminen
tyossa

Osaamisen huomiointi Oman osaamisen
tyon jakautumisessa kehittdminen

Perehdytys

Kehityskeskustelut

Kuvio 6. Asiantuntijuuden kehittaminen

Asiantuntijuuden kehittamisen alaluokiksi muodostuivat perehdytys, osaamisen huomiointi tyon
jakautumisessa, oman osaamisen kehittaminen, ndayttoon perustuvan tiedon hyédyntaminen

tyossa sekd kehityskeskustelut, kokemuksen ja osaamisen siirtyminen tyoyhteisossa ja tyonohjaus.

Perehdytys

Asiantuntijuuden kehittamisen yldluokan ensimmaisessa teemassa selvitettiin osallistuneiden yk-
sikkdjen perehdytyskaytantoja, kiinnittden erityista huomiota perehdytyksen suunnitelmallisuu-
teen ja kattavuuteen. Kaikissa tyoyksikoissa perehdytysta toteutettiin erikseen laadittujen pereh-
dytyssuunnitelmien pohjalta. Opiskelijoille, uusille tyontekijoille ja pitkadn toista poissaolleille
tyontekijoille oli kaytossa sisalléltdan hieman toisistaan poikkeavat perehdytyssuunnitelmat. Kay-
tannossa perehdytys tapahtui pitkalti yksikon ja perehtyjan tarpeisiin muokatun perehdytyslomak-

keen avulla.

“Meilld on perehdytyssuunnitelma niin opiskelijoille kuin tyéntekijoillekin ja meilld on
myds perehdytyssuunnitelma siihen, ettd jos tyontekijé on ollut kauan pois, ettd mitd

siind vdlissd on tapahtunut. ” (H4)

Haastatteluissa tuli esille, ettd etenkin yhdessa tyoyksikossa ladkehoidon perehdytyksessa kdytet-
tiin erillista perehdytyslomaketta. Taman lomakkeen lapikdyminen perehtyjan kanssa oli yksikon
sairaanhoitajien vastuulla, joka oli osoittautunut hyvaksi kdaytannoksi. Lisaksi toisen yksikén haas-

tatteluissa nostettiin esille laitepassi, jonka avulla tapahtui erilaisten laitteiden kayton perehdytys.
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“Sithdn meilld on laitepassi, ettd sitten pitdd kaikki héikkyrdt ja vermeet opetella
tddltd, nosturit ja verenpainemittarit, kuumemittareista hoivasénkyihin. Ettd kaikki

tulee opeteltua, ettd pddsee kunnolla kiinni siihen tyéhén.” (H19)

Haastatteluiden perusteella perehdytyksen laatu nahtiin yksikdissa melko hyvaksi. Haastatellut ko-
kivat kehittyneen perehdytyksessa merkittavasti ja perehdytysta oli yksikdissa myos tavoitteelli-
sesti kehitetty viime vuosina perehtyijilta saadun palautteen perusteella. Erddssa yksikossa oli
otettu vahan aikaa sitten kaytanto, jossa uutta tyontekijaa perehdyttda kolme ensimmaista paivaa
sama perehdyttaja. Tasta toimintatavasta oli tullut hyvaa palautetta perehtyjilta ja samalla pereh-
dytyksen laatua oli saatu paremmaksi. Myds muut haastatellut toivat esille kiireettomyyden tar-

keyden perehdytyksen laadun kannalta.

“Perehdyttdmistékin ollaan koko ajan kehittémdssd ja sekin on sellasta tavoitteel-

lista.” (H9)

Yhdessa haastatteluihin osallistuneessa yksikdssa koettiin, ettd perehdytykseen tulisi panostaa
vield nykyista enemman. Aiemmin useat opiskelijat olivat jadneet tyontekijoiksi heidan yksik-
koonsa, joten uusien tyontekijoiden varsinaista perehdytysta oli ollut sen vuoksi vihemman. Haas-
tattelujen aikaan yksikkdon oli tulossa taysin uusia sijaisia, jonka vuoksi etenkin perehdytyksen

systemaattisuuteen haluttiin jatkossa kiinnittda aiempaa enemman huomiota.

”Meiddn tyontekijdmme on pitkdlti tullut niistd opiskelijoista, jotka on suorittanut
meillé tyésséoppimisia. Niin se ei ole ehkd néyttéytynyt niin suuressa roolissa, kun

heiddt on perehdytetty jo sillé opiskelujaksolla siihen tyéhén.” (H4)

Osaamisen huomiointi tyon jakautumisessa

Toisessa asiantuntijuuden kehittamisen teemassa selvitettiin, kuinka téiden jakautumisessa yksi-
koiden sisdlla otettiin huomioon tyontekijoiden ammattinimikkeet, osaaminen ja vahvuudet. Tutki-
mukseen osallistuneista yksikdista yksi oli merkittavan paljon moniammatillisempi kuin kaksi
muuta. Yksikossa, jossa oli moniammatillisempi ydinrakenne, tehtiin pitkalti itsendista asiantuntija-

tyota, jonka vuoksi osaaminen ja ammattinimike pystyttiin haastateltujen mukaan huomioimaan
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tyonkuvassa ja tyon jakautumisessa hyvin. Haastatteluissa nousi esille, etta tyotehtavia voitiin
tassa yksikossa pitkalti muokata tydntekijan osaamisen mukaan ja tydyhteison sisalla oli mahdol-

lista halutessaan edetd myos vahvempaan asiantuntijarooliin.

“Ettd me léhetddn niinku kattomaan nditd tyétehtdvid sen osaamisen nékdkulmasta,

ettd mitd kukakin osaa, niin saa niinku kédyttdd niitd omia vahvuuksia. ” (H14)

Kahdessa muussa haastatteluihin osallistuneessa yksikdssa ammattinimikkeet eivat taas niin selke-
asti maaritelleet tyon jakautumista, vaan esimerkiksi sairaanhoitajat ja [ahihoitajat tekivat pitkalti
saman sisaltoista tyota. Sairaanhoitajilla oli enemman sairaanhoidollista vastuuta tydssa ja heilla
oli kokonaisvastuu ladkehoidosta seka ldadkariyhteistyosta, mutta he osallistuivat paljon myos valit-
tomaan perushoitotyohon. Valillisessa tyossa tyoskentelevilla hoitoapulaisilla ja laitoshoitajilla am-
mattinimike maaritteli tyon sisaltdod muita ammattiryhmia selkeammin. Naiden yksikdiden koh-
dalla lIahihoitajien ammattitaidon kokonaisvaltainen hyédyntaminen nayttdytyi erityisen tarkeana.
Lahihoitajat saivat tehda sairaanhoidollisiin t6ita ja tehda vastuuvuoroa yhta lailla, kuin sairaanhoi-

tajatkin.

Ja sitd ollaan Idhdetty kehittéimddn sitd opettamista, ettd IGhihoitajatkin uskaltaisi

ottaa enemmdin vastuuta. ” (H16)

Vaikka ammattinimikkeet eivat kaikissa tutkimukseen osallistuneissa tyoyksikoissa maaritelleet
tyon jakautumista niin merkittavasti, toivat kaikkien yksikkéjen haastatellut esille, ettd omaa osaa-
mista pystyi kuitenkin hyodyntamaan tyoyhteiséssa muilla keinoin. Tydntekijoille oli maaritelty
omia vastuualueita, joiden kautta he paasivat toteuttamaan omia mielenkiinnon kohteita ja vah-
vuuksiaan tyossa. Omaa osaamista pystyi lisaksi hydodyntamaan vetamalla erilaisia sisaisia koulu-
tuksia oman vastuualueen teemoista. Vahvuuksien ja oman osaamisen hyddyntaminen tydssa li-

sasi haastateltujen mukaan tyén imua ja tydmotivaatiota.

”Niin md uskon,ettd kun on tavallaan se sisdinen motivaatio johonkin osa-alueeseen,
niin sitten myéds tuntee vahvemmin sitd tyén imua ja tyémotivaatiota, kun saa kdyt-

tdd sité omaa kiinnostuksen kohdetta téssé tydssd.” (H14)
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Oman osaamisen kehittaminen

Kolmas teema asiantuntijuuden kehittamisen ylaluokassa keskittyi tarkastelemaan sita, kuinka
suunnitelmallista oman osaamisen kehittaminen haastatteluihin osallistuneissa tydyksikoissa oli.
Haastatteluiden perusteella kaikissa tyoyksikoissa tuettiin tyontekijoiden osaamisen kehittamista
hyvin. Tyoyksikoiden tydntekijat olivat kdyneet paljon erilaisia erikoistumiskoulutuksia muun mu-
assa saattohoitoon ja muistisairaanhoitoon liittyen. Haastatellut kokivat, etta esihenkilot mahdol-
listivat miltei kaikkiin tydntekijaa kiinnostaviin koulutuksiin hakeutumisen ja koulutuksiin paasivat

kaikki tydntekijat tasapuolisesti.

”On hyvin sellainen koulutusmydénteinen esimies, ett se niinku pyrkii jérjestdmddn

meille koulutusta. Kaikki pédsee tasa-arvoisesti koulutuksiin.” (H19)

”Kylld md ndkisin, ettd tyéntekijdt voi itse katsella sen, etté missé kokee tarvitsevansa

koulutusta ja ehdotella niité sitten esimiehille.” (H9)

Yksikoiden esihenkil6illa oli haastattelujen perusteella kannustava ja mydnteinen asenne tyonteki-
joiden osaamisen kehittamiseen. Haastattelut kertoivat, ettd jokaisen tyontekijan osaamisen kehit-
tamista kaytiin lapi vuotuisissa henkilokohtaisissa kehityskeskusteluissa ja lisdksi esihenkil6ille pys-
tyi esittdmaan koulutustoiveita melko vapaasti muinakin aikoina. Tietoinen osaamisen johtaminen
nousi haastatteluissa merkittavaksi osaksi yksikdiden osaamisen kehittamista. Taidokas osaamisen
johtaminen nahtiin tarkedna keinona tyontekijoiden sitouttamisessa ja parhaan mahdollisen po-
tentiaalin kayttoonotossa. Hyvalla osaamisen johtamisella koettiin olevan myds suoria vaikutuksia

parempaan hoitotydn laatuun.

“Hyviilld osaamisen johtamisella me saadaan my@és niinku sitoutuneita tyéntekijditd
ja saadaan niinku jokaisen potentiaali mahdollisimman hyvin kdytt66n ja tuotetaan

sitten parempaa laatua myds.” (H14)
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Ndytt6on perustuvan tiedon hyddyntdminen tyossa

Neljannessa asiantuntijuuden kehittamisen teemassa perehdyttiin yksikéiden nayttoon perustu-
van tiedon hyddyntamisen kdytantdihin. Haastattelujen perusteella yksikdissa oltiin aktiivisia hake-
maan omaan tyohon liittyvaa tietoa, mutta varsinaisten tietokantojen kaytto oli kuitenkin melko
vahaista. Yksi haastatelluista yksikoista kaytti tietokantoja hieman muita enemman, siella tieto-
kantoja oli erityisesti hyodynnetty yksikon toiminnan kehittamisessa seka osana oman ammatilli-

suuden tukemista.

”“Itse oon tottunut tuolla sairaalamaailmassa sillein, etté kun se terveysportti oli mel-

kein se paras kaveri, niin se on itselle automaatio.” (H16)

”Se myés kertoo siitd omasta ammatillisuudestakin, etté sitten hyddyntdd ihan tdtd

uusinta tietoa tédssé omassa tydssd.” (H10)

Haastatellut kertoivat, etta he pystyivat oman tyon suunnittelun avulla jarjestamaan aikaa tiedon-
hankintaan tyOajan puitteissa. Myods esihenkil6t suhtautuivat myodnteisesti tiedonhankintaan tyo-
ajalla. Kaytannossa tyopaivien aikana tiedonhankintaa tehtiin kuitenkin vahemman ja useat ker-
toivatkin hyddyntavan vapaa-aikaansa tutkimusartikkeleiden lukemiseen tai omien opintojen

suorittamiseen.

”Se on myds sitd tyon suunnittelua sitten, ettd etsii myds tietokannoista sitd tietoa.”

(H9)

Tyontekijoiden henkil6kohtaisen tiedonhaun lisdksi osallistuneissa tydyksikoissa oli vahva yhteinen
tiedon hakemisen seka jakamisen kulttuuri. Haastatellut toivat esille, ettd he pohtivat asioita pal-
jon yhdessa ja avun pyytaminen tyokaverilta myos tiedonhaun tiimoilta oli yleista. Ajankohtaisen
tiedon jakaminen oli osa tyoyhteisdjen jatkuvaa toimintakulttuuria ja etenkin yhden yksilon esi-

henkil6 toimi aktiivisena tiedon valittajana.

“Pohditaan sitd uusinta tietoa sitten yhdessd tai jos joku on epdselvd, niin etsitédén

sitd tietoa ja mietitédn.” (H16)
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Kehityskeskustelut

Viidennessa asiantuntijuuden kehittamisen teemassa selvitettiin tyoyksikkéjen kehityskeskustelu-
kdytantoja. Haastattelujen perusteella kaikissa haastatelluissa yksikdissa oli vuosittain toteutuvat
kehityskeskustelut. Yhdessa yksikdssa ensimmainen kehityskeskustelu jarjestettiin jo puolen vuo-
den paasta tyosuhteen aloituksesta, mutta muissa yksikdissa kehityskeskustelut toteutuivat paa-

saantoisesti kerran vuodessa. Haastatteluissa tuli esille, etta kehityskeskusteluja voitiin yksilolliset
tarpeet huomioiden jarjestada myos useamminkin. Lisaksi yleisena kdytantona oli pitda kehityskes-

kustelut joka toinen vuosi yksilokeskustelun sijasta ryhmamuotoisina keskusteluina.

“Kerran vuodessa on kehityskeskustelut. Tarvittaessa jos on jotain semmosta, tulee

huoli tyéntekijéistd tai jotain, niin pidetddn sitten useammin.” (H16)

Kokemuksen ja osaamisen siirtyminen tyoyhteis6ssa

Kuudennessa asiantuntijuuden kehittymisen teemassa perehdyttiin siihen, kuinka kokemus ja
osaaminen siirtyi osallistuneiden tyoyhteisdjen sisalla. Haastatellut kokivat tiedon seka osaamisen
siirtyvan paljolti arjen tyon ohessa. Erityisen tarkeiksi foorumeiksi kokemusten ja osaamisen jaka-
miselle koettiin yhteiset tauot ja keskusteluhetket, mutta lisdksi sisdiset koulutukset, perehdytys
seka kirjalliset prosessikuvaukset olivat yksikoissa kdytdssa olevia keinoja kokemuksen ja osaami-
sen siirtamiseen. Tydyhteison ilmapiirilla nahtiin olevan myonteisia vaikutuksia kokemuksen ja

osaamisen siirtymisen kannalta, koska silloin avun pyytaminen koettiin helpommaksi.

“Toimintatapa on sellainen, ettd yhdessé mietitéiéin asioita, niin niissd arjen keskuste-
luissa, kun kdsitelléén asiakkaitten asioita, niin niissé se hiljainen tieto myds sitten

siirtyy.” (H14)

Kokeneempien tyontekijoiden osaaminen nahtiin yksikodissa arvokkaaksi. Haastatellut kokivat, etta
kokeneempien tyontekijoiden kautta oli mahdollista saada uutta ndkékulmaa asioihin ja heilla
saattoi olla enemman rohkeutta toimia erilaisissa tydssa kohtaamissaan tilanteissa. Osaamisen ko-
ettiin kuitenkin siirtyvan nykyaan entista enemman myos nuoremmilta tyontekijoilta kokeneem-
mille erityisesti digitalisaation myota. Haastatteluissa korostuikin eri mittaisten tyokokemusten na-

keminen tyoyhteisdn voimavarana.
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“Ja kokeneempien tyéntekijoiden kautta ihan tulee taas niinku ittelle uutta semmosta
nékdkulmaa asioihin ja tietoa, mitd ei mistddn muualta tietokannoista kyllé hake-

maan léhtisi. ” (H7)

”Ja meitdhdn on 18-vuotiaasta eldkeikddn asti meitd, ettd hyvin erilaista ja tyékoke-
musta varmaan puolesta vuodesta 35 vuoteen. Ollaan hyvin sekalainen joukko. Ja hy-

vin pdrjétddn yhdessd kaikki.” (H19)

Vaikka kokemus ja osaaminen siirtyi yksikoissa haastateltujen mukaan paasaantoisesti hyvin, esiin-
tyi siind jonkin verran henkiloékohtaisia eroja eika tiedon jakaminen ollut kaikille tyontekijoéille niin
luontaista. Lisaksi joidenkin tyotapojen osalta osaamisen ei edes toivottu siirtyvan tyoyhteisossa
eteenpadin. Yhdessa osallistuneessa yksikdssa osaamisen ja kokemuksen siirtymisen toivottiin tule-

vaisuudessa kehittyvan nykyista systemaattisemmaksi mentorointimallin avulla.

“Ettd kyllé semmosta mentorointimallia pitdisi kehittéé ilman muuta niinku vanhus-
tydssd. “Ettd kun tulee uusia, niin nimettdisiin sellanen vaikka mentori siihen rin-

nalle.” (H15)

Ty6nohjaus

Asiantuntijuuden kehittamisen viimeisessa teemassa selvitettiin haastatteluihin osallistuneiden
tyoyksikkojen tydnohjauskaytantdja. Tyonohjauksen saatavuuden suhteen oli tyoyksikkdjen kes-
ken eroja. Yhdessa osallistuneessa yksikossa oli saanndllinen tydonohjaus joka toinen kuukausi ja
tyonohjauksiin paasi osallistumaan kaikki tyévuorossa olevat tyontekijat. Kahdessa muussa yksi-
kossa taas ei haastatteluiden aikaan ollut tydnohjausta, mutta toisaalta niihin ei nahty myoskaan
silla hetkella tarvetta. Lisaksi yksikoille, joissa ei ollut tydnohjausta, oli jatkossa luvattu jarjestaa

tyonojausta tarvittaessa ja joitain yksiloohjauksia oli jo toteutettukin.

”Tyénohjaukset on sdédnndllisesti parin kuukauden vdlein. Kaikki jotka sattuu vuo-

roon, niin pddsee osallistumaan siihen.” (H19)
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Aiemmin tyonohjauksen ulkopuolella olleet yksikot kokivat, etta heilla tydnohjauksellinen tuki oli
tyoyhteisdssa toteutunut muilla keinoin. Esille nousi erityisesti esihenkildiden omassa johtami-
sessa toteuttama tyonohjauksellinen toiminta, hyva tyoyhteison keskindinen vuorovaikutus seka

toimivat tyoterveyshuollon palvelut.

“Nuo meiddn esimiehet on semmosia, jotenkin se heiddn niinku taito johtaa ja luot-
sata meité on semmoinen, etté he varmaan tdllasta tyénohjauksellista toimintaa
koko ajan tekee silld lailla, ettd niinku siind ohjaa meitd kuitenkin niihin suuntaviivoi-

hin.” (H9)

5.6 Korkeatasoinen hoidon laatu

Tutkimuksen viides ylaluokka kasitteli korkeatasoista hoidon laatua, joka jakautui kuviossa 7 esitet-

tyihin kuuteen alaluokkaan.

Tutkittuun tietoon
pohjautuvat hoito-
menetelmat

Henkil6storesurssit ja Tyon vaativuutta

Laatukriteerit

ammattirakenne vastaava osaaminen

Kuvio 7. Korkeatasoinen hoidon laatu

Korkeatasoisen hoidon laadun alaluokiksi muodostuivat laatukriteerit, henkiléstoresurssi ja am-

mattirakenne, tyon vaativuutta vastaava osaaminen, tutkittuun tietoon pohjautuvat hoitomene-

telmat seka laite- ja potilasturvallisuus.

Laatukriteerit

Korkea tasoisen hoidon laadun ensimmaisessa teemassa perehdyttiin tyoyksikoissa kaytossa ole-

viin tyon laatukriteereihin. Haastatelluista yksikoista yhdella oli haastatteluiden aikaan kdytdssa
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laatukriteerien mukainen hoidon laadun arviointikaytant6. Kahdessa muussa yksikdssa tyon laatua
ei systemaattisesti arvioitu laatukriteereiden kautta. Toisessa naista yksikoista tyolle oli kuitenkin
luotu yksikdn omia sisdisia laatukriteereja, jossa erityistda huomiota haluttiin kiinnittaa tyon vaikut-
tavuuteen. Toisessa yksikdssa taas laatua arvioitiin aikaisemmin suoritetun laatusertifikaatin kri-

teerien kautta.

“Laaduntunnustus SHQS vaatii sitten tietynlaisia nditd tyéprosessien arviointeja ja

muita.” (H16)

”Ei ole mitddn sellasia, mitd yleisesti ottaen kriteereillé ndhdddn. Etté ne on sitten
omat sisdiset kriteerit, mutta ei mitddn semmosia ISO-tyylisié tai vastaavanlaisia ei

ole.” (H11)

Yhdessa yksikdssa oltiin ottamassa RAI- jarjestelma (Resident Assessment Instrument) ldhitulevai-
suudessa kayttoon ja sen avulla yksikdssa oli tarkoitus jatkossa arvioida hoidon laatua entista kat-
tavammin. Lisdksi hoidon laadun arvioinnissa hyédynnettiin sosiaali- ja terveydenhuollon vaarata-
pahtumien raportointijarjestelma haiproa. Omalta osaltaan laatua maarittelivat myos laki ja

erilaiset laatusuositukset.

“Niin se on tddllé organisaatiossa nyt sisddnajo vaiheessa, ettd tulee se RAl iso toi-
mintakykymittaus arviointijdrjestelmd, jonka on tarkoitus tulevaisuudessa myés an-

taa niitd laatukriteereitdkin toimintaan. ” (H7)

Henkil6stoéresurssit ja ammattirakenne

Korkea tasoisen hoidon laadun toisessa teemassa haastatellut saivat kertoa ndkemyksiaan yksik-
konsa henkilostoresursseista ja ammattirakenteesta. Kahden haastatellun yksikdn tyontekijat koki-
vat heidan henkilostoresurssinsa ja mitoituksensa riittaviksi. Toisessa naista yksikoista hoitajami-
toitus oli jo haastatteluiden aikaan korkeampi, kuin mita vanhuspalvelulaki edellytti. Haastatellut
kokivatkin ehtivansa tekemaan tyonsa hyvin, ja heilld oli antaa asiakkaille riittavasti aikaa. Toisessa
henkilostoresursseihinsa tyytyvaisyytta ilmaisseessa yksikossa resursseja oli pystytty hiljattain li-

saamaan vastaamaan sen hetkista tarvetta.
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“Meilléhén on sillein mahtava tilanne, etté meilldhdn on tosi iso hoitajamitoitus, siis
isompi kun mité laki vaatii. Elikkéd meillé on 30 asukasta ja meillé on aamuvuorossa

vaihtelevasti 7, joskus 8 tydntekijéd. Ja illassa on sitten 5.” (H19)

Yhdessa haastatellussa yksikdssa henkilostoresursseihin ei oltu taysin tyytyvaisia. Resurssit yksi-
kdssa oli jarjestetty mitoituksen mukaisiksi, mutta mitoituksen toivottiin olevan hieman sen het-
kista parempi. Haastatellut kaipasivat erityisesti asukaskohtaista aikaa enemman ja myos viriketoi-
mintaan toivottiin lisdresursseja. Merkittdvana syyna yksikon mitoituksen riittamattomyydelle
nahtiin olevan asiakkaiden sen hetkinen suuri hoidollisuus. Lisdksi koronapandemian aiheuttamat
eristys- ja rajoitustoimet kuormittivat henkil6kuntaa. Haastatellut kertoivat kuitenkin, ettd nykyi-
nen mitoitus koettiin riittavaksi silloin, kun hoidettavat asiakkaat olivat tamanhetkista tilannetta

parempikuntoisia.

“Resurssit on jdrjestetty mitoituksen mukaan. Mitoitus sais olla vihén korkeampaa,

jos sanon ndin.” (H1)

“Tdllé hetkelld meiddn henkilbkunta vastaa, ettd henkiléstéresurssit ei ole riittévdt,

koska asiakaskunta on todella huonokuntoista. ”(H4)

Ammattirakenteeseen yksikoissa oltiin padosin tyytyvaisia. Ammattirakennetta kuvattiin yksikoissa
riittavaksi ja tydyhteison toimintaa tukevaksi. Haastatellut toivat esille, etta heilld oli myés mah-
dollisuus vaikuttaa oman tyoyhteison ammattirakenteeseen. Kuitenkin eradssa yksikdssa nousi
toive vahentaa yksikosta laitoshuoltajia ja korvata heita hoitotyontekijalla, jotka voisivat olla
enemman apuna valittdmassa hoitoty6ssa. Lisdksi viriketoiminnan jarjestamiseen toivottiin alan

ammattilaisen tyopanosta.

“Mun mielestd olisi viisaampi ottaa laitoshuoltajan tilalle joku hoitotydntekijé, kuka
pystyy esimerkiksi asukkaille antamaan enemmdin eikd pelkkdd tiskid, siivousta ja

pyykkid hoitamaan.” (H1)
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Tyon vaativuutta vastaava osaaminen

Kolmannessa korkeatasoisen hoidon laadun yldaluokan teemassa selvitettiin haastateltujen koke-
muksia siitd, vastasiko tyontekijoiden osaaminen tyon vaativuutta. Kaikki osallistuneet olivat yh-

denmielisia siita, etta heidan tyoyksikdssaan osaaminen vastasi tyon vaativuuteen. Oman ja koko
muun tydyhteison ammattitaitoa arvostettiin ja haastatellut kokivat tekevansa laadukasta hoito-

tyota. Mikali yksikoissa ei jotain osaamista ollut, hankittiin sita erilaisten koulutusten kautta.

”"Md ainakin koen, ettd osaamista I6ytyy ja sitten tarvittaessa justiin niitd koulutus-
mahdollisuuksia saa, ettd pystyy kyllé sité omaa tietotaitoaan kylléd kouluttamaan-

kin.” (H9)

Tutkittuun tietoon pohjautuvat hoitomenetelmat

Neljannessa korkeatasoisen hoidon laadun teemassa selvitettiin tutkittuun tietoon pohjautuvien
hoitomenetelmien kayttoa yksikoissa. Haastatellut toivat esille, etta kaikki olivat tydyhteisossa ak-
tiivisia etsimaan tietoa ja seurasivat oman alansa keskustelua seka tutkimuksia. Tyontekijoiden
kdaymien koulutuksien agendana oli kartuttaa uusinta tietoa ja tuoda se koulutuksien kautta mui-
denkin tietoon tyoyhteisossa. Lisaksi erdadssa yksikdssa uusinta tietoa hoitomenetelmista oli han-

kittu erilaisiin hankkeisiin osallistumalla.

”Ndihin nimenomaan just koulutukset liittyy, just oli haavanhoitokoulutus muuten.

Ettd sielld kdvi pari, ja sit ne tuo tietoa tdnne tydpaikalle ja jakavat sitten.” (H19)

Laiteturvallisuus

Viidennessa korkeatasoisen hoidon laadun teemassa perehdyttiin siihen, kuinka yksikdissa huoleh-
dittiin hoitolaitteiden- ja valineiden ajantasaisuudesta. Haastatteluiden perusteella yksikdissa
kaikki tyontekijat oli perehdytetty laitteiden kayttoon. Lisdksi kaikissa yksikoissa oli nimetty laite-
vastaavat, joiden vastuulla oli huolehtia yksikdssa kaytettavien laitteiden turvallisuudesta ja saan-
nollisista huolloista. Asiakkaiden kdytdssa olevien apuvalineiden huoltojen jarjestaminen oli paa-

saantoisesti vian havainneen tyontekijan vastuulla, mutta myos omahoitajilla oli rooli omien
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asukkaidensa apuvalineiden kunnossapidossa. Joillakin hoito- ja apuvalineilld oli my6s huoltoyh-

tion kautta automaattisesti jarjestetyt vuosihuollot.

“Vilineistd pidetddn huolta ja on yritetty perehdyttdd hoitohenkilékuntaa tarkastele-
maan mydskin nditd apuvdlineasioita, etté ne pysyy kunnossa ja on niinku ajanta-

salla.” (H10)

Kahdessa haastatellussa yksikdssa laiteturvallisuuden koettiin olevan asianmukaista ja tayttavan
laatukasikirjan ja lain sille asettamat kriteerit. Yhdessa yksikdssa taas nahtiin laiteturvallisuuden

osalta myos parannettavaa ja laiteturvallisuus olikin yksikon yksi sen hetkinen kehittamiskohde.

“Laatukdsikirja jo velvoittaa ja totta kai laki terveydenhuollon laitteista velvoittaa sii-

hen, ettd miten niitten tarve on huoltaa, niin huolletaan.” (H16)

Potilasturvallisuus

Viimeisessa korkeatasoisen hoidon laadun teemassa selvitettiin, kuinka potilasturvallisuus huomi-
oitiin yksikdiden hoidon suunnittelussa ja toteutuksessa. Potilasturvallisuus kuvautui keskeiseksi ja
tarkeaksi osaksi yksikoissa tehtavaa asiakastyota seka asiakkaiden hoidon suunnittelua. Potilastur-
vallisuuden riskien arviointia tehtiin kaikissa yksikdissa saannoéllisesti niin, etta siihen osallistettiin

koko tydyhteiso.

”Se on yksi keskeinen asia sité hoito- ja palvelusuunnitelmaa. Jos puhutaan vanhuk-
sista ja muistisairaista niin se hdnen turvalisuutensa on yleensd se ykkosasia. Siité

ldhdetddn liikkeelle.” (H15)

” Mun mielesténi meillé on aika hyvin témd arvioitu ja sddnnéllisesti. Ja ainakin mo-

nelta kantilta pohditaan ja monen kanssa.” (H16)

Turvallinen ladkehoito nousi haastatelluissa keskeiseksi osaksi yksikdiden potilasturvallisuutta. Yk-
sikdihin oli laadittu ladkehoitosuunnitelmat ja ladkehoidossa tapahtuvia poikkeamia seurattiin
seka kasiteltiin sdannollisesti. Lisaksi poikkeamien kautta ladkehoitoa pyrittiin kehittdmaan entista

turvallisemmaksi.
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”Meilld on kdytbssd poikkeamaseuranta, elikkd jos tulisi jotain ldékevirhettd, niin se
merkataan sinne ja ne kdyddién ldpi aina palavereissa. Sitten jos tulisi vaikka kuukau-
den sisdlld johonkin samaan liittyvdid, niin sitten se otetaan jo kuukausipalaverissa

puheeksi. Niin sitd kautta seurataan niitd sitten. ” (H19)

Tarkea osa potilasturvallisuuden toteuttamista oli haastateltujen mukaan yksikdissa kaytetyt ra-
joittavat toimenpiteet, joita olivat muun muassa asiakkaan sangyssa kdytettavat turvalaidat ja pyo-
ratuolin turvavyo. Rajoittavat toimenpiteet olivat yksikoissa aina |adkarin luvan alaisia, niiden tar-

vetta arvioitiin sdaanndllisesti ja ne kirjattiin tarkasti asiakkaan hoito- ja palvelusuunnitelmaan.

“Rajoittaminen on tietty se sesmmonen, se on meillé aika kovien keskustelujen takana,
ettd miten rajoitetaan ja paljonko. Mut joskus se on turvallisuutta lisddvd asia vaan

oikeasti olla ne séingynlaidat ylhddlld.” (H4)

”Niitd (rajoittavia toimenpiteitd) arvioidaan sddnnéllisesti ja sité ollaan henkiléstén

kanssa nyt puhuttu, ettd se arviointi pitdisi olla melkein ihan koko aikaista.” (H16)

Haastatellut kertoivat, etta potilasturvallisuus huomioitiin yksikdissa lisaksi asiakkaiden kaatumis-
tapauksien varalle luotujen toimintaohjeiden kautta. Yksikoiden asiakkaille tehtiin tarvittaessa kaa-
tumisten riskiarviointeja ja lisaksi tydyhteisoissa mietittiin kaatumisten taustalla olevia syita seka

keinoja kaatumisten vahentamiseksi.

”Kylld me pohditaan, jos esimerkiksi asiakkaalla on kaatumisia tapahtunut lyhyelld
aikaa 2-3 kpl perdkkdin, arvioidaan tekemdllé FRAT-arvioinnin ja sen mukaisesti poh-
ditaan onko hénelld sopivat kengdt, onko jarrusukat tai onko apuvdlineet sopivia hd-

nelle, onko lonkkahousut kéytéssa? ” (H1)

5.7 Tyon ja yksityiselaman yhteensovittaminen

Tutkimuksen kuudes yldluokka kasitteli tyon ja yksityiselaman yhteensovittamista, jossa sisal-

[6nanalyysin perusteella muotoutui kuviossa 8 esitetyt alaluokat.
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Ty6ajan riittavyys

suhteessa tyomaaraan

Kuvio 8. Tyon ja yksityiselaman yhteensovittaminen

Tyon ja yksityiselaman yhteensovittamisen alaluokiksi muodostuivat ty6ajan riittavyys suhteessa

tydmaaraan ja yksilolliset tydvuoro- ja tyoaikajarjestelyt.

Ty6ajan riittavyys suhteessa tyomaaraan

Tyon ja yksityiselaman yhteensovittamisen ensimmaisessa teemassa selvitettiin, kokivatko haasta-
tellut ehtivansa tekemaan tyot suunnitellulla tydajalla.Kokemukset tydajan riittavyydesta suh-
teessa tydmaaraan erosivat haastatelluissa yksikoissa jonkin verran. Yhdessa yksikodssa tydajan ko-
ettiin olevan paaosin riittdva, mutta silti ajoittain tyossa oli kiireisempia ajanjaksoja. Kahdessa
muussa yksikossa tydajan ei nahty taysin riittavan kaikkien tyétehtavien hoitoon. Valittomaan hoi-
totyohon tydaika riitti paremmin, mutta valilliseen tyohon ja lisaantyneisiin kirjallisiin téihin kaivat-

tiin lisda tyoaikaa.

”Toki se on vdhdn sellasta vaihtelevaa, ettd vdlilld on hiljaisempi jakso ja sitten vdlillé

tuntuu, ettd on kiireempdd. Mutta keskiarvoltaan riittéd kylld.” (H9)

“Ei varmaan niin paljon vuorokauteen saada tunteja, ettd saatas kaikki tehtyd ja

omasta mielestd kaikkeen olis tarpeeksi aikaa.” (H21)

Vaikka tydajan ei koettu kaikissa yksikoissa olevan tdysin riittava, oli tyontekijoilla seka esihenki-
[6illa useita keinoja hallita tyomaaraa. Tyon organisointi ja prosessien kehittdminen nostettiin yksi-
koissa hyvaksi havaituiksi keinoiksi, lisdksi priorisointi- ja delegointitaidot ndhtiin tarpeellisiksi tyo-

maaran hallitsemisessa.
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“Sanottasko niin, ettd tyé ei tekemdlld lopu, mutta sitten selvitetddn tehddédnko tur-
haan, leanataan niité prosesseja ja katotaan mité vois tehdd, ettd se tyoaika riittdisi

paremmin. ” (H14)

Yksilolliset tyovuoro- ja ty6aikajarjestelyt

Toisessa tyon ja yksityiselaman yhteensovittamisen teemassa selvitettiin, kuinka yksil6lliset tar-
peet oli huomioitu yksikdiden tydvuoro- ja tybaikajarjestelyissa. Haastatteluiden perusteella kai-
kissa osallistuneissa yksikdissa huomioitiin tyontekijoiden yksilolliset tarpeet tydvuorojarjestelyissa
kokonaisuudessaan hyvin. Valtaosassa yksikdita oli kdytdssa autonominen tydvuorosuunnittelu
seka lisaksi yhdessa yksikossa oli liukuvan tydajan suomat joustot ja mahdollisuus pitkalti itse

7

suunnitella tyopaivien kulku.

”On hyvin joustavaa, kun ikddn kuin itse luodaan niinku kirjamme ja kalenterimme.”

(H9)

Yksikoissa tydvuorojen suunnittelussa otettiin huomioon myds yksil6lliset seikat kuten sairaus-
tausta tai yksityiselaman haasteet. Tama nakyi tydvuorosuunnittelussa niin, etta osalle tyonteki-
jOista ei suunniteltu ollenkaan yévuoroja tai iltavuoron jalkeisia aamuvuoroja ja tydssaolojaksojen
pituutta saatettiin lyhentaa. Lisaksi toihin paluu pitkien sairaslomien jalkeen toteutettiin lyhenne-

tylla tyoajalla.

”Meillé on esimerkiksi ihmisid, joilla on niinku joku sairaustausta tai joku tdmmédnen,
milloin ei esimerkiksi illasta aamuun tulemista kykene niinku tekemdiéin, ei vaan
niinku saa unta tai yévuorojen tekeminen on semmonen. Meillé on tosi paljon tyénte-

kijoitd, jotka ei tee yévuoroja.” (H4)

Vaikka tyévuorojen suhteen oli tyoyksikodissa paljon joustoja, pidettiin niiden suhteen silti myos ta-
sapuolisuudesta huolta. Erddssa tyoyksikossa olikin sovittu, etta kaikki tekivat paasaantoisesti

aamu- ja iltavuoroja yhta paljon.
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“Ettd pyrittdis siihen tasapuolisuuteen siind, ettd joku ei voi sitten jyrdtd pelkkdd aa-
muvuoroa 3 viikon listaan, koska jollekin muullehan se sitten kostautuu iltavuoroina.”

(H19)

Yksikoissa mahdollistettiin joustavasti my0s erilaisia yksilollisia tyoaikajarjestelyja. Kaikista kayte-
tyin haastatteluissa tyoyhteisdissa oli lyhennetty tydaika, jota yhdessa tyoyksikdssa teki jopa puo-
let henkilostosta. Lisdksi osa-aikaeldakejarjestelyt ja opintovapaat olivat jarjestyneet yksikoissa on-

gelmitta.

“Mulla itsellé kokemus tuosta osa-aikaeldkkeestd. Siirryin sitten, kun en kyennyt ole-
maan tuolla endd osastotyéssd, niin pddsin siirtymddn sitten tdnne ja mahdollistettiin

sitten tyéskentely tdllé puolella.” (H5)

6 Pohdinta

6.1 Tutkimuksen eettisyys ja luotettavuus

Peruslahtokohtana ihmiseen kohdistuvassa tutkimuksessa voidaan pitda sita, etta tutkittavat hen-
kilot luottavat tutkijoihin ja tieteeseen. Luottamuksen perustana ovat osallistuvien ihmisarvon ja
oikeuksien kunnioittaminen. Tutkimuksen suorittaminen hyvia tieteellisia kdytdantdja noudattaen
on keskeista tarkasteltaessa tieteellisen tutkimuksen eettisyyttd, luotettavuutta ja tulosten uskot-

tavuutta. (Tutkimuseettisen neuvottelukunnan ohje 2019,8.)

Rehellisyys, tarkkuus ja huolellisuus lapi koko tutkimusprosessin kuuluvat oleellisesti hyviin tieteel-
lisiin kaytantoihin. Tutkimus tulee suunnitella, toteuttaa ja tallettaa vastuullisesti seka tulokset tu-
lee analysoida ja raportoida avoimesti. Tarpeelliset tutkimusluvat on myds hankittava asianmukai-
sesti. Tutkijan on lisdksi informoitava osallistujia tutkimuksen etenemisestd, aineistonkeruusta ja
aineiston sailyttamisesta. Tutkimukseen osallistumisen tulee olla vapaaehtoista ja tutkittavien tu-
lee tietda keneen ottaa yhteytta tutkimukseen liittyvissa mielta askarruttavissa kysymyksissa. Tut-
kimusaineiston luottamuksellinen kasittely, asianmukaiset viittaustavat ja riittavan tietosuojan
huomiointi ovat myos tarkeita tutkimusta tehtdessa. (Tutkimuseettisen neuvottelukunnan ohje

2012, 6-7.)
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Tassa tutkimuksessa eettisyys otettiin huomioon tutkimusaiheen valinnasta saakka. Ennen tutki-
muksen aloittamista tutkija tutustui huolellisesti eettisyyden huomiointiin tutkimuksen eri vai-
heissa. Tutkittavat osallistuivat tutkimukseen vapaaehtoisesti ja heidan itsemaaraamisoikeuttansa
kunnioitettiin, joten heilla oli mahdollisuus kieltaytya tai keskeyttaa tutkimus milloin tahansa ilman
seuraamuksia. Kohdeorganisaatioilta pyydettiin ennen tutkimusta tutkimusluvat jokaisen organi-
saation oman hakemusprotokolla huomioiden. Kaikille tutkittaville Iahetettiin viikko ennen aineis-
tonkeruuta tiedote, jossa selvitettiin tutkimuksen tavoite, menetelmat, haastattelun kulku seka

tutkimuksesta mahdollisesti koituva rasite.

Luottamuksellisuus on tutkijan lupaus siita, etta tutkittavan henkilokohtaisia tietoja ei joudu vaa-
riin kasiin. Tutkijan onkin selvitettava tutkittaville yksityiskohtaisesti, kuinka eri tutkimuksen vai-
heissa pystytdan kaytannossa takaamaan sen luottamuksellisuus. Tutkittavan anonymiteetin sailyt-
tdminen on nain ollen oleellinen osa luottamuksellisuuden varmistamista. (Mdkinen 2006, 115-
116.) Tassa tutkimuksessa haasteltavia informoitiin tutkimusaineiston kasittelyn luottamukselli-
suudesta jo ennen haastatteluja. Tutkimukseen osallistuville kerrottiin siita, etta tutkija ei ilmaise
tutkimuksen yhteydessa kaytettavissa olleita luottamuksellisia tietoja sivullisille eika tutkija kayta
saamiaan tietoja muuhun kuin tahan tutkimukseen. Lisdksi haastateltavia informoitiin siitd, etta
keratty aineisto tallennetaan vain tutkijan kdaytdssa olevaan JAMK:n OneDrive-kansioon, jossa ne
sdilytetdaan tutkimuksen julkaisuajankohtaan saakka. Kaikki tutkimusaineisto kerrottiin havitetta-

van tutkimuksen julkaisemisen jalkeen.

Anonymiteetin sdilyttdminen valmiissa tutkimuksessa on osa tutkimusetiikan perusteita. Anonymi-
teetin sadilyttaminen on tarkeaa myos tutkimuksen kannalta, koska se lisda tutkijan vapautta. Ano-
nymiteetin kautta tutkimuksessa on helpompi kasitella vaikeitakin asioita ja lupaus salata henkil6l-
lisyys rohkaisee lisdaksi ihmisida puhumaan vapaammin. (Makinen 2006, 114-115.) Tassa
tutkimuksessa tutkittavien anonymiteetista huolehdittiin niin, ettd henkilotietoja ei keratty mis-
saan vaiheessa. Tutkimukseen osallistuvien ikd, koulutustausta, ammattinimike ja tyékokemus kar-
toitettiin tutkimuksen taustatietoja varten ja tasta haastatteluihin osallistuneita informoitiin jo en-
nen aineistonkeruuta. Anonymiteetti huomioitiin myos kertyneen aineiston vastauksia ja vastaajia
koodatessa, analysointivaiheessa haastatteluihin osallistuneet koodattiin numeroilla H1-H21 (H=
henkild). Tuloksia raportoitaessa ei puhuttu yksittaisista henkildista vaan yksikoista ja tulosten al-
kuperaislainauksista on poistettu tiettyyn yksikkdon viittaavat ilmaukset anonymiteetin sailytta-

miseksi. Koska tutkimuksen kohteena oli organisaatiot, jouduttiin tutkittujen yksikdiden tiettyja
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ominaispiirteitd nostamaan tuloksissa esille. Yksittaisten henkildiden anonymiteetista huolehdittiin

kuitenkin koko tutkimusprosessin ajan. (Makinen 2006, 115.)

Laadullisen tutkimuksen luotettavuutta voidaan tarkastella kasitteiden uskottavuus (credibility),
siirrettavyys (transferability), varmuus (dependability) ja vahvistettavuus (confirmability) kautta
(Tuomi & Sarajarvi 2018, 121). Shentonin (2004) mukaan tutkimuksen uskottavuuden varmistami-
nen on yksi tarkein luotettavuuden mittari. Tutkimuksen uskottavuutta tarkasteltaessa kiinnite-
taan erityisesti huomiota tutkimukseen valittujen menetelmien yhteensopivuuteen seka arvioi-
daan sitd, |6ydetadanko menetelmien avulla tutkimuskysymyksiin vastauksia (Shenton 2004, 64—
69). Laadullisen tutkimuksen uskottavuuteen vaikuttaa oleellisesti myos se, miten tutkimusta luke-
vat henkilot luottavat tuloksiin ja hyvaksyvat ne tosiksi. (Aaltio & Puusa 2020, 145) Taman tutki-
muksen teossa hyodynnettiin teoriaohjaavaa sisallénanalyysia, joka antoi analyysin tekemiseen
systemaattisen rakenteen. Tutkimuskysymyksiin saatiin tehdyn analyysin avulla vastaukset ja nii-
den pohjalta pystyttiin tekemaan johtopaatdksia. Myos tutkimuksen tulokset ja tutkimuksenteon

vaiheet on pyritty kuvaamaan selkeasti.

Toinen tutkimuksen luotettavuuteen ldheisesti liittyva kriteeri on tutkimuksen siirrettavyys, jossa
tarkastellaan erityisesti sitd, kuinka siirrettavia tulokset olisivat toiseen vastaavanlaiseen tutkimus-
kontekstiin. (Tuomi & Sarajarvi 2018, 162). Taman tutkimuksen tuloksia tuskin voidaan siirtda suo-
raan muihin hoitotyon ymparistoihin, mutta tuloksia voidaan hyodyntaa kehittdessa vanhuspalve-
luiden toimintaymparistdn veto- ja pitovoimaa. Myo6skin tulosten yleistettavyyteen tulee
suhtautua varauksella, osallistuihan tahan tutkimukseen vain 21 sosiaali- ja hoitoalan ammatti-

laista.

Uskottavuuden ja siirrettavyyden lisaksi tutkimuksen luotettavuuden varmistamiseksi on tarkeaa
huomioida varmuus seka vahvistettavuus. Varmuuden osalta kiinnitetdan erityista huomiota sii-
hen, miten tutkimuksessa on huomioitu tutkimukseen ja kasiteltavaan ilmioon vaikuttavat sisdiset
ja ulkoiset tekijat. (Tuomi & Sarajarvi 2018, 162.) Vahvistettavuuden kohdalla taas tarkastellaan
tutkimuksen objektiivisuutta (Shenton 2004,72). Taman tutkimuksen koko tutkimusprosessi on ku-
vattu yksityiskohtaisesti ja kaikki prosessiin vaikuttaneet tekijat on tuotu esille. Vahvistettavuuden
lisddamiseksi analyysi ja tulokset pyrittiin kuvaamaan mahdollisimman tarkasti, jotta lukija ymmar-

taa analyysin etenemisen, tulokset, seka sen vahvuudet ja heikkoudet. Tulosten raportoinnissa py-
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rittiin alkuperaisilmausten avulla osoittamaan tulosten seka aineiston valinen yhteys ja analysointi-
vaiheessa tulokset muodostettiin aineistosta kasin. Lisaksi saatuja tuloksia on verrattu aikaisem-

piin, vastaavasta aiheesta tehtyihin laadukkaisiin tutkimuksiin.

6.2 Tulosten tarkastelu ja analysointi

Tama tutkimus antoi tietoa siita, millainen toimintaymparisto veto- ja pitovoimaisissa vanhuspal-
veluiden tyoyksikdissa on. Tuloksia voidaan hyodyntaa vanhuspalveluiden tyoyksikdiden toimin-
taympariston veto- ja pitovoimaisuuden kehittamisen seka tyohyvinvoinnin tarkastelun apuna.
Vanhuspalveluiden toimintaymparistdn veto- ja pitovoimatekijoita tutkittiin alalla veto- ja pitovoi-

maisiksi valituille yksikoille toteutettujen teemahaastatteluaineistojen avulla.

Toimivat kaytannot

Tulosten perusteella tyoyhteison toimivilla kdytannagilla on merkitysta vanhustyon veto- ja pitovoi-
maan. Tahan tutkimukseen osallistuneissa tehostetun palveluasumisen yksikdissa ja kotihoidon
tiimissa tyoskentelya ohjasivat toimivat kaytannot. Kaytantdjen perustana kaikissa yksikoissa olivat
tyolle maaritellyt perustehtavat ja organisaatiossa yhdessa luodut arvoihin seka toimintatapoihin
pohjautuvat tavoitteet. Toimivat kdytannot ovat tarkeita niin tydhyvinvoinnin kuin organisaatioon
sitoutumisen kannalta (Abdelhabi & Drach-Zahavy 2011). My6s Graf, Cignacco, Zimmermann & Zu-
niga (2015) huomasivat tutkimuksessaan, etta tyontekijat ovat sitoutuneempia sellaisiin vanhus-
palveluiden organisaatioihin, joiden toimintaa ohjasivat selkeat tavoitteet ja arvot. Scwendimannin
ja muiden (2016) mukaan taas vanhuspalveluiden toimintaymparistdssa esihenkilon kanssa yh-
dessa luodut selkedt tavoitteet lisddvat merkittavasti tyontekijoiden tyéhyvinvointia. Sitoutuneem-
mat hoitajat pystyvat vastavuoroisesti omaksumaan organisaatiofilosofian paremmin ja voivat tata

kautta paremmin tyossaan (Saito, Igarashi, Noguchi-Watanebe, Takai & Yamamoto-Mitani 2018).

Uudet tyontekijat rekrytoitiin tydyhteiséihin padosin osaamistarpeiden perusteella ja tydyhteisén
jasenet paasivat osallistumaan rekrytointiprosessiin. Auran ja Ahosen (2016, luku 4) mukaan tyo-
kavereiden osallistaminen rekrytointiprosessiin on tarkeda tyoyhteison toimivuuden kannalta.
Opiskelijoiden perehdytys pohjautui kaikissa osallistuneissa tydyhteisoissa opiskelijoille ennalta

maariteltyyn ohjausprosessiin ja perehdytyssuunnitelmaan, joka nostettiin toimivaksi kdytannoksi
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myo6s Cocon ja Roosin (2020,13) tutkimuksessa. Yksikdissa panostettiin lisdksi yksilollisyyteen opis-
kelijoiden ohjauksessa ja tyotekijat olivat kayneet opiskelijaohjauksen tiimoilta lisdkoulutuksia.
Teuhon ja muiden (2017) mukaan yksil6llisyys opiskelijaohjauksessa onkin oleellinen keino paran-
taa opiskelijoiden ammatillisen kasvun ja kehittymisen edellytyksia, ja opiskelijaohjauskoulutukset

taas parantavat merkittavasti ohjaajien ohjaustaitoja.

Tahan tutkimukseen osallistuneissa yksikdissa tyontekijoiden tydhyvinvoinnista pidettiin hyvaa
huolta. Kaikissa yksikoissa oli maaritelty tyohyvinvointisuunnitelmat joko organisaatio- tai esihen-
kilotasolta lahtien ja tyohyvinvoinnin tukeminen oli suunnitelmallista. Lakisdateinen tyéterveys-
huolto ja tyokykyjohtamiseen kuuluvat eriasteiset varhaisen tuen mallit olivat jarjestetty asianmu-
kaisesti ja lisaksi tydhyvinvointia tuettiin erilaisin henkilostéeduin ja jarjestamalla
ty6hyvinvointipaivia seka erilaisia hyvinvointitempauksia. Tyohyvinvointia yksikoissa lisasivat myos
vaikutusmahdollisuudet oman tyon sisdltoon ja kehittamiseen, joiden positiiviset vaikutukset tyo-
hyvinvointiin on huomattu myo6s Helanderin ja muiden (2019, 187) seka Olakiven ja kumppaneiden
(2021,149) tutkimuksissa. Tydyhteison hyva ilmapiiri ja osallistava johtaminen olivat yhteydessa

haastateltujen kokemuksiin hyvasta tyéhyvinvoinnista.

Tutkimusaineiston perusteella tydyhteisdissa oli toimivat palautekdytdannot ja palautetta pystyttiin
antamaan seka vastaanottamaan hyvassa vuorovaikutuksessa. Tyoyksikoissa annettiin niin kehitta-
vaa kuin positiivistakin palautetta. Palautteen antamista helpotti tyoyhteisoissa vallitseva avoin ja
vuorovaikutteinen tyokulttuuri, joka lisdd Ahosen ja Lohtaja-Ahosen (2011,10) mukaan myds tyo-

hyvinvointia. Myos esihenkil6t vahvistivat omalla esimerkilldan tydyhteis6jen palautekulttuuria.

Osallistava johtaminen

Vanhuspalvelujen henkiloston tydhyvinvointiin ja tydhon sitoutumiseen voidaan taman tutkimuk-
sen valossa vaikuttaa hyvin paljon johtamisella. Haastatteluaineiston perusteella tahan tutkimuk-
seen osallistuneiden yksikkdjen esihenkilot olivat tietoisia yksikk6jensa arjesta, ja osa lahiesihenki-
|6istd osallistui jopa valittomaan hoitotydhon. Avoin keskusteluyhteys, ldsnaolo ja kiinnostuksen
osoittaminen lisdsivat tyontekijoiden kokemusta esihenkilon osallisuudesta. Erityisen tarkeaa tyon-
tekijoille oli kokemus siitd, ettd esihenkild on heidan tukenaan ja apunaan kaikissa tilanteissa. Sa-
mankaltaisia tuloksia on saanut myds Helander ja kumppanit (2019,186), joiden tutkimuksen mu-

kaan johtajan parempi tuki auttoi nuoria hoitajia jaksamaan paremmin tyossaan. Esihenkil6ltaan
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tukea saavat vanhustyontekijat ovat myds sitoutuneempia tyohonsa ja tyopaikan vaihtoaikomuk-
set ovat heidan keskuudessaan vahdisempia (Graf ym. 2016; Eltaybani, Noguchi-Watanabe, Iga-

rashi, Saito & Yamamoto-Mitani 2018).

Johtajan aktiivinen puuttuminen ongelmatilanteisiin ja tyossa kuormittumista aiheuttaviin tekijoi-
hin koettiin merkittavaksi hyvinvoinnin kannalta. Tarkeimpana puuttumisen keinona nahtiin raken-
tava ja ratkaisukeskeinen keskustelu suoraan asianosaisen kanssa. Paaosin ongelmatilanteet niin
henkilékunnan kuin asiakkaiden ja omaisten kanssa oli saatu ratkaistua keskustellen, mutta myos
tyoterveysyhteistyo, varoitusmenettelyt sekda muut sovittelumenettelyt olivat tarvittaessa jarjes-
tettavissa. TyoyhteisOssa vallitseva avoin ilmapiiri tyontekijoiden ja esihenkilon kesken seka esi-
henkilon johtamisen taidot vaikuttivat haastateltujen mukaan positiivisesti yksikdssa esiintyvien

ongelmatilanteiden hoitamiseen.

Tutkimukseen osallistuneissa yksikoissa vallitsi vahva yhteisen paatoksenteon kulttuuri ja paatok-
senteossa mukana olo nahtiin jopa tyoyhteison toiminnan edellytyksena. Haastateltujen mielesta
paatoksentekoon osallistaminen oli tarkeaa tyoyhteison oikeudenmukaisuuden kannalta, koska se
lisasi henkiloston kuulluksi tulemisen seka tyon hallinnan tunnetta ja helpotti paatéksenteon |a-
pindkyvaksi tekemistd. Rodwellin ja Martinin (2013) tutkimuksessa havaittiin, ettd oikeudenmukai-
suus paatoksenteossa vahvisti vanhustyota tekevien organisaatioon sitoutumista. Kokemus johta-
misen oikeudenmukaisuudesta taas lisdd Nokelan ja muiden (2021) mukaan todennakdisyytta

jatkaa tyossa.

Haastatteluiden perusteella keskindiset suhteet toimivat tyoyksikdissa paaosin hyvin ja valtaosa
koki esihenkilon helposti [ahestyttavaksi. Hyvat esihenkilon ja alaisen valiset keskindiset suhteet
ovatkin keskeinen asia tydhyvinvoinnin kokemisessa (Bugajski ym. 2017). Osassa yksikoita keski-
ndisissa suhteissa oli ollut kuitenkin myos haasteita. Tyoyhteisoissa vallitsi padosin avoin seka luot-
tamuksellinen ilmapiiri. My0s tasapuolisuus, oikeudenmukaisuus ja yhdenvertaisuus toteutuivat
tydyhteisdssa hyvin ja tyoyhteisdissd noudatettiin yhteisia pelisdantoja. Haastatelluiden tyoyksik-
kdjen esihenkilot suhtautuivat toimintatapojen uudistamiseen avoimesti, kannustavasti ja myon-
teisesti. My0s tyoyhteisot olivat uudistusmyonteisia ja toiminnan kehittdminen nahtiin osana jat-

kuvaa tyoskentelytapaa.
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Tyon palkitsevuus

Tyon laatu koettiin haastatelluissa yksikdissa perustasoltaan hyvaksi, joskin tyén laadun nahtiin
vaihtelevan erilaisista tyoyhteison tilanteista johtuen. Laatua tyoyhteisGissa maarittivat lainsaa-
danto, erilaiset kansalliset sopimukset ja laatukriteerit. Lisaksi tydyhteisdssa maaritellyt vastuualu-
eet, toimiva tiimityd, moniammatillisuus seka sisdinen motivaatio nahtiin tarkeina tyon laatua ylla-
pitdvina ja lisaavina seikkoina. Merkittavaksi tyon laadun mittariksi haastatellut nostivat
asiakaslahtoisen ja yksil6llisen hyvan hoidon toteutumisen, jossa asiakkaiden vaikutusmahdollisuu-
det omaan hoitoonsa ja toimiva omaisyhteistyo olivat keskiossa. Hyvaksi koettu hoidon yleinen
laatu seka mahdollisuus antaa asiakkaille mahdollisimman paljon aikaa ovat Grafin ja muiden
(2016) seka Saiton ja kumppaneiden (2018) mukaan yhteydessa vanhustyén ammattilaisten korke-
ampaan tyohyvinvointiin ja sitoutumiseen. Myos tydpaikan ja alan vaihtoaikomuksia on vahem-

man hoitajilla, jotka kokevat tekevan laadukasta hoitotyota (Li & Yamamoto-Mitani 2021).

Tutkimustulosten perusteella tyontekijat kunnioittivat sekd omaa etta kollegojen ty6ta ja he koki-
vat tekevan merkityksellista tyota. Tyon kokeminen mielekkaaksi ja merkitykselliseksi on Hahtelan
& Karhen (2021) mukaan keskeinen merkki tyohyvinvoinnista. Hoitoalan yleinen kunnioitus arvioi-
tiin haastatteluissa kuitenkin heikoksi ja osa toivoi tydnantajan taholta enemman kunnioitusta
seka hyvaa palautetta. Myos Cocon & Roosin (2020) tutkimuksessa tulokset olivat samansuuntai-
set. Tyon imua koettiin tyoyhteisbissa paljon, vaikkakin siind saattoi olla vaihtelua oman vireystilan
ja jaksamisen mukaan. Tyon imu nayttaytyi tyolle omistautumisena, tyén mielekkyytena ja haluna
suoriutua tyotehtavista parhaalla mahdollisella tavalla. Tyén imua tyéyhteisoissa lisasi erityisesti
tyOsta saatu hyva palaute ja toimivat kdytannot. Oman tyon kehittamismahdollisuudet nahtiin niin
tyon imua kuin tyéhon sitoutumistakin lisddvana tekijana. Lisaksi organisaation ja omien arvojen

samankaltaisuus tuki tydon imun kokemista tyossa.

Tyon palkitsevuuden teemassa eniten haastateltujen mielipiteita jakoi palkkatyytyvaisyys. Hoi-
toalan yleinen palkkataso heratti kaikissa haastatelluissa tyytymattomyytta. Yhden osallistuneen
julkisen puolen tyoyksikon tyontekijat olivat kuitenkin omaan palkkatasoon paaosin tyytyvaisia ja
palkkauksen koettiin vastaavan hyvin tyonkuvaa. Tassa organisaatiossa tyontekijoita pystyttiin
myos palkitsemaan palkankorostuksin ja henkilékohtaisin lisin hyvin tehdysta tyosta seka lisaksi

esihenkil6illa oli tahtotila kannustinpalkkausjarjestelmadn luomiseen. Tulokset ovat yhtenevaisia
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Grafin ja muiden (2016) tutkimukseen, jonka mukaan palkkaus ja palkitseminen hyvasta tyosta li-

saa niin hoitajien organisaatioon sitoutumista kuin tyéhyvinvointiakin.

Kahdessa muussa yksikossa palkkaukseen ei oltu taysin tyytyvaisia eika palkkauksen koettu vastaa-
van tyon vaativuutta. Tulokset ovat yhtenevaisia Cocon ja Roosin (2020,20) seka Helanderin ja
kumppaneiden (2019,189) tutkimuksiin, joissa todettiin palkkatyytymattomyyden kasvaneen hoi-
tolalla viime vuosina etenkin siksi, etta palkka koettiin alhaiseksi vastuuseen nahden. Palkkauk-
sessa nahtiin myos olevan alueellisia eroja, pienemmassa kunnassa palkka oli Iahikaupunkeja alhai-
sempi ja lisaksi yksityissektorin palkka oli haastateltujen mukaan julkista sektoria huonompi. Myos
Aeschbacher ja Addor (2018) toivat tutkimuksessaan esille, etta yksityisella sektorilla tyytymatto-

myys palkkaukseen nayttaytyi viela julkista sektoriakin suurempana.

Asiantuntijuuden kehittdminen

Perehdytys on tarked osa asiantuntijuuden kehittamista ja tahan tutkimukseen osallistuneissa yksi-
koissa oli kaikissa hyvat perehdytyskaytannot. Perehdytysta toteutettiin perehdytyssuunnitelmien
pohjalta ja perehdytyksen apuna kaytettiin erilaisia perehdytyskaavakkeita. Perehdytys ei keski-
maaraisesti kuvautunut tyoyhteisoissa kestoltaan kuitenkaan niin pitkaksi, mita aikaisemmat tutki-
mukset suosittavat (Flinkman ym. 2014, 54-55). Perehdytyksen laatu arvioitiin haastatteluissa
melko hyvaksi ja perehdytysta oli kehitetty viime vuosina perehtyijiltd saadun palautteen perus-

teella. Yhdessa yksikossa koettiin, etta perehdytykseen tulisi panostaa vield nykyista enemman.

Oman osaamisen kehittamista tuettiin tyoyksikoissa hyvin ja yksikdiden tyontekijat olivat saaneet
tasapuolisesti osallistua erilaisiin tadydennyskoulutuksiin omien mielenkiintojen mukaan. Yksikoi-
den esihenkildilla oli kannustava sekd myonteinen asenne osaamisen kehittdmiseen ja tietoinen
osaamisen johtaminen nousi haastatteluissa tarkeaksi niin tyontekijoiden sitouttamisessa kuin hy-
van hoitotyon laadun tuottamisessa. My0s Saiton ja kumppaneiden (2018) tutkimuksessa havait-
tiin, ettd oman asiantuntijuuden kehittdminen ja hyvat koulutusmahdollisuudet lisdavat tydohon

sitoutumista.

Toiden jakautumisessa tyontekijéiden ammattinimikkeiden, osaamisen ja vahvuuksien perusteella

oli yksikdiden kesken eroavaisuuksia. Yksi yksikoista oli merkittavasti kahta muuta moniammatilli-
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sempi ja sielld tehtiin pitkalti itsendista asiantuntijatyota. Tastd syystd osaaminen ja ammatti-
nimike pystyttiin tassa yksikdssa huomioimaan tydnkuvassa ja toiden jakautumisessa muita yksik-
koja paremmin. Kahdessa muussa yksikossa ammattinimikkeet eivat maaritelleet tyon jakautu-
mista niin selkedsti ja niissa esimerkiksi sairaanhoitajien seka lahihoitajien tyonkuvassa oli paljon
yhtenevaisyyksia. Tassa tutkimuksessa ei kuitenkaan havaittu, etta yksikdiden tydntekijat olisivat
kokeneet ammatillisen koulutuksensa ytimeen kuulumattomien tyétehtavien suorittamisen hei-
kentavan tyon mielekkyyttd, kuten Olakivi (2017) toi esille. Omaa osaamista ja vahvuuksia paasi
yksikdissa hyddyntamaan jokaiselle maariteltyjen vastuualueiden hoitamisen kautta. Vahvuuksien
ja oman osaamisen hyddyntaminen tydssa nousi haastatteluissa merkittaviksi tyon imua ja tydmo-

tivaatiota lisadviksi tekijoiksi.

Kokemus ja osaaminen siirtyi tyoyhteisoissa paljolti arjen tydon ohessa, mutta myds sisdisten koulu-
tusten, perehdytyksen seka kirjallisten prosessikuvausten kautta. Osalle tyontekijoista tiedon jaka-
minen oli toisia helpompaa. Kokeneempien tyontekijoiden osaamista arvostettiin kaikissa tyoyh-
teisOissa, mutta varsinaista mentorointimallia ei ollut kdaytdssa (Meretoja ym. 2015,15). Osaamisen
nahtiin siirtyvdan myds nuoremmilta vanhemmille tyontekijoille etenkin digitalisaation lisaantymi-

sen myota.

Nayttoon perustuvaa tietoa hyddynnettiin yksikoissa vaihtelevasti. Omaan ty6hon liittyen tyoyh-
teisdssa haettiin aktiivisesti tietoa, mutta varsinaisten tietokantojen kaytto oli melko vahaista.
Nayttoon perustuvan tiedon hakemisen koettiin kuitenkin olevan tydajan puitteissa mahdollista ja
esihenkil6illa oli myonteinen suhtautuminen tiedonhankintaan. Kaikissa osallistuneissa yksikoissa
vallitsi vahva yhteinen tiedon jakamisen kulttuuri ja tietoa haettiin myos yhdessa tydkavereiden
kanssa. Tyonohjauksen saatavuuden suhteen tyoyksikdissa oli eroja. Yhdessa yksikoista oli saan-
néllinen tydonohjaus, mutta kahdessa muussa ei haastatteluiden aikaan ollut tydnohjausta. Kuiten-
kin yksikailla, joilla ei ollut tydnohjausta, oli sitad jatkossa luvattu jarjestaa tarvittaessa. Asiantunti-
juuden kehittamista tuettiin kaikissa osallistuneissa tyoyksikdissa saannollisten

kehityskeskusteluiden avulla.
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Korkeatasoinen hoidon laatu

Vanhustyontekijoiden tyohyvinvointia ja tyéhon sitoutumista lisaa korkeatasoisen hoidon laadun
mahdollistaminen (Graf ym. 2016). Hoidon laatuun kiinnitettiin kaikissa tutkimukseen osallistu-
neissa yksikoissa saannollista huomiota. Laatuohjelman kautta hoitoa arvioitiin haastatteluiden
aikaan vain yhdessa yksikossa ja kahdessa muussa yksikdssa hoidon laatua arvioitiin omien vaikut-
tavuusmittareiden seka aikaisemmin suoritetun laatusertifikaatin kriteerien kautta. Hoidon laatua
arvioitiin myds lakien, erilaisten laatusuositusten seka haiprojarjestelman ja RAl-arviontien tuotta-

man tiedon avulla.

Henkilostoresursseihin ja mitoitukseen oltiin tyytyvaisia kahdessa yksikdssa. Toisessa naista resurs-
seja oli juuri lisatty ja toisessa mitoitus oli taas ollut jo pidemman aikaa yli vanhuspalvelulain edel-
lyttdman tason. Aikaisemmat tutkimukset osoittavat, etta riittava henkil6sto ja resurssit ovat tyon
kuormituksen vahenemisen myo6ta yhteydessa niin vanhustyontekijoiden alhaisempaan tyostres-
siin, korkeampaan sitoutuneisuuteen kuin parempaan tyotyytyvaisyyteenkin (Graf ym. 2016; Van-
der Elst, Cavents, Daneels, Johannik, Baillien, Broeck & Godderis 2016). Yksi yksikoista ei ollut tay-
sin tyytyvdinen henkildstéresursseihinsa vaan he kaipasivat enemman asukaskohtaista aikaa seka
lisdresursseja viriketoiminnan jarjestamiseen. Merkittavana syyna mitoituksen riittamattomyydelle
nahtiin olevan hoidettavien asiakkaiden sen hetkinen suuri hoidollisuus. Minhong, Choi, Lim ja Kim
(2013) nostivatkin tutkimuksessaan erityisen tarkedksi vanhustyohon sitoutumisen kannalta sen,
ettd hoitajat kokevat voivansa tarjota hoidettaville asiakkaille riittavasti aikaa. Ammattirakentee-
seen sen sijaan oltiin kaikissa yksikoissa melko tyytyvaisia, joskin viriketoiminnan jarjestamiseen
toivottiin alan ammattilaisen tyopanosta. Myds osaamisen arvioitiin vastaavan yksikoéiden tyon

vaativuuteen hyvin.

Yksikoiden hoitomenetelmat pohjautuivat tutkimusaineiston perusteella tutkittuun tietoon ja tie-
toja paivitettiin koulutusten avulla. Laiteturvallisuudesta huolehdittiin padosin hyvin. Yksikoissa oli
nimetyt laitevastaavat, jotka huolehtivat laitteiden saannollisista huolloista. Yhdessa yksikossa lai-
teturvallisuuden osalta nahtiin kuitenkin my6s parannettavaa ja laiteturvallisuus olikin heidadn sen
hetkinen kehittamiskohde. Potilasturvallisuus kuvautui keskeiseksi osaksi asiakastyota ja hoidon
suunnittelua. Turvallisesta ladkehoidosta huolehdittiin lddkehoitosuunnitelmien ja ladkepoik-
keamien seurannan kautta ja asiakkaiden rajoittavia toimenpiteita arvioitiin sdannoéllisesti niin tyo-

yhteison kuin 1dakarin kanssa. Liséksi kaatumistapausten varalle oli luotu toimintaohjeet.
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Tyon ja yksityiselaman yhteensovittaminen

Grafin ja muiden (2016) tutkimuksen mukaan ty6ajan riittavyys on merkittdvassa asemassa van-
hustyontekijoiden tyohon sitouttamisen kannalta. Yksikdiden kokemuksissa tyoajan riittavyydesta
suhteessa tydomaaraan oli jonkin verran eroavaisuuksia. Yhdessa yksikoista ty6ajan nahtiin paaosin
riittdvan, mutta ajoittain tyossa oli myos kiireisempia ajanjaksoja. Kahdessa muussa tyoyksikossa
etenkin valilliseen tyohon ja kirjaamiseen kaivattiin lisda tyoaikaa. Tulokset ovat yhtenevaisia Ola-
kiven ja kumppaneiden (2021) tutkimukseen, jossa kirjaaminen ja sen ongelmalliseksi kokeminen

nousi jopa vanhustyon lopettamisaikeiden selittdjaksi.

Tyontekijan yksityiselamaan sopivat tyovuorot ovat tutkitusti tydhyvinvointia ja sitoutumista vah-
vistaja tekija (Peter, Houkes, de Rijk, Bohle, Engels & Nijhuis 2016). Yksilolliset tarpeet huomiotiin
myos tahan tutkimukseen osallistuneiden yksikdiden tydvuorojarjestelyissa kokonaisuudessaan
hyvin ja tasapuolisesti. Tyovuoroissa huomioitiin yksilolliset seikat, kuten sairaustausta tai yksityis-
elaman haasteet. Lyhennettya tydaikaa tyoyhteisoissa jarjestettiin kiitettavan hyvin ja yhdessa yk-
sikdssa lahes puolet tekivat osa-aikatyotd. Autonominen tyévuorosuunnittelu oli kdytdssa valta-
osassa yksikoita ja myos liukuvan tydajan suomat joustot olivat mahdollisia yhdessa yksikossa.
Kotihoidon tyontekijoille toteutetun tutkimuksen mukaan autonomian lisdédaminen onkin yksi mer-
kittdva keino lisata tyohon sitoutumista ja vahentaa tyodsta lahtemisen aikomuksia (Maurits, de

Veer, Van der Hoek & Francke 2015).

6.3 Johtopaatokset ja jatkotutkimusehdotukset

Taman laadullisen tutkimuksen tarkoituksena oli selvittaa, millainen toimintaymparisto veto- ja pi-
tovoimaisissa vanhuspalvelujen tydyhteisoissa on. Erityisen tarkastelun alle tutkimuksessa otettiin
tyoyhteisdjen toimivat kdytannot, osallistava johtaminen, tyon palkitsevuus, asiantuntijuuden ke-

hittdminen, korkeatasoinen hoidon laatu seka tyon ja yksityiselaman yhteensovittaminen.

Tutkimukseen osallistuneissa, Vetovoimainen vanhustyo- hankkeen kilpailussa veto- ja pitovoimai-
simmiksi valituissa tyoyhteisOissa voidaan taman tutkimuksen valossa sanoa olevan varsin laadu-
kas toimintaymparisto. Erityisesti toimivat kdytannot ja osallistava johtaminen saivat kaikissa yksi-

koissa haastatelluilta erinomaiset arviot. Myds tyon palkitsevuutta tukevat osa-alueet toteutuivat
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palkkausta lukuun ottamatta hyvin. Positiivista oli, etta yhdessa yksikossa palkkaukseen oltiin tyy-
tyvaisia ja kannustinpalkkausjarjestelman luomiseen loytyi tahtotila myods ylemman johdon tasolla.
Tyon kunnioitus omassa tydyhteisdssa koettiin hyvana, mutta lukuisten aiempien tutkimusten ta-

paan yhteiskunnallista kunnioitusta vanhustyoélle toivottiin lisaa.

Organisaatioissa tuettiin my0os asiantuntijuuden kehittamista. Ammattinimikkeet eivat maaritel-
leet toiden jakautumista kaikissa yksikoissa niin selkeasti kuin toisissa, mutta tdman ei nahty kui-
tenkaan vahentavan tyon mielekkyytta, kuten aikaisemmissa tutkimuksissa on esitetty. Kehitetta-
vaa yksikoissa oli nayttoon perustuvan tiedon hyddyntamisessa. Korkeatasoinen hoidon laatu oli
yksikoille tarkeaa, vaikka henkildstoresurssit eivat aivan kaikkien yksikdiden mielesta olleetkaan
taysin riittavat. Eniten resurssien riittamattomaksi kokemiseen vaikutti asiakkaiden lisaantynyt hoi-
dollisuus. Tyon ja yksityiselaman yhteensovittamiseen oli yksikoissa panostettu, lisda tyoaikaa toi-

vottiin valillisiin toihin ja kirjaamiseen.

Johtaminen ja johtajan tuen tarkeys nousi sellaisissakin taman tutkimuksen osa-alueissa esiin,
jotka eivat edes kasitelleet johtamista. Tama antaakin lukuisten muiden tutkimusten (Olakivi ym.
2021; Vehko ym. 2018) ohella viitteita siita, ettd johtaminen on hyvin oleellinen tekija vanhustyon
veto- ja pitovoiman kannalta. Vaikka aivan kaikki laadukkaan toimintaymparistdn ulottuvuudet ei-
vat saaneet haastatelluilta kiitettavia arvioita, oli hyva ja osallistava johtaminen ikdaan kuin kantava

voima sille, ettad tydyhteisoissa vallitsi korkea sitoutumisen aste ja hyva tyon imu.

Lisaksi tutkimuksen tarkoituksena oli kuvata, millainen Hyvan tyoépaikan kriteerien pohjalta muo-
dostuva vanhuspalvelujen veto- ja pitovoiman menestysresepti on. Taman tutkimuksen perus-
teella vanhuspalvelujen menestysreseptin voidaan ndhda koostuvan ainakin aiemmin esitetyista
laadukkaan toimintaympariston ulottuvuuksista, joista osallistava johtaminen on keskeisin perus-
raaka-aine. lman taitavaa, osallistavaa johtamista resepti ei voi toimia, mutta myo6skin toimivat
kdaytannot ovat lahes yhta tarkea osa onnistunutta tuotosta. Palkkaus ei yllattdaen tassa tutkimuk-
sessa noussutkaan aivan yhta isoon merkitykseen, kuin mitd olisi voinut ajatella. Tasta voisikin ve-
taa sellaisen johtopadatodksen, ettd muiden raaka-aineiden ollessa laadukkaita ja hyvia palkan mer-
kitys vanhuspalveluiden veto- ja pitovoimaisuuden kannalta ei nousekaan niin suureen rooliin.
Erityisesti asiantuntijuuden kehittamisen mahdollisuudet ja korkeatasoisen hoidon mahdollistami-

nen olivat raaka-aineita, joilla nayttaytyi olevan palkkaakin suurempi merkitys tydssa viihtymiselle
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ja tyohon sitoutumiselle. Tyon ja yksityiselaman yhteensovittaminen kuvautui myos hyvin tarke-
aksi osaksi menestysreseptia, sita voisi ajatella ikdan kuin taikinan suolaksi. lImankin parjaa het-

ken, mutta pidemman paalle ei enda maistukaan.

Jatkossa olisi mielenkiintoista tutkia veto- ja pitovoimaisten vanhuspalveluyksikéiden esihenkil 6i-
den nakemyksia osallistavasta johtamisesta ja muodostaa vanhuspalveluiden johtamisen menes-
tysresepti. Tulevaisuudessa olisi kiinnostavaa selvittaa myds, kuinka paljon vanhuspalvelujen veto-
ja pitovoimaisuutta voitaisiin parantaa pelkdstaan johtamista kehittamalla. Yksi jatkotutkimisen
aihe voisi olla myds heikosta veto- ja pitovoimasta karsivien vanhuspalveluyksiéiden toiminnan ke-
hittaminen Hyvan tydpaikan- kriteerien pohjalta niin, etta tuloksia olisi mahdollista seurata pidem-

malla aikavalilla.
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Liitteet

Liite 1. Tutkimuksen teemahaastattelurunko

(Teemat mukailevat Sairaanhoitajaliiton tekeman Hyvan tydpaikan kriteerit-tyokalun kyselypohjaa)

TEEMA 1: TOIMIVAT KAYTANNOT

Millaisia ovat tyoyhteisonne toimintatavat ja vallitsevat kaytannot?

1.

2.

Miten tyonne tavoitteet ja perustehtavat on maaritelty?

Kuinka tyoprosessejanne arvioidaan? Onko arviointi saannollista?

Miten henkilokunnan rekrytoinnissa huomioidaan tyoyhteisén osaamistarpeet?
Miten opiskelijaohjauksen kaytanndista on sovittu?

Miten tydhyvinvointianne tuetaan? Onko toiminta suunnitelmallista?

Millaiseksi koette palautteen antamisen ja saamisen tyoyhteisdssanne?

TEEMA 2: OSALLISTAVA JOHTAMINEN

Millaiseksi koette yhteistyén lahiesimiehenne kanssa?

1.

2.

Miten esimiehenne ottaa osaa tyonne arkeen?

Miten esimies ottaa tydyhteisén mukaan yhteiseen paatoksentekoon?

Miten paatoksenteko tehdaan lapinakyvaksi tyoyhteisdssanne?

Miten ongelmatilanteisiin puututaan?

Miten esimies suhtautuu toimintatapojen uudistamiseen?

Millaisena tyontekijoiden ja esimiehen keskindiset suhteet tydyhteisdssdanne nayttaytyvat?
Millaiseksi arvioisitte avoimuuden ja luottamuksellisuuden seka oikeudenmukaisuuden tyo-

yhteisdssanne? Miten johdonmukaisia tydéyhteisénne sdaannot on?

TEEMA 3: TYON PALKITSEVUUS

Miten kuvailisitte tyonne palkitsevuutta tyéyhteiséssdanne?

1.
2.

4.

Miten kuvailisitte tyonne laatua?

Miten tyonne kunnioitus nayttaytyy?

Miten kuvailisitte tydssa kokemaanne tyon imua? (tarmokkuutta, omistautumista ja tydhén
uppoutumista)

Miten palkkaus vastaa mielestanne tekemaanne tyota?

TEEMA 4: ASIANTUNTIJUUDEN KEHITTYMINEN

Miten tyoyhteisossanne tuetaan ammatillista kehittymista?

1.

Millaista perehdytys tyoyhteiséssanne on?
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Miten eri ammattinimikkeet ja osaaminen huomioidaan tyonne jakautumisessa ja sisall6ssa?
Millaiseksi koette oman osaamisen kehittdmisen tyoyhteisdssanne?
Miten hyédynnatte ajanmukaista kirjallisuutta ja tietokantoja tyéssanne?
Miten kehityskeskustelut jarjestetddn tyoyhteisdssanne?
Miten kokemus ja osaaminen siirtyy kokeneilta tyontekijoiltd muille tyéyhteison sisalla?

Miten tyonohjaus on huomioitu tyéyhteiséssanne?

TEEMA 5: KORKEATASOINEN HOIDON LAATU

Millaiseksi koette tyoyhteisonne hoidon laadun?

1.

2
3
4.
5
6

Miten arvioitte asiakkaiden saamaa hoidon laatua? Millaisia laatukriteereja on kaytossa?
Millaiseksi koette tydyhteisonne henkilostdresurssit ja ammattirakenteen?

Miten koette henkiloston osaamisen vastaavan tyon vaativuuteen?

Miten tutkittuun tietoon pohjautuvat hoitomenetelmat nayttaytyvat tyéssanne?

Miten hoitolaitteiden/valineiden ajantasaisuudesta huolehditaan?

Miten potilasturvallisuus huomioidaan asiakkaan hoidon suunnittelussa ja toteutuksessa?

TEEMA 6: TYON JA YKSITYISELAMAN YHTEENSOVITTAMINEN

Millaiseksi koette tyon ja yksityiselamdn yhteensovittamisen tydyksikossanne?

1.

2
3.
4

Miten koette ty6ajan riittavyyden suhteessa tydémaaraan?
Miten ty6aikojen suunnittelussa huomioidaan yksil6lliset tarpeet?
Miten mahdollistetaan opinto-, vuorottelu- ja sapattivapaalle sekad osa-aikaeldkkeelle siirtyminen?

Miten toteutetaan oikeus perhevapaisiin ja sairaan lapsen tai laheisen hoitamiseen?



