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Rontgenhoitajien kokemuksia tyohon liittyen on tutkittu Suomessa vahan. Heidan
kokemuksiaan liittyen itsensa johtamiseen ei ole tutkittu juurikaan Suomessa tai
muualla maailmassa.

Taman opinnaytetyon tavoitteena oli tuottaa tietoa itsensa johtamisesta ja sen
vaikutuksista rontgenhoitajan toimintaan tydssa. Tarkoituksena oli selvittaa yksi-
I6iden kokemuksia itsensa johtamisesta rontgenhoitajan tydssa. Tutkimuksessa
selvitettiin, millaisilla tekijoilla oli vaikutusta rontgenhoitajien itsensa johtamiseen.
Opinnaytetyé toteutettiin osana Kestava Aivoterveys- hanketta.

Tutkimus toteutettiin kvalitatiivisena tutkimuksena, jonka aineisto kerattiin puo-
listrukturoidulla teemahaastattelulla rontgenhoitajien kokemuksien perusteella
kevaalla 2022. Tutkimukseen osallistui kahdeksan Pohjois-Pohjanmaan sairaan-
hoitopiirin rontgenhoitajaa. Haastatteluista saatu aineisto analysoitiin laadullisen
tutkimusmenetelman induktiivisella sisallonanalyysilla.

Tutkimuksen tulokset osoittivat, etta rontgenhoitajan tyossa itsensa johtaminen
nakyy monipuolisesti. Tuloksissa korostui itseohjautuvuus, joka nayttaytyi ront-
genhoitajan tyossa itsenaisena tyoskentelyna osana vuorovaikutteista tiimia. Tu-
loksissa nousi esiin rontgenhoitajien hyvinvointi, johon vaikutti merkittavasti mo-
tivaatio. Tulokset osoittivat rontgenhoitajien motivaation koostuvan tydn imusta ja
tydpaikan kulttuurista. Réntgenhoitajan tydssa haasteeksi ilmeni tutkimuksen
mukaan, erilaiset hyvinvointiin vaikuttavat kuormittavat tekijat, jotka liittyivat tyo-
olosuhteisiin, kuten fyysinen kuormitus, henkinen vasyminen ja kiire.

Tutkimusta rontgenhoitajiin ja itsensa johtamiseen liittyen tulee jatkaa. Tutki-
musta voidaan hyodyntaa rontgenhoitajien tyon ja hyvinvoinnin kehittdmiseen ja
koko sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisten itsensa johtamisen vahvistami-
seen. Saatuja tuloksia voisi olla hyodyllista vertailla muiden sairaanhoitopiirien
rontgenhoitajien kokemuksiin. Talla tavalla todennakoisesti saataisiin laajempi
kasitys rontgenhoitoalan yleisistd haasteista. Jatkotutkimusaiheena on tarkeaa
tutkia rontgenhoitajien vapaa-ajan ja palautumisen merkitysta itsensa johtamisen
ilmenemiseen tyossa.

Asiasanat: laadullinen tutkimus, rontgenhoitaja, itsensa johtaminen



ABSTRACT
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There are relatively little studies about radiographers' experiences regarding
self-leadership. The aim was to produce information about self-leadership and
its effects to the radiographers’ work. The purpose was to find out individuals'
experiences of self-leadership in the radiographer work.

The study was qualitative in nature and was based on semi-structured thematic
interviews. The data was collected with interviewing radiographers and ana-
lysed though inductive content analysis.

The findings indicate that self-leadership in radiographer work can been seen
many ways like self-directedness, well-being, work engagement and motivation.
The another finding shows that in radiographer's work self-leadership was inde-
pendent work and teamwork at workplace culture but there were various bur-
dening factors which affected to well-being.

The data indicated that radiographers and self-leadership should be continued.
In general, the data can be used to develop the radiographer work and well-being
and to strengthen the self-leadership of all social and healthcare professionals.
As another topic for further research, it is important to study radiographer's free
time effects to self-leadership at work.

Key words: qualitative research, radiographer, self-leadership
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1 JOHDANTO

Haasteena sosiaali- ja terveysalalla on varmistaa riittdva ja osaava henkilokunta
(Salin & Keskikuru 2019, 81). Hoitajapula on globaali talla hetkella (Flinkman,
Leino-Kilpi & Salantera 2014, 58). Sosiaali- ja terveysalan henkiloéston maara li-
saantyy 79 000—125 000 tyontekijalla vuosina 2010-2025 vaeston ikaantymisen
vuoksi (Salin & Keskikuru 2019, 81). Hoitajapula ei ole kuitenkaan hoitajien maa-
rasta kiinni, vaan pula johtuu hyvien tydskentelyolosuhteiden puuttumisesta. Hoi-
tajat haluaisivat tydskennellda paremmissa tyoskentelyolosuhteissa. (Flinkman,
Leino-Kilpi & Salantera 2014, 58.)

Tutkimukset osoittavat, etta johtamistyylillda on vaikutusta hoidon laatuun ja hen-
kiloston tyotyytyvaisyyteen. Johtamistyylilla vaikutetaan hoitohenkiloston aikei-
siin vaihtaa alaa tai ammattia. HenkilOosto tulisikin ottaa mukaan tyon kehittami-
seen ja tyoilmapiiriin tulisi panostaa. Tyontekijdiden tydssa viihtymista ja henkil6-
kohtaisia tyosaavutuksia voidaan lisata arvostavalla johtajuudella. (Salin & Kes-
kikuru 2019, 81.) Suomessa talla hetkella tehdaan sosiaali- ja terveydenhuollon
palvelurakenteen muutosta, joka pakottaa muuttamaan johtajuutta. Paatoksen-
teon valta tulisi olla siella missa itse tyokin tapahtuu. (Salin & Keskikuru 2019,
89.)

Itseaan johtavat hoitotydntekijat tekevat tyota itsenaisesti, joka vaikuttaa positii-
visesti heidan "pakollisiin” tyotehtaviinsa. Itsensa johtamisen avulla pakollisista
tyotehtavista tulee miellyttavampia suorittaa. Itsensa johtamisella on vaikutuksia
kohonneeseen tehokkuuteen ja suorituskykyyn. Itsensa johtamisella voidaan va-
hentaa tydn negatiivisia vaikutuksia tydymparistdissa. (van Dorssen- Boog ym.
2020, 9.) Tyontekijat voivat vaikuttaa omaan motivaationsa ja tyohyvinvointiin it-

sensa johtamisella (van Dorssen-Boog ym. 2020, 8).

Opinnaytetyo on toteutettu yhteistydssa vuonna 2020 alkaneen Kestava aivoter-
veys- hankkeen kanssa. Kestava Aivoterveys- hanke perehtyy aivokuormituk-
seen tyoelamassa. Hankkeessa kehitetaan toimintatapoja ja tyovalineita tyohy-

vinvoinnin, aivoterveyden ja organisaatioiden tuloksellisuuden edistamiseksi.
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Hanke toimii valtakunnallisesti ja pilottimaakuntia ovat Pirkanmaa, Pohjois-Savo

ja Pohjois-Pohjanmaa. (Kestava aivoterveys - hanke 2020-2023.)

ltsensa johtamista ei ole viela paljoa tutkittu rontgenhoitajien parissa. Tutkimus-
joukko valikoitui Pohjois-Pohjanmaan sairaanhoitopiirin alueella tydskentelevista
rontgenhoitajista. Sipponen & Selanderin (2020) mukaan réntgenhoitajat ovat ko-
keneet koronan takia tybmaaransa kasvaneen. He ovat joutuneet opettelemaan
uusia tietoja ja taitoja. Valtakunnallisessa Mita kuuluu- kyselyssa on ilmennyt,
ettd nuorten tydntekijoiden vastauksissa korostui tydmaaran kasvu koronan takia.
Nuoret tyontekijat olivat tuoneet ilmi, etta uuden oppiminen on korostunut tyossa.
(Sipponen & Selander 2021.) Taman tutkimuksen tarkoituksena on selvittaa ront-
genhoitajien kokemuksia itsensa johtamisesta hoitotydssa. Opinnaytetydn tavoit-
teena on saada tietoa itsensa johtamisesta ja sen vaikutuksesta yksilon toimin-

taan.



2 ITSENSA JOHTAMINEN RONTGENHOITAJAN TYOSSA

2.1 Rontgenhoitajan tyo

Roéntgenhoitaja on terveydenhuollon laillistettu ammattihenkilé (Opetusministerio
2006, 10). Rontgenhoitajan tydssa keskeista on hyvat vuorovaikutustaidot, loogi-
nen ajattelu seka vastuullisuus ja huolellisuus potilastydossa. Rontgenhoitaja to-
teuttaa tyotaan eri-ikaisten inmisten parissa. Kuvantamistutkimuksiin kuuluu esi-
merkiksi rontgen-, ultraaani-, isotooppi- ja magneettitutkimukset. Tyota voidaan
toteuttaa itsenaisesti tai osana tyoyhteisdéa. (Oulun ammattikorkeakoulu n.d.)
Rontgenhoito ala on nopeasti kehittyva, joka vaatii rontgenhoitajilta jatkuvaa opis-
kelua (Suomen Rontgenhoitajaliitto n.d). Rontgenhoitajan tydssa tulee osata
kayttaa erilaisia terveydenhuollon tietokonejarjestelmia. Potilaiden autettavuus ja
asiakkaiden kunto vaikuttavat tyon fyysisyyteen. (Oulun ammattikorkeakoulu
n.d.) Helasvuon (2020) mukaan kuudessa sairaanhoitopiirissa rontgenhoitajien
maara oli riittamaton potilasturvallisuuden kannalta ja sateilyturvallisuuden takaa-
miseksi (Helasvuo 2020, 8).

Vuonna 2021 tehdyn katsauksen mukaan vuonna 2019 réntgenhoitajiksi aloitti
opiskelemaan 189 henkea. Opiskelijoita alalla oli yhteensa 702 ja tutkinnon oli
suorittanut kyseisena vuonna 168 opiskelijaa. (Tevameri 2021, 76—77.) Rontgen-
hoitajia koulutetaan kuudessa eri ammattikorkeakoulussa Suomessa. Réntgen-
hoitajat toteuttavat terveyden edistamiseen ja sairauksien hoitoon liittyvia ter-
veyspalveluja yhteisdllisella seka yksildllisella tasolla. Radiografian- ja sadehoi-
totyon asiantuntija tyoskentelee moniammatillisessa tyoyhteisossa. Rontgenhoi-
tajat kayttavat tydossaan ionisoivaa sateilya, diagnostisen radiologian, sadehoi-
don, isotooppilaaketieteen, ultradani sekad magneettikuvauksen menetelmia.
Roéntgenhoitajakoulutuksen laajuus on 210 opintopistetta. (Kekale 2012, 9-10;
Roéntgenhoitajaliitto 2016, 11-13, 18.) Kekale (2012) toteaa, etta rontgenhoitajien
ammatilliseen osaamiseen liittyen on tehty Suomessa ja maailmalla vahan tutki-
musta (Kekale 2012, 15)



2.2 Itsensa johtaminen

ltsensa johtamisella tarkoitetaan itseensa ja omaan toimintaan vaikuttamista. Se
on itseohjautumista ja jatkuvaa motivoitumisen seka ajattelun suuntaamista. It-
sensa johtamisen avulla voidaan arvioida omaa toimintaa. (Ruotsalainen 2017,
29.) Itsensa johtaminen on prosessi, jonka avulla yksild voi ohjata itseaan (Kujala
2016, 28). Maija Haaranen (KTM, ekonomi) on todennut: “voidakseen johtaa
muita on kyettava ensin johtamaan itseaan”. ltsensa johtaminen voidaan jakaa
eri osa-alueisiin, joita ovat: keho, mieli, tunteet, arvot ja tyd. Keholla tarkoitetaan
fyysista osa-aluetta, joka sisaltda unen ravinnon, liikunnan ja rentoutumisen. Mieli
sisaltyy psyykkiseen osa-alueeseen, joka sisaltaa ajattelun, muistin, oppimisen
seka luovuuden. Tunteilla kasitetaan sosiaalista ulottuvuutta, joka tarkoittaa tun-
teiden hallintaa, positiivisuutta, ihmissuhteita ja harrastuksia. Arvoilla kuvataan
henkista puolta, joka sisaltaa ihmisen arvot, paamaarat, merkityksen ja tasapai-
non. Tyolla tarkoitetaan ammatillisuutta, joka kuvastaa ihmisen tavoitteita, osalli-
suutta, kehittymista ja hanen saamansa palautetta. Naista osa-alueista muodos-
tuu tietoisuus, joiden avulla ihminen kykenee johtamaan itsedan. Parhaimmillaan
osa-alueista syntyy uudistuminen, joka vaatii itsetutkiskelua, reflektointia ja itse-
tuntemusta. (Suonsivu 2011, 46; Von Bagh 2019, 75.)

ltsensa johtamisessa korostuu oman asenteen miettimisen lisaksi ajankayton
hallinta, asioiden priorisoiminen ja urakehityksesta huolehtiminen. ltsensa johta-
miseen sisaltyy myos elinikainen oppiminen, omien kykyjen tunnistaminen,
omien vahvuuksien hyddyntaminen seka omasta hyvinvoinnista vastuunottami-
nen. Iltsensa johtamiseen kuuluu oman tyon johtamisen lisaksi tyon vastuun si-
saistdminen, yhteisiin paatoksiin sitoutuminen ja tyoyhteison ilmapiirista vastuun

ottaminen (kuvio 1). (Makisalo-Ropponen 2014, 109.)
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Itsensa johtaminen

Kehittyminen, henkinen
kasvu ja uudistuminen

. . Itsetuntemus, itsereflektio, - .
Tavoitteellisuus X . Henkilékohtainen
. . ) itsetunto, itseluottamus, ) . ..
ja motivaatio . ) hyvinvointi
itsekuri
iankivto Muutosvalmius,
A_jankayton . Tunteiden hallinta, )
hallinta, stressin tunnesivikvys vuorovaikutus,
hallinta YKKYY viestinta

KUVIO 1. Yksilon itsensa johtaminen

Otala (2018) toteaa, etta itsensa johtamiseen sisaltyy omien tavoitteiden asetta-
minen, jolloin tyontekija kykenee suuntaamaan huomiotaan oikeisiin asioihin. It-
sensa johtamiseen kuuluu sisainen motivaatio, johon sisaltyy halu ratkaista on-
gelmia, kehittda uutta ja parantaa suorituksia. Tyontekijalla tulee olla halu saada
uutta tietoa ja oppia uutta kehittyakseen tydssaan. (Otala 2018, 90.) Tydntekijat
kokevat tyossaan monia paineita, erityisesti silloin kun he ovat merkittavassa
asemassa omassa organisaatiossaan. Ty0 aiheuttaa stressia ja henkista kuor-
maa. (Goldsby, Goldsby, Neck & Neck 2020,1.) Stressi aiheutuu ristiriidasta sen
valilla mihin tydntekija ajattelee pystyvansa ja mihin hanen odotetaan pystyvan.
TyOstressi muuttuu haitalliseksi silloin, kun tyossa on kovia vaatimuksia ja sen
kuormitustekijat yhdistyvat tyontekijan heikkoihin mahdollisuuksiin hallita meneil-
|&an olevaa tilannetta. (Erkinjuntti ym. 2009, 108.) Ihmisilld on luontainen stressin
sietokyky, joka vaikuttaa heidan organisointikykyynsa, tehtavien suorittamiseen
ja paatoksentekoon (Goldsby ym. 2020, 2). Stressinsietokykyyn voidaan vaikut-
taa itsensa johtamisen avulla (Houghton ym. 2011, 231; Unsworth & Mason 2012,
242). Itsensa johtamisen avulla yksild pystyy vahentdmaan stressiaan silloin han
alkaa tekemaan myads niita tyotehtavia, jotka hanen "tulee tehda” (Sampl, Maran
& Furtner 2017, 1395).

2.3 Itsensa johtaminen hoitotyossa
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Itsensa johtamiseen hoitotydssa sisaltyy tyon itsenaisyys, sitoutuminen ja ter-
veys. ltsedan johtavat hoitajat tekevat tyossaan aloitteita, ottavat vastuuta ja
heille annetaan vastuuta. He kayttavat itseensa vaikuttavia strategioita, kuten ta-
voitteiden asettamista, itsensa tarkkailua ja palkitsemista. (van Dorssen- Boog,
ym. 2020, 1.) Hoitotyon itsensa johtamisella on todettu olevan positiivisia vaiku-
tuksia tyohon sitoutumiseen, tyosta annettuun palautteeseen ja kehittamisen
mahdollisuuksiin. Itsensa johtamisella on vaikutuksia tydhyvinvointiin ja tyotyyty-

vaisyyteen. (van Dorssen- Boog ym. 2020, 5.)

Hoitajien ty0 sisaltaa paljon kaaosta, joka vaatii hyvaa stressin sietokykya. Eniten
hoitajia kuormittaa aikapaineet, silla ty6t tulisi olla tehtyna tietyssa ajassa. Tama
aiheuttaa paineita paatdksentekoon. (Goldsby ym. 2020, 2.) Aikapaineisiin it-
sensa johtaminen on todella hyva ja tarkea taito (Goldsby ym. 2020, 9). Hoitajilla
tulee olla kykya ja rohkeutta kertoa aaneen heidan ideoistaan ja kehittamishalus-
taan tyopaikalla. Itsensa johtamisen avulla hoitajat pystyvat parantamaan omia
puhumisentaitojaan, silla he oppivat visualisoimaan tavoitteitaan ja organisoi-
maan itsepuhettaan. Itsepuhe toimii kannustimena, eika rankaisevana puheena
heita itseaan kohtaan. (Gong, Swol, Li & Gilal 2021, 1038-1039.) Mita hankalam-
masta aiheesta hoitajan tulisi puhua aaneen tydyhteisossa, sita enemman han
tarvitsee itsensa johtamista. Itsensa johtaminen vaikuttaa itseohjautuvuuteen po-

sitiivisesti, jolla on vaikutusta sisaiseen motivaatioon. (Gong ym. 2021, 1039.)

Hoitajat voivat alkaa hallitsemaan omaa rooliaan paremmin itsensa johtamisen
avulla. ltsensa johtamisella he voiva ohjata ajatuksiaan, kaytostaan ja ymparisto-
aan. ltsensa johtamisen avulla hoitajat voivat luoda paremman tydyhteison.
(Goldsby ym. 2020, 7-8.) Koko tydyhteison tulisi toteuttaa itsensa johtamista,

jolla voidaan vaikuttaa kuormittaviin tekijoihin tydssa (Goldsby 2020, 11).

2.4 Itsensa johtaminen rontgenhoitajan tyossa

Booth, Henwood & Miller (2017) mukaan rontgenhoitajilla on usein ongelmia luot-

taa itsensa ja/tai heilla on liilan suuret odotukset itseaan kohtaan toimiessaan joh-
tajina. (Booth, Henwood & Miller 2017, 125-126.) Tutkimustulosten mukaan it-
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sensa johtamista tapahtui erityisesti tydyhteison sisalla, jolla oli yhteys tranforma-
tionaaliseen johtajuusmalliin. (Booth ym. 2017, 129.) Ojalan (2016) mukaan
transformationaalinen johtaminen eli uudistava johtaminen on moderneista joh-
tamisteorioista yksi eniten tutkituista (Ojala 2016, 4). Teorian mukaan johtaja mo-
tivoi ja inspiroi muita. Johtaja asettaa tydn tekemiselle haasteita seka merkityksia.
Nama synnyttavat tiimin ilmapiirin ja hyvan hengen. (Fredriksson & Saarivirta
2015, 14.)

Roéntgenhoitajat korostivat sita, kuinka he ovat tydssaan osoittaneet positiivista
vaikutusvaltaa ja rohkaisseet ikaantyvia kollegoita toimiin ja paatoksentekoon.
Tranformationaaliseen johtamistapaa ei kuitenkaan ole aina pidetty hyodyllisim-
pana tapana tuottaa haluttu lopputulos, kun pitaa huomioida aika- ja muut todel-
liset resurssit. Suorempia johtamistapoja pidettiin tarpeellisena, mutta toisaalta
johtamista kuvattiin myds “toisten” ihmisten ongelmien ratkaisemiseksi. (Booth
ym. 2017, 129.) Transformationaalisessa johtamistyylissa korostuu visionaarinen
muutosjohtaminen. Taman on todettu johtamistyylina tukevan hoitotydntekijdiden
tydhyvinvointia, silla johtamisessa korostuu myonteinen suhtautuminen tulevai-
suuteen ja muutoksiin. (Haggman-Laitila 2014, 146.) Booth ym. (2017) totesivat,
etta rontgenhoitajat arvioivat heidan omaa johtajuuttaan kaytannolliseksi ongel-
maksi, silla he eivat olleet tyytyvaisia organisaationsa tavoitteisiin. Rontgenhoita-
jille oli tydssaan henkilokohtainen tavoite, milla he halusivat yllattaa itsensa ja
saada kollegoidensa yleisen luottamuksen. Arkipaivasilla tavoitteisiin paasylla voi

olla merkittavia vaikutuksia minapystyvyyteen. (Booth ym. 2017, 129.)
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3 ITSEOHJAUTUVUUDEN VAIKUTUS KOETTUUN MOTIVAATIOON, TYON
IMUUN JA KUORMITTUMISEEN

3.1 lItseohjautuvuus ja motivaatio tyossa

Itseohjautuvuus tarkoitetaan tyontekijan eli yksilon kykya toimia itsenaisesti ilman
ulkopuolisen kontrollin ja ohjauksen tarvetta (Martela, Hakanen, Hoang & Vuori
2021, 14). Motivaatio on voima, joka ohjaa ihmisen toimintaa. Motivaatio auttaa
panostamaan asioihin ja kannustaa hyviin suorituksiin. (Moberg 2013, 18.) Se
auttaa ihmista ohjaamaan ja suuntaamaan toimintaansa kohti haluttua paamaa-
raa (kuvio 3.) (Rinkinen 2018, 28). Motivaatio voidaan jakaa sisaiseen ja ulkoi-
seen motivaatioon (Sandberg 2014, 25). ltseohjautuva tyontekija pyrkii toiminnal-
laan edistamaan koko tyoyhteison yhteisia paamaaria. Yksilo kayttaa omaa har-
kintaansa, jolloin han ei kysy kaikkeen toimintaansa lupaa esihenkildltaan. Tyon-
tekija kykenee omaehtoiseen ja itsenaiseen toimintaan, joka edistaa paamaaria.
Paamaarista on sovittu yhteisesti tydyhteisossa. Yksilo kykenee paattamaan eri-
laisissa tilanteissa, miten paamaaria parhaiten edistetaan. (Martela ym. 2021,
14.)

Suosituin oppimismotivaatioteoria on Salmela-Aron (2018) mukaan itseohjautu-
vuusteoria, jonka ovat kehittdneet Ryan ja Deci. Teorian mukaan ihmiset motivoi-
tuvat siita, kun he voivat itse paattaa tekemisistaan ja vaikuttaa tekoihinsa. Ihmi-
sia motivoi autonomia, jolloin ajattelu on sisasyntyista, eika sitda maarittele ulkoa
pain tulevat paineet ja palkkiot. Autonomian lisaksi ihmisen kayttaytymista maa-
rittelee kompetenssin, yhteenkuuluvuuden ja merkityksellisyyden kokeminen.
(Salmela-Aro 2018, 11.) Itseohjautuvuusteorian mukaan ihminen kayttaytyy ta-
voitteiden ja tulosten mukaisesti, jolloin han kykenee saantelemaan toimintaansa
(Deci & Ryan 2000, 227).

Itseohjautuvuusteoria vaittaa, etta ihnmisen kayttaytymista ei voida taysin selittaa
tavoitteellisella kayttaytymisella, vaan kayttaytymista maarittaa myos yksilon psy-

kologinen kehittyminen ja hyvinvointi. Tavoitteellista kayttaytymista ei voida kui-
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tenkaan saavuttaa, jollei oteta huomioon tarpeita. Tarpeet tukevat tavoitteita, jol-
loin psykologinen voima ja sen vaikutus ovat saanndllisia prosesseja. Prosessit
ohjaavat ihmisen tavoitteita. (Deci & Ryan 2000, 228.)

Erityisesti itseohjautuvuusteoriassa tuodaan esiin kolme psykologista tarvetta,
jotka ovat omaehtoisuus, kyvykkyys ja yhteiséllisyys. (Deci & Ryan 2000, 228.)
Nama kolme tarvetta parantavat ja yllapitavat ihmisen sisaista motivaatioita. Tar-
peiden hallinta helpottaa tuloksena olevan ulkoisen motivaation sisaistamista, jol-
loin ihminen kayttaytyy itsendisemmin ja motivaatiosuuntaisesti. Tuloksen seu-
rauksena ihminen edistaa ja vahvistaa pyrkimyksiaan tai elamansa tavoitteita,
jotka tyydyttavat psykologisia tarpeita. Sisainen motivaatio, ulkoisen motivaation
omaehtoinen saately ja sisaiset pyrkimykset liittyvat positiivisiin tunnekokemuk-
siin. Positiiviseen tunnekokemukseen liittyy korkea laatuinen suorituskyky, ter-
veellinen kayttaytyminen, jatkuva muutos ja parempi mielenterveys. (Deci & Ryan
2000, 263.)

Decin ja Ryanin (2000) mukaan tutkimukset ovat osoittaneet, etta mikali psyko-
logiset perustarpeet eivat tyydyty, aiheuttaa se turhautumista. Turhautumiseen
liittyy sisaisen motivaation vaheneminen ja kontrolloidumpi saately. Turhautumi-
nen aiheuttaa suorituskyvyn ja hyvinvoinnin heikkenemista. (Deci & Ryan 2000,
263.) Ihmisen kayttaytymisen ollessa tavoitteellista hanen omaehtoinen kayttay-
tymisensa on myds hallinnassa. Silloin yksild ymmartaa kayttaytymisensa seu-
raukset. Yksilon positiivinen kayttaytyminen vaikuttaa hyvinvointiin ja terveyteen
positiivisesti. (Deci & Ryan 2000, 243.) Itseohjautuvalle yksildlle on luonnollista
taipua kohti itseorganisoivaa ja jarjestaytynytta kaytosta (Deci & Ryan 2000,
262).

Itseohjautuvuusteoria tarjoaa kattavan kehyksen tydstressin ymmartamiselle.
Pohjimmiltaan se kasittelee sosiaalisia ymparistdolosuhteita, jotka vaikuttavat
motivaatioprosesseihin seka mukautuvaan ja sopeutumattomaan psykologiseen
toimintaan. Kolme motivaatiokategoriaa ovat itsenainen motivaatio, kontrolloitu
motivaatio ja motivaatio, jotka voivat vaikuttaa tyontekijan toimintaan eri tavoin.
Omaehtoinen motivaatio viittaa vapaaehtoiseen toimintaan. Tyontekija tehdessa

tyotaan luontaisen nautinnon ja tyytyvaisyyden vuoksi (sisainen motivaatio), han
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henkilokohtaisesti hyvaksyy tehtaviensa tarkeyden tai arvon (identifioitu sdan-
tely). Kontrolloitu motivaatio viittaa kayttaytymiseen, joka tapahtuu sisadisen tai
ulkoisen paineen alaisena. TyOntekijat suorittavat tydtdan saadakseen omanar-
vontunteen tai valttddkseen ahdistuksen ja syyllisyyden tunteita (introjektoitu
saantely). He suorittavat tyotaan, koska vaatimukset, ulkoisen toimijan uhkaukset
tai palkkiot (ulkoinen saantely) painostavat heita (kuvio 2. Van den Broeck
ym.2021, 243.) Motivaation puute on seka sisaisen, ettd ulkoisen motivaation
suhteellinen puute. Motivaation puute syntyy, kun tyontekijat eivat nae riittavaa
yhteensopivuutta tekojensa ja seuraustensa valilla. He kokevat taman vuoksi it-

sensa kyvyttdmaksi saavuttaa tavoitteitaan. (Fernet & Austin 2014, 233.)

Taydellinen
motivaation puute Ulkoinen motivaatio

) el Ulkoinen Ulkopuolelta tuleva Integroitu Identifioitu SISt
Ei aktiivinen Nautinto
Muiden antamat i i o .

Avuttomuuden Osallistuminen Yksilén Osa yksilon . hauskuus

Palkinnot . R . . . n X
tunne Itse antamat arvo ja identiteettid + mielenkiintoisuus

* Rangaistukset X
8 +  Palkinnot tarkeys
* Rangaistukset

Motivaation Tahdosta
puute Kontrolloitu i aton

" i riipp
motivaatio motivaatio

KUVIO 2. Mukailtu Van den Broeck ym.2021, 243. Motivaation eri muodot.

Tyontekijan motivaatio voidaan maaritella voimaksi, joka ohjaa tydntekijan kayt-
taytymisen suuntaa, intensiteettia ja pystyvyytta. Motivaatio on tarkea tyosuori-
tusta maarittava tekija, joka on yhta suuri kuin tyontekijan henkilokohtaiset kyvyt.
Motivaatio edistaa tydntekijan hyvinvointia. (Van den Broeck ym. 2021, 241.)
Meyer (2014) mukaan Locken (1997) mallissa motivaatio perustuu tehtavan suo-
ritukseen. lhmisella on tietty tavoite, jota han tavoittelee ja saavuttaessaan sen
han on suorittanut kyseisen tehtavan. Vaikka tehtavan suorittaminen onkin tar-
keaa, mallissa ei oteta huomioon sita, etta tyontekijat saattavat joissain olosuh-
teissa laajentaa tai muuttaa tavoitteitaan. (Meyer 2014, 38.) Yksilo hallitessa mo-
tivaatiotaan edistaa se tehokasta suoriutumista arkipaivaisissa tehtavissa. Moti-

vaation hallinta tehostaa sisaista motivaatiota ja itsensa saatelya. Naiden on ha-
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vaittu johtavan parempaan suorituskykyyn vaikeissa ja monimutkaisissa tehta-
vissa. Erityisesti tama nakyy monimutkaisissa tehtavissa, jotka vaativat jousta-

vuutta, luovuutta ja ongelmien ratkaisemista. (Meyer 2014, 39.)

Viime vuosikymmenen aikana on kertynyt nayttoa siita, ettd autonominen moti-
vaatio on voimakas motivaatiomuoto. Autonominen motivaatio liittyy yksilon kor-
keaan suoritustasoon. Itseohjautuvuusteoria on osoittanut, ettd inmisten proaktii-
visuus ja itsenaisyys ovat suurelta osin seurausta sosio-psykologisista olosuh-
teista, joissa he kasvavat ja toimivat. Tallaista tietoa voidaan kayttaa ohjaavana
tyokaluna itsenaisen motivaation ja hallitun kayttaytymisen edistamiseen tyopai-
koilla. (Ronen & Mikulincer 2014, 109.)

3.2 Tyoénimu

Tyon imulla kasitetdan myodnteista seka positiivista kokonaisvaltaista tunnetilaa.
Se on tyOhyvinvoinnin tila, jolloin tyontekija on motivoitunut, omistautunut ja up-
poutunut tydhodnsa. (Hakanen 2011, 38; Saikko 2022, 14; Vallin 2022, 9.) Ty6n
imulla on positiivisia vaikutuksia tydhon (kuvio 3). Sen on todettu vaikuttavan en-
naltaehkaisevasti burnoutiin, silla tyén imun aikana tydntekijat suhtautuvat tyo-
honsa intohimoisesti ja heilla on siihen paljon energiaa kaytettavissa. Sen sijaan,
ettd tyontekijat kokisivat tyon stressaavana, he kokevat sen haasteena.
(Schaufeli 2012, 4.) Tyon imulla on todettu olevan positiivisia vaikutuksia tyén
tuloksiin ja tuottavuuteen seka sairauspoissaoloihin (Schaufeli 2012, 7). Tyon
imua voi esiintya yksiloittain ja lisaksi koko tyoyhteisodtasolla. Koko tiimi voi kokea
tydn imun energisoivana voimavarana, jolloin se vaikuttaa positiivisesti tydilma-
piiriin, tyotehtavien koordinointiin, tiimin suoriutumiseen ja johtamiseen.
(Schaufeli 2012, 8.)

Bakker, Demerouti & Brummelhuisin (2012) mukaan tutkimuksissa on todettu,
ettd tydn imulla ja tydssa suoriutumisella on yhteys. Silloin yksild tydskentelee
tehokkaasti, tarkasti ja tavoiteorientoidusti. Tyon imu vaikuttaa positiivisesti
tyossa suoriutumisen lisaksi tehtavista suoriutumiseen, suorituskykyyn ja aktiivi-
seen oppimiseen. Tama nayttaytyy erityisesti erittain tunnollisilla tyontekijoilla.

(Bakker, Demerouti & Brummelhuis 2012, 555.) Alhainen tydn imu voi korreloida
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hyvinvointiin ja tydssa suoriutumiseen. Tyontekijat, jotka tuntevat tydén imua, ovat
fyysisesti, kognitiivisesti ja emotionaalisesti sisalla heidan tyérooleissaan. He ko-
kevat tydnsa merkitykselliseksi seka olevansa arvostettuja tydssaan. Tyon imua
kokevat tyontekijat ovat energisia ja tehokkaita. Nama ovat toimivia keinoja bur-
noutin ennaltaehkaisyyn. Korkea energia ja henkinen resilienssi vaikuttavat sii-
hen, etta yksilo toteuttaa tyotehtavat tehokkaasti. Tyon imun aikana tyontekija
kokee tyohon liittyvan merkityksen, innostuksen ja haasteen tunteet mielek-
kaana. Tyon imussa yksilon keskittyminen tyohon on taydellista ja hanella on po-

sitiivinen kiintymys tyohonsa. (Knight, Patterson & Dawson 2016, 793.)

Tyon imu vaikuttaa positiivisesti tydasenteeseen kuten tyotyytyvaisyyteen, orga-
nisaatioon sitoutumiseen seka tyohon osallistumiseen. Yksilon tydn imua voidaan
edistda yhdessa koko tydyhteison kanssa. Tyoresurssit vaikuttavat fyysiseen, so-
siaaliseen ja organisatoriseen nakokohtiin tydssa (esimerkiksi palaute, sosiaali-
nen tuki ja kehittamismahdollisuudet). Naiden nakokohtien avulla voidaan vaikut-
taa tydon haasteisiin (esimerkiksi tydkuormitukseen, emotionaalisiin ja kognitiivi-
siin vaatimuksiin). Tama helpottaa tavoitteiden saavuttamista seka henkilokoh-

taisen oppimisen ja kehittymisen sisaistamista. (Knight ym. 2016, 793.)

3.3 Tyon kuormittavuus

Tyon suunnittelussa tulee huomioida tyontekijan fyysiset ja henkiset ominaisuu-
det, jotta tyd ei kuormittaisi liikaa (kuvio 3.) (Tyoturvallisuuslaki, 2002/238). Tyon-
tekijan tyohyvinvointi koostuu hanen omista kasityksistaan ja kokemuksistaan.
Naihin vaikuttaa hanen tyokykynsa ja tydn kuormittavuus. (Pennonen 2021, 16.)
Hyvinvoivassa tyOyhteisossa on selkeat tavoitteet toiminnalle ja asioita tehdaan
yhdessa. Tydyhteisdssa on avoin ja luottavainen ilmapiiri, jossa asioista uskalle-
taan puhua aaneen. Tyomaara ja tyon kuormittavuus pidetdan kohtuullisena ja
toimintakyky sailytetdan myos muutostilanteissa. Positiivisesti tyontekijan tyohy-
vinvointiin vaikuttaa saatu palaute tydsta seka tyonsa tavoitteiden ja sisallon tun-
teminen. Silloin tyontekija kokee itsensa tarpeelliseksi, tuntee yhteenkuuluvuutta
seka itsenaisyytta. Hyvinvoiva ammattilainen kokee tyostaan iloa ja tyon imua.
(Pennonen 2021, 17.)
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Ty6 on muuttuvaa ja digitalisaatio nykypaivaa. Tama aiheuttaa kuormitustekijoita
ja luo uusia vaatimuksia tyolle. Tyojarjestelmat ovat keskeinen tyévaline, jolloin
tydntekijan tulee jatkuvasti oppia uutta ja kasitella tietoa. Tiedonkasittelyn eli kog-
nitiiviset taidot ovat lisaantyneet kaikilla aloilla. Tietoa tulee jatkuvasti paivittaa,
jonka seurauksena aivot herkasti kuormittuvat. (Kalakoski ym. 2018, 5.) Tyoteh-
tavissa kuormitusta aiheuttavat yhtaaikaiset ja paallekkaiset tyotehtavat, keskey-
tykset seka kiireen tunne. Naita kuormitustekijoita esiintyy muun muassa laaka-
reilla, hoitajilla, fysioterapeuteilla, farmaseuteilla, lentdjilla seka insindoreilla. (Ka-
lakoski ym. 2015, 18—19.) Tyomuistin kapasiteetti on rajallinen, joka vaikuttaa sii-
hen, ettd ihminen ei kykene muistamaan montaa asiaa kerrallaan (Lewis 2019,
30-32). Tietotekniikkaankin liittyy ajoittain epaloogisuutta, jos jarjestelmissa on
ongelmia tai niissa on ristiriitaisuuksia (Kalakoski ym. 2015, 18-19). Ty0stres-
sista ja epasaannollisesta tydajasta seka teknologisista muutoksista on tullut tana
aikana suurimmat tyontekijan hyvinvointiin vaikuttavista tekijoista. Joka kolmas
kokee tyonsa henkisesti rasittavaksi ja puolet kokee joutuvansa kiirehtimaan suo-

riutuakseen tydstaan. (Karhula ym. 2011, 7.)

Tyontekija joutuu usein tydskentelemaan kognitiivisille kyvyille kuormittavalla ta-
valla. Tahan vaikuttaa mm. meluisuus ja valaistus. Tyon keskeytyminen aiheuttaa
keskittymiskyvyn puutetta, jolloin tydntekija joutuu tekemaan montaa asiaa ker-
rallaan. (Karjalainen 2020, 24-25.) Keskittymiskyvyn puute ja muistihairiét ovat
merkkeja tyduupumuksesta ja ylikuormittumisesta. Yha useammalla tydntekijalla
on vaikeuksia keskittya ja muistaa asioita. (Sutela ym. 2019, 298.) Tyéelamassa
yleisimpia kuormitustekijoita ovat tyon keskeytykset. Ulkoisia kuormitustekijoita
ovat esimerkiksi tydtoverin aiheuttamat keskeytykset. Sisaisia kuormitustekijoita
ovat esimerkiksi tyontekijan omasta toiminnasta lahtdisin olevat tyon keskeytyk-

set. (Tyoterveyslaitos 2020a.)

Hallitsemattomat tyonteon keskeytykset tulevat tyonteossa ongelmaksi, jolloin
sujuva tyonteko estyy (Tyoterveyslaitos 2020a). Tyon keskeytyminen vaikuttaa
tyontekijan psyykkiseen olotilaan, jolloin hanen keskittymisensa herkasti keskey-
tyy ja tiedonkasittelyprosessi hidastuu. (Karjalainen 2020, 25). Tyontekijoista joka
kolmas on kertonut kireiden aikataulujen ja nopean tahdin vaikuttavan heidan
tyohonsa (Karjalainen 2020, 26). Sutelan, Parnasen ja Keyrildisen (2019) mu-

kaan kiire on yleistynyt tydymparistoissa ja se haittaa tyotehtavia (Sutela ym.
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2019, 133—-135). Aivojen kognitiivisen kuorman ylittyessa vaikutukset tydkykyyn
ja oppimiseen ovat negatiiviset (Lewis 2019, 30-32).

TyoOntekijan psykososiaaliseen ymparistoon sisaltyy tyon johtaminen, organisointi
ja yhteisty0. Viestinta, vuorovaikutus, yksildllinen kayttaytyminen ja henkildhisto-
ria ovat myos osa psykososiaalista ymparistoa. Psykososiaaliseen ymparistoon
vaikuttaa sosiaaliset kontaktit, tyGilmapiiri ja organisaatio. Psykososiaaliseen tyo-
ymparistoon kuuluu myos tydyhteison kulttuuri, normit, arvot, vastuunjako seka
tydon sisaltd. Psykososiaalisen ympariston sisallon muuttuessa liian kuormitta-

vaksi on silla vaikutuksia tyontekijan kuormittumiseen. (Karjalainen 2020, 37.)

Puhelimeen vastaaminen, tyokaverin kanssa puhuminen ja sahkopostin seuraa-
minen samanaikaisesti on yhtaaikaista tehtavan suorittamista, joka kuormittaa
muistia (Tyoterveyslaitos 2020b). Tydn tekemista hairitsee ja muistia kuormitta-
vat useat eri hairidtekijat. Hairioita voivat olla puhehaly, halytykset, piippaukset,
ohi kulkevat inmiset ja erilaiset aanet ja melu. Tietotulva esiintyy erilaisissa tyo-
tehtavissa eri tavoin. Tietotulva on tilanne, jota voi olla vaikea hallita. Tietotulvaan
liittyy suuret viesti- ja tietomaarat. Viestintakanavia voi olla useita ja tiedon |6yta-
minen on vaikeaa tai se on epaselvaa, puutteellista tai ristiriitaista. Kaytossa voi
olla monia eri tietoteknisia tyovalineita, jotka edellyttavat tietoa ja muistamista.

(Tydterveyslaitos 2020a.)

Tyodntekija kaipaa ja tarvitsee tydssaan arvostusta. Hyva johtaja arvostaa tyonte-
kijaa joka tilanteessa, johon kuuluu koko henkildkunnan kuunteleminen. Tydyh-
teison jasenilla on annettavaa oman tydonsa kehittamiseen. Johtajan osallistavalla
kaytoksella kannustetaan ja sallitaan kaikkien tydyhteison jasenten osallistumi-
nen yhteisten asioiden hoitamiseen. Kaikkien mielipiteita kuunteleva ja avoin il-
mapiiri on hyodyllinen koko tydyhteison luovuudelle ja ideoinnille. Tyontekijan
osaamisen arvostaminen nakyy siing, etta johtaja paneutuu yksittaisen tyonteki-
jan osaamisalueisiin ja tyotehtaviin. Kaikilla tyontekijoilla on tarve tulla arvoste-

tuksi sellaisena kuin han on. (Kivinen 2019, 39.)
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Rontgenhoitaja

KUVIO 3. Itsensa johtamiseen liittyvat keskeiset kasitteet

3.3.1 Tyon kuormittavuus hoitotyossa

Emotionaalinen kuormittuminen on yleista aloilla, jossa tyoskennellaan ihmisten
kanssa. Naita aloja ovat hoito- ja sosiaalialat. Emotionaalinen kuormittuminen en-
nustaa korkeampaa riskia sairastua mielenterveyden sairauksiin, uupumukseen
ja burnoutiin. Ammattilaiset joutuvat usein piilottamaan tunteensa, erityisesti tyds-
kennellessaan vihaisten asiakkaiden kanssa ja muissa tunteellisissa tilanteissa.
Vuodesta 2010 terveyden alan ammattilaisten tyoskenteleminen vihaisten asiak-

kaiden kanssa oli noussut. (Parent-Thirion ym. 2017, 51.)

Parent-Thirion ym. (2017) mukaan hoito- ja terveysalalla tydskentelevat henkilt
altistuvat tydssaan eniten tyon intensiteetille, jolla tarkoitetaan nopeaa tyorytmia,
ajanpuutetta ja emotionaalisia vaatimuksia. Emotionaalisiin vaatimuksiin sisaltyy
esimerkiksi vihaiset asiakkaat. (Parent-Thirion ym. 2017, 8.) Tydokuormituksen ol-
lessa liilan korkea vaikuttaa se negatiivisesti fyysiseen ja henkiseen jaksamiseen.
Tyotehtavista tulee haastavia suorittaa, jos tyd vaatii jatkuvaa tasapainottelua
vaihtuvien vaatimusten valilla. (Parent-Thirion ym. 2017, 47.) Sosiaali- ja tervey-
denalan tyontekijat kokevat, etta heilla ei ole vaikutusmahdollisuuksia tydmaa-

raan tai kiireeseen (Haggman-Laitila 2014, 144).

Kiire haittaa eniten terveydenhuollon asiantuntijoita. Kiireen tunnetta tyopaikalla

aiheuttaa liian vahainen henkilokuntamaara tyotehtaviin nahden. Kiireeseen vai-
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kuttaa tiukkojen aikataulujen lisaksi tyon keskeytykset ja tyotehtavien paallekkai-
syys. Tyodntekijoista yli viidesosa (22 %) kertoi, ettad heillda on vaikeuksia jaksaa
toissa. (Sutelaym. 2019, 133-135.) Lewis (2019) mukaan kognitiivisella tydmaa-
ralla ja suorituskyvylla on todettu olevan yhteys terveydenhuollon henkilokunnan
tydssa suoriutumiseen. Kognitiiviseen kuormittumiseen vaikuttavat tunnetason
tekijat, kuten ahdistuneisuus. Ahdistaneisuus vaikuttaa tyomuistiin negatiivisesti
(Lewis 2019, 30-36). Hoitotydn tydhyvinvoinnin edellytyksissa painottuu tyon si-
salto, eettiset perustehtavat, vastuu, yhteisollinen tekeminen ja vuorovaikutus.
Hoitotydntekijoita kuormittavat resurssi- ja talousongelmat, jotka nakyvat tyon kii-
reellisyytena seka tydn fyysisena ja psyykkisena kuormituksena. Hoitajat koke-
vat, ettd tyon kuormitukseen, vaativuuteen ja vastuuseen nahden heilla on liian
pieni palkka. (Laine 2014, 14.)

Hoitajilla esiintyy fyysista ja henkista kuormittumista, joka vaikuttaa heidan tyo-
hyvinvointiinsa (Tamminen-Peter & Wickstrom, 2013, 11; Goldsby ym. 2020, 2).
Sopivasti kuormittava tyd on eduksi terveydelle. Kohtuuton ja pitkdan jatkunut
kuormitus vaikuttavat epaedullisesti ja kielteisesti tyontekijgan. Pahimmillaan
kuormittuminen voi johtaa ylikuormittumiseen ja uupumiseen. Positiivista tyohy-
vinvointia tukee hoitajan kykya hallita omaa aikaa ja tehda parempia paatoksia.
(Tamminen-Peter & Wickstrom, 2013, 11; Goldsby ym. 2020, 2.) Hoitotydssa
esiintyy toistuvia kumartumisia seka paljon kavelya. Eniten hoitajia fyysisesti
kuormittaa potilaiden avustaminen siirtymatilanteissa. Potilaiden siirtaminen ja
avustaminen lisaavat hoitajien tuki- ja liikuntaelinoireita ja niiden esiintyvyytta
seka erilaisten oireiden vaikeusastetta. (Tamminen-Peter & Wickstrom, 2013,
11.)

Kruczhek, Basinska & Janickan (2020) mukaan hoitajat kohtaavat tydssaan mo-
nia kuormittavia tekijoita, kuten raskaan tyon, vuorotydn, emotionaaliset vaiku-
tukset seka ammatilliset konfliktit. Hoitotyd vaatii multitaskaus taitoja (monen teh-
tavan yhtaaikainen suorittaminen) ja nopeaa reagointikykya muun muassa muut-
tuvan teknologian suhteen. (Kruczhek ym. 2020, 507-519.) Monen tehtavan yh-
taaikainen tekeminen eli multitaskaus tutkitusti ylikuormittaa ja vasyttaa aivoja.
Tarkkaavaisuus on pomppivaa ja monen asian yhtaaikainen tekeminen ei aivoilta

luonnistu. Virheiden maara tydssa kasvaa ja tehtavien tekeminen hidastuu ja
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kuormittuminen lisdantyy, kun hypitdan tehtavasta toiseen. Se on tehotonta ja
raskasta. (Huotilainen & Moisala 2018, 59-62.)

Hoitotyontekijat tekevat usein epasaannallista vuorotyota. He joutuvat usein tyos-
saan kohtaamaan tydstressia ja kuormittuneisuutta, jota aiheuttaa epasaannolli-
nen tydaika. (Karhula ym. 2011, 7.) Vuoroty6ta ohjaa Suomessa tydaikalaki ja
alakohtaiset tydehtosopimukset. Siihen liittyy tydaika-autonomia, joka tarkoittaa
tydntekijan mahdollisuutta vaikuttaa omiin tydaikoihinsa. (Bergbom ym. 2016,
29-30.) Tyoterveyslaitos on kehittanyt suunnitelmat ja menetelmat tydaikojen ar-
vioimiseksi vuorotyossa. Naita kuormitustekijoita ovat: tydajan pituus ja ajoittumi-
nen, palautuminen, sosiaalinen elama seka vaikutusmahdollisuudet. (Bergbom
ym. 2016, 31.) Vuorotyd aiheuttaa haasteita tyon ja perhe-elaman yhteen sovit-
tamiselle (Laine 2014, 14). Haasteena tulevaisuudessa ovat tiukemmat resurssit.
Hoitotyon tulevaisuudessa korostuu ammatillinen kehittyminen. Ammatillinen ke-
hittyminen on tarkeaa, jotta tyontekijat pystyisivat kohtaamaan ja hoitamaan po-
tilaitaan entistd paremmin. Hoitotydntekijoiden jaksamista tulee nostaa ja teknisia
taitoja kehittda. (Makipaa 2014, 188—-189.)

Hoitoalalta [ahtemista voivat aiheuttaa emotionaalinen uupumus, joka johtuu liian
suuresta tydmaarasta. Emotionaalista uupumusta aiheuttaa myds vaativa am-
matti ja kokemukset siita, etta ei voi vaikuttaa tyon epakohtiin. Kokeneempien
ammattilaisten huono kohtelu ja kiusaaminen aiheuttavat alalta [ahtemista. Riit-
tamaton tuki, tydskentely organisaatiossa, jossa tydkuorma on liian korkea, hen-
kilostomaara lilan vahainen ja hoitotyota aliarvioiva kulttuuri voivat aiheuttaa tyo-
paikalta lahtemista. Usein tallaisissa organisaatioissa suhtaudutaan kielteisesti

uusiin ideoihin ja kehitysajatuksiin. (Flinkman, Leino-Kilpi & Salantera 2014, 53.)
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4 OPINNAYTETYON TARKOITUS, TEHTAVAT JA TAVOITE

Opinnaytetyon tarkoituksena on selvittda puolistrukturoidun teemahaastattelun
avulla réntgenhoitajien kokemuksia itsensa johtamisesta hoitotydssa. Tutkimuk-
sessa selvitetaan, millaisilla tekijoilla on vaikutusta rontgenhoitajien itsensa joh-

tamiseen.

Opinnaytetyon tavoitteena on saada tietoa itsensa johtamisesta ja sen vaikutuk-
sesta yksilon toimintaan. Tuotettua tietoa voidaan hyodyntaa rontgenhoitajien

tydhyvinvoinnin kehittdmiseen itsensa johtamisen nakokulmasta.

Opinnaytetyon tehtavana on vastata seuraaviin kysymyksiin:

1. Millaisia kokemuksia rontgenhoitajilla on vaikutusmahdollisuuksista oman
tydn suorittamiseen?
2. Millaiset motivaatiotekijat vaikuttavat rontgenhoitajan hyvinvointiin tyossa?

3. Millaiset kuormitustekijat vaikuttavat rontgenhoitajan hyvinvointiin tydssa?
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5 TUTKIMUSMENETELMALLISET LAHTOKOHDAT

5.1 Laadullinen tutkimus

Kylma, Vehvildinen-Julkunen & Lahdevirran (2003) mukaan laadullisessa ter-
veystutkimuksessa selvitetaan ihmisten kasityksia omasta terveydesta, sen hoi-
tamisesta, sairauden kokemuksesta ja hoitamiskaytanteista. Tutkimuksen mie-
lenkiinnon kohteena on ihmisten henkilokohtaiset tai/ja sosiaaliset nakdkannat.
Kysymyksia ovat tutkimuksen kohteena oleva ilmi6 ja kyseisen ilmidén tapahtu-
mat. Laadullisessa tutkimuksessa kaytetaan eri menetelmia, joita ovat sisal-
I6bnanalyysi, narratiivinen tutkimus, etnografia, fenomenologia, tapaustutki-

mus seka “grounded theory”. (Kylma ym. 2003, 609-610.)

Valitsimme menetelmaksi laadullisen tutkimuksen, silla halusimme selvittaa ront-
genhoitajien kokemuksia itsensa johtamisesta. Halusimme saada selville johta-
vatko he itsedan ja milla keinoin seka mitka tekijat siihen vaikuttavat. ltsensa joh-
taminen ilmidna ei ole tunnettu entuudestaan, jonka takia laadullinen tutkimus-

menetelma sopi menetelmaksi hyvin.

Laadullisen tutkimuksen menetelman alkuasetelma on valja ja avoin. Tutkijan te-
kijan on kuitenkin tunnettava tutkittava ilmio, joka edellyttaa systemaattisen kir-
jallisuuskatsauksen tekemisen. Aineisto kerataan niilta, joilla on eniten tietoa tut-
kittavasta ilmiosta haastattelemalla heitd. Haastattelut voivat yksilo- ja ryhma-
muotoisia. lImiota pyritaan tutkimaan mahdollisimman avoimesti, jolloin haastat-
telukysymykset ovat valjia. Kysymykset tarkentuvat aineiston kertyessa. (Kylma
ym. 2003, 610.)

Juvakan ja Kylman (2007) mukaan Swenson (1996), seka Connelly ja Yoder
(2000) toteavat, etta laadulliseen tutkimukseen osallistujia maarittaa tarkoituk-
senmukaisuus eli osallistujat valikoituvat tutkimusaiheesta parhaiten tietavien
joukosta (Juvakka & Kylma 2007, 58). Field ja Morse (1985) korostavat ettei laa-
dullisen tutkimuksen henkildita valita umpimahkaan, koska tutkimukseen tarvi-

taan yhteistyOkykyisia henkilGita, jotka tuntevat tutkittavan asian riittavan hyvin.
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Tiedonantajan tulee tuntea aiheensa hyvin ja luottaa tutkijaan. (Field & Morse
1985, 73.)

5.2 Haastattelu

Haastattelututkimuksella tarkoitetaan tutkimusta, jossa tutkija esittda kysymyksia
suullisesti (Uusitalo 1991, 91). Haastattelu on yksi kaytetyimmista tiedonkeruun-
muodoista, siina tutkija on vuorovaikutuksessa tutkittavan kanssa ja saa selville
mahdollisesti tutkittavan motiiveja. Haastattelu sopii tutkimusmenetelmaksi hyvin,
kun halutaan selvittdaa yksilon kokemuksia ja ajatuksia tutkittavasta ilmiosta.
(Hirsjarvi & Hurme 2008, 34-35.) Tutkijan tehtavana on kuvata haastateltavan
ajatuksia, kokemuksia, kasityksia ja tunteita (Hirsjarvi & Hurme 2008, 41). Taval-

lisin tapa toteuttaa haastattelu on yksilohaastattelu (Hirsjarvi & Hurme 2008, 61).

5.2.1 Teemahaastattelu

Laadullinen tutkimus voidaan toteuttaa puolistrukturoidun haastattelun eli teema-
haastattelun avulla. Haastattelussa edetaan tutkimuskysymyksiin vastauksia an-
tavien teemojen varassa. Haastattelu etenee tutkimustehtavan ja tutkimuksen
tarkoituksen mukaan, niin ettd saadaan vastauksia naihin asioihin. Etukateen va-
likoidut tutkimusteemat liittyvat tutkittavasta aiheesta jo tiedettyihin asioihin. Tee-
mahaastattelun tavoitteena on saada laaja-alaisia vastauksia tutkimuskysymyk-
siin (Tuomi & Sarajarvi 2009, 77-79.) Puolistrukturoidussa teemahaastattelussa
kysymykset ovat kaikille samat, mutta kysymysjarjestys voi haastattelun ede-
tessa muuttua. Haastateltavat vastaavat kysymyksiin omin sanoin. Teemahaas-
tattelun menetelmalla voidaan tutkia haastateltavan tunteita, uskomuksia, koke-
muksia ja ajatuksia aiheesta. Teemahaastattelu perustuu kahden ihmisen vali-

seen keskusteluun ja vuorovaikutukseen. (Hirsijarvi & Hurme 2008, 47—48.)

Halusimme valita tutkimusmenetelmaksi teemahaastattelun, silla sen avulla
saimme tietoa kokemuksista, uskomuksista ja tunteista. Teemahaastattelun
haastattelukysymykset muodostettiin teoreettisen viitekehyksen avulla. Tassa

tutkimuksessa halusimme keskittya itsensa johtamiseen rontgenhoitajien tydssa.
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Vapaa-aika rajattiin pois haastattelukysymyksista. Puolistrukturoiduilla kysymyk-

silla varmistettiin se, ettd haastattelukysymykset olivat kaikille samat (liite 1).

Fieldin ja Morsen (1985, 80) mukaan tutkittavan kanssa on sovittava tapaami-
nen, jossa ensin keskustellaan yleisella tasolla tehtavasta tutkimuksesta ja siina
kasiteltavasta aiheesta, ilman etta paljastetaan tutkimuskysymyksia. Tutkittavan
tulee myos tietaa, etta haastateltavia on useita, arvio haastattelun kestosta seka
tieto, etta haastattelu nauhoitetaan. Tutkittavan on myods tarkea tietaa, ettei ha-

nen nimeaan voi yhdistaa esitettyyn aineistoon. (Field & Morse 1985, 80.)

Haastattelut toteutettiin yksilohaastatteluna. Haastattelukysymykset pyrittiin pita-
maan mahdollisimman valjina, niin, etta ne eivat johdattelisi tutkittavaa henkiloa.
Tutkimukseen osallistujat olivat kaikki rontgenhoitajia ja he kaikki tyoskentelivat
Pohjois-Pohjanmaan sairaanhoitopiirilla. Tavoitteena oli, etta haastateltavina olisi
yhteensa 10 henkil6a. Lopulta haastateltavia oli yhteensa 8. Tiedonantajat han-
kittiin Pohjois-Pohjanmaan sairaanhoitopiirin rontgenosastojen kautta ja heita la-
hestyttiin yleisella sahkopostiviestilla, jossa heille kerrottiin tutkimuksesta tarkem-

min.

5.3 Haastatteluiden toteutus

Teemahaastattelut toteutettin helmikuun lopusta huhtikuun alkuun 2022.
Loimme sahkopostin viestin kaikille Pohjois-Pohjanmaan sairaanhoitopiirin alu-
eella tyoskenteleville rontgenhoitajille, jonka kuvantamisen alueen hoitotyon joh-
taja jakoi osastonhoitajille, jotka jakoivat sen rontgenhoitajille sahkdpostin valityk-
sella. Sahkopostin liitteena oli tutkimustiedote (liite 2). Haastateltavia lahestyttiin
sahkopostitse. Tutkittavat henkilot valittiin ilmoittautumisjarjestyksessa. Kaikille
tutkittaville annettiin mahdollisuus toteuttaa haastattelu kasvotusten tai Microsoft
Teams- sovelluksen valityksella. Tutkittaville annettiin ennakkoon tieto siita, etta
tutkimus tehdaan luottamuksellisesti. Haastatteluiden alussa kaytiin Iapi aineisto-
hallinnan suunnitelma, tietosuojalomake ja suostumuslomake (liitteet 3, 4 ja 5).
Haastattelut tehtiin rauhallisessa ymparistdssa ja nauhoitettiin Microsoft Teams-

sovelluksella. Haastatteluihin osallistuivat molemmat opinnaytetyon tekijat.
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Tutkittaville annettiin mahdollisuus kysya tutkijoilta kysymyksia ja haastatteluti-

lanne pyrittiin pitamaan mahdollisimman rentona.

Toinen tutkimuksen tekijoista toteutti kaikki haastattelut ja toinen tutkijoista teki
paivakirja merkintdja haastattelun aikana. Naista kerrottiin haastateltaville etuka-
teen. Aira (2005) mukaan paivakirjassa voidaan kuvata havaintoja sanattomasta
viestinnasta ja haastattelun ilmapiiria (Aira 2005, 1076). Paivakirja merkinnat kos-
kivat haastattelujen sujuvuutta ja keskustelutilanteiden tunnelmaa. Tutkijoiden
omat vaikutukset ja tuntemukset otettiin huomioon ja tuotiin esiin paivakirjassa.
Toiselle tutkijalle rontgenhoitajan tyo oli entuudestaan tuttua ja hanella oli siita
omakohtaisia kokemuksia. Kaikki haastattelut nauhoitettiin Microsoft Teams-so-
velluksen avulla ja ne tallennettiin heti salasanasuojattuun Microsoft SharePoint-
verkkopalveluun. Haastattelut kestivat keskimaarin 27 minuuttia, haastatteluiden
vaihteluvali oli 17 minuutista 35 minuuttiin. Yksi haastatteluista epaonnistui, silla
Microsoft Teams- sovelluksen nauhoitus ei onnistunut. Paadyimme lopulta kah-

deksaan haastateltavaan, koska haastattelujen sisallét alkoivat kertaantumaan.

Kylma ym. (2003) mukaan haastatteluista kertyy nauhoitettua materiaalia, joka
litteroidaan, eli kirjoitetaan puhtaaksi sanasta sanaan. Taman jalkeen aineisto
analysoidaan systemaattisella prosessilla. Aineisto puretaan osiin ja samankal-
taiset aineistot yhdistetdan keskenaan. Tutkimuksen tuloksena syntyy raken-
nelma, jota voidaan hyddyntaa kaytannon toiminnan ohjaamiseen ja jatkotutki-
mukseen. (Kylma ym. 2003, 611.) Puhtaaksikirjoitetun aineiston sailyminen var-

mistetaan useilla varmuuskopioinneilla (Kylma & Juvakka 2007,111).

Haastattelujen jalkeen aloitimme heti maaliskuun alussa aineiston litteroinnin eli
sanasta sanaan auki kirjoittamisen. Sovimme, etta toinen tutkijoista litteroi haas-
tattelun alkupuolen ja toinen loppupuolen jokaisessa haastattelussa, koska nain
tulee aineisto tutuksi molemmalle tutkijalle jo heti litterointivaiheessa. Litterointi
kesti toukokuun alkuun saakka. Aineistosta litteroitiin sanasta sanaan, kaytossa
oli Arial 12 ja rivivali 1,5. Litteroitua aineistoa saimme kaikkiaan 60 sivua ja litte-
roidussa aineistossa oli 18 969 sanaa. Merkityksellisia ilmauksia otettiin mukaan
tutkimukseen yhteensa 421. Nama valitut ilmaukset vastasivat tutkimuskysymyk-

siin.
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5.4 Sisallonanalyysi

Sisalldnanalyysi on menetelma, jota voidaan kayttaa kaikissa laadullisissa tutki-
muksissa ja se voidaan yhdistaa erilaisiin analyysikokonaisuuksiin. Sisallénana-
lyysi kasittaa kuullun, nahdyn tai kirjoitetun sisaltokokonaisuuden analyysia.
(Tuomi & Sarajarvi 2009, 91.) Kylman ja Juvakan (2007) mukaan Hsieh ja Shan-
non 2005 mielesta sisallonanalyysin tavoitteena on tuottaa uutta tietoa kohteesta
ja ilmidsta mita tutkitaan siitd saadun aineiston avulla (Kylma & Juvakka
(2007,112). Sisallénanalyysissa on tarkoitus jarjestaa ja tiivistdd aineistoa eli
saada se selkeaan muotoon ilman etta sen tuottama informaatio katoaa. Analyy-
sillda saadaan laajasta ja hajanaisesta aineistosta lisaa informaatiota tutkittavasta
ilmidsta. Analyysin avulla saadaan selkeytta aineistoon, jolloin luotettavia johto-

paatoksia pystyy tekemaan tutkittavasta ilmiésta (Tuomi & Sarajarvi, 2018, 122.)

Laadullinen sisallénanalyysi koostuu tutkijan toteuttamista koodauksista (Kalli-
nen & Kinnunen n.d.b). Tassa tutkimuksessa hyodynnettiin aineistolahtoista koo-
dausta, jonka mukaan tutkija tutkii aineistoaan avoimin mielin. Kallisen ja Kinnu-
sen (n.d.b) mukaan aineistosta etsitdan sellaisia kohtia, jotka esittavat tutkitta-
vasta aihealueesta jotakin tutkijaa hyddyntavaa. Aineistossa kiinnitetaan huomi-
oita aineistoyksikdiden samankaltaisuuksiin ja eroavaisuuksiin. Aineistoyksikoi-
den on oltava vertailtavia. (Kallinen & Kinnunen n.d.b) Tutkimuksessa hyddyn-
nettiin kokemuksien samanlaisuutta ja erilaisuutta, jolloin niista saatiin asiakoko-

naisuuksia.

Tutkimuksen analyysi toteutettiin induktiivista sisalldonanalyysia kayttaen. Uusita-
lon (2001) ja Kylman seka Juvakan (2007) mukaan induktiivisen analyysin tarkoi-
tuksena on paljastaa odottamattomia seikkoja minka vuoksi lahtokohtana ei ole
hypoteesin ja teorian testaaminen vaan tarkastelemme aineistoa yksityiskohtai-
sesti ja monitahoisesti. Induktiivisessa yleistyksessa tapahtumia luonnehtiva
saanndénmukaisuus yleistetdan vastaavanlaisiin tapauksiin. (Uusitalo 2001, 20;
Kylma & Juvakka 2007, 113.)
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Aineiston analyysi rakentuu yleiskuvan hahmottamisen, pelkistamisen, ryhmitte-
lyn ja abstrahoinnin vaiheista. Pelkistamista voidaan kuvailla tiivistamiseksi, esi-
merkiksi sisallollisesti samanlaiset ilmaukset yhdistetddn samaan kategoriaan.
Ensin aineisto pelkistetaan eli redusoidaan. Ryhmittely eli klusterointi voi koos-
tua useammista vaiheista, jossa muodostetaan luokkia ja ylaluokkia. Aineis-
ton abstrahointia tapahtuu jo pelkistamis- ja ryhmittelyvaiheessa. Tutkimuk-
sen tarkoitukseen ja tehtaviin vastauksen antaa synteesi mika rakentuu pelkista-
misen, ryhmittelyn ja abstrahoinnin avulla. (Kylma & Juvakka 2007,116-119;
Tuomi & Sarajarvi 2009, 108.)

5.5 Aineistoanalyysin eteneminen

Aineistonanalyysi aloitettiin toukokuun alussa heti litteroinnin jalkeen ja se kesti
heinakuun puolivaliin 2022 saakka. Aineisto kasitti kahdeksan Pohjois-Pohjan-
maan sairaanhoitopiirin rontgenhoitajan haastattelut. Haastateltavat henkil6t oli
koodattu numeroilla tunnistamattomuuden eli anonymiteetin varmistamiseksi.
Luimme molemmat 60 sivuisen litteroidun aineiston useaan kertaan lapi, jotta ai-
neisto alkaisi hahmottumaan ja selkenemaan. Jatkoimme litteroidun aineiston
analyysia samalla menetelmalla kuin litteroinnissa, eli toinen tutkijoista alleviivasi
aineiston alusta jokaisesta kahdeksasta haastattelusta alkuperaisesta tekstista
vastauksia tutkimuskysymyksiin, jotka olivat: 1) Millaisia kokemuksia rontgenhoi-
tajille on vaikutusmahdollisuuksista oman tyon suorittamiseen? 2) Millaiset moti-
vaatiotekijat vaikuttavat rontgenhoitajan hyvinvointiin tydssa? 3) Millaiset kuormi-
tustekijat vaikuttavat rontgenhoitajan hyvinvointiin tydssa? Toinen tutkijoista teki
samoin jokaisen haastattelun loppupaasta. Taman jalkeen kerasimme kaikki al-
leviivatut tekstit alkuperaisilmaisuna taulukkoon jokaisen haastateltavan kohdalla

erikseen. Saimme siis kahdeksan taulukkoa alkuperaisilmaisuja.

Taman jalkeen jatkoimme aineiston analyysid yhdessa tehden maksimissaan
kahden tunnin mittaisina jaksoina Microsoft Teamsissa. Kahden tunnin mittainen
analyysin tekemisen kesto oli sopiva tutkijoille eika vasymista ehtinyt tulla.
Saimme alkuperaismateriaalista muodostettua yhteensa 614 pelkistysta. Tarkis-

timme tehdyt pelkistykset viela toiseen kertaan ennen lopullista hyvaksymista.
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Pelkistysten samankaltaisuus tarkistettiin kolmesti, jonka opinnaytetydn tekijat te-
kivat yhdessa. Jaoimme kaikki hyvaksytyt alaluokat viela omaan taulukkoon ilmi-
O0iden mukaan, josta aloimme tekemaan tarkempaa abstrahointia. Pelkistykset
jaettiin tutkimuskysymysten mukaisesti alaluokkiin, josta ne edelleen analysoitiin

yla- ja paaluokkiin.

Ensimmaiseen tutkimuskysymykseen millaisia kokemuksia rontgenhoitajilla on
vaikutusmahdollisuuksista oman tyon suorittamiseen, saimme muodostettua
kuusi alaluokkaa ja niille yhden ylaluokan. Toisen tutkimuskysymyksen kohdalla
millaiset motivaatiotekijat vaikuttavat rontgenhoitajan hyvinvointiin tydssa, muo-
dostettiin seitseman alaluokkaa ja niille kaksi ylaluokkaa. Kolmanteen tutkimus-
kysymykseen millaiset kuormitustekijat vaikuttavat rontgenhoitajan hyvinvointiin
tydssa, naistd muodostui kolmetoista alaluokkaa. Naista kolmestatoista alaluo-
kasta koottiin kolme ylaluokkaa ja kolmesta ylaluokasta syntyi yksi paaluokka

(liite 5.). Seuraavassa taulukossa (taulukko 1) on esimerkki abstrahoinnista.

Taulukko 1. Esimerkki aineiston abstrahoinnista

Alkuperdisilmaisut Pelkistykset Alaluokka

Tyon tekemiseen voi vaikut-
taa silld, ettd milld tuulella
toihin tulee

“ja milld tuulella sinne tullee jo.
ja. Jos jollaki on potilaalla tai
kolleegalla on joku hankala
kuohahtaminen nii ldhteeko sii-
hen, kuinka mukkaan ja sitten.
(HI)

Tyon tekemiseen voi myds
vaikuttaa silld, ettd ei ldhde
mukaan potilaan tai kollegan
hankalaan kuohahtamiseen
mukaan

Noo esimerkiksi sithen ettd ku

ite on tottunu sellaseen hekti-
seen tyotapaan ja semmoseen
ettd myos aika paljo joutuu
tyoskentelemdd yksin nii sitten
ehkd ei osaa aina sitten olla sil-
leen tukena ettd jos tulee vaikka

Kehitettdvéd tyontekijand on
siind, ettd on tottunut hekti-
seen tyOtapaan ja yksin tyos-
kentelyyn, jolloin ei osaa olla
tukena muille tyontekijdille,

Vuorovaiku-

tus
kanssa

muiden




muualta meille tyontekijoitd nii
en 0o tottunu semmoseen tiimi-
tyohon ettd sitten tarvis koko
ajan olla siind mukana ettd jos
on semmosia helpompia poti-
laita nii sitten helpommin jt-
taytyy sinne taka-alalle sitten
taas toiset saattaa tykdtd ettd
kuitenki pitds olla tiimind koko
ajan tyoskennelld ettd ehkd ko
tosiaan ite on tottunu vihd sem-
moseen itsendisempdd tyoot-
teeseen ku paljo vuorotyétd tek-
kee. Sitten ehkd pitds itessd sitd
puolta kehittdd, ettd vihdn niin,
ku herkemmdilld silmdllda kor-
valla kattoo ettd tarviiko toine
sitten tukea enemmd ja olla
enemmd ldsnd siind tyoparina.
(H4)

Yritdn tulla kaikkien kanssa toi-
meen ja aika lailla tuunki eihd
niitten kaikkien kanssa tarvi ei
kaikista tarvi tykdtd mutta ettd
silld lailla pystyy tyotd teke-
mddn. (HS)

silld ei ole tottunut tekeméan
tiimityOté

Kehitettdavdd  tyontekijdnd
siind, ettd jos on helpompia
potilaita, jolloin herkemmin
jattdytyy taka-alalle, osa
tyontekijoistd haluaisi tehdd
kaikki tydt tiimind, kun taas
itselle yksin tydskentely on
helpompaa, silld on tottunut
itsendiseen tyOotteeseen,
silld tekee paljon vuorotyoti

Tyontekijand haluaisi kehit-
tad herkempad silmai ja kor-
vaa, sille tarvitseeko toinen
tyokollega tukea enemmén ja
olla enemmin ldsnd erilai-
sissa tilanteissa tyOparina

Vahvuutena tyontekijd myos
se, ettd pyrkii tulemaan kaik-
kien kanssa toimeen, silld
kaikkien kanssa ei tarvitse
olla ystavé, mutta toitd pitdd
pystyd tekemddn kaikkien
kanssa

31
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6 TUTKIMUKSEN TULOKSET

Tutkimukseen osallistui kahdeksan Pohjois-Pohjanmaan sairaanhoitopiirin ront-
genhoitajaa eri yksikdista. Haasteltavat olivat kaikki naisia. Ikdjakauma koostui

eri ikaisista haastateltavista. Rontgenhoitajat olivat urallaan eri vaiheissa.

6.1 Rontgenhoitajien kokemuksia vaikutusmahdollisuuksista oman tyon

suorittamiseen

Ensimmaiseen tutkimuskysymyksen osalta rontgenhoitajat nostivat esille itseoh-
jautuvuuden tyoyhteisdssa. Itseohjautuvuus ilmeni haastatteluaineistoissa seu-
raavasti: rontgenhoitajat kokivat kykenevansa pystyvansa tydajanhallintaan tyo-
aikasuunnittelulla. Omaan henkilokohtaiseen hyvinvointiin he pystyivat vaikutta-

maan pitamalla itsensa tyokykyisena.

Haastateltavat toivat ilmi, ettd vuorovaikutus muiden kanssa vaikutti itseohjautu-
vuuteen, silla omalla kayttaytymisella pystyi vaikuttamaan tyopaivaan ja koko tyo-
yhteisdn toimintaan. Ammattilaisena kehittymiseen vaikutti eniten tiedonantajien
kokemusten mukaan erilaiset koulutukset. Rontgenhoitajat toivat ilmi, etta tiimityo
ja yhdessa muiden kanssa tyoskentely oli osa heidan ty6taan, silla tyd suunnitel-
laan yhdessa tiimina. Itsetuntemus ja organisointikyky vaikuttivat tyon sujuvuu-
teen seka itseluottamukseen. Kuviosta 4 ilmenee, kuinka yla- ja alaluokat muo-

dostettiin.
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KUVIO 4. Rontgenhoitajan mahdollisuudet vaikuttaa omaan tyohonsa. Ylaluokka

ja alaluokat.

6.1.1 Itseohjautuvuuden ilmeneminen tyoyhteisossa

Rontgenhoitajat kertoivat voivansa vaikuttaa omaan tydhonsa tyoajan hallinnalla.
Se toteutui heidan kokemuksiensa mukaan eniten tydvuorosuunnittelun avulla,
kun tyovuorot suunnitellaan itse. Tydvuorosuunnittelulla he pystyivat vaikutta-
maan omiin tyévuoroihinsa, jotka helpottivat tydelaman ja perhe-elaman yhdista-
mista ja poistivat stressia. Tiedonantajat toivat esille myds, etta tydvuorosuunnit-
telulla pystyi vaikuttamaan tyon raskauteen. Tydvuorosuunnittelun avulla he voi-
vat vaikuttaa siihen, ettad he eivat suunnittele pitkia tydovuoroputkia eika ilta aamu

yhdistelmia.

‘ku me ite tehdaéaan tybévuorot nii pystyy vaikuttaan siihen, etté just
siihen raskauteen, ettd ei suunnittele liian pitkia tyoputkia ja ei 0o

semmosia ilta aamu kompoja, etta jéis ybéunet liian vahélle.”
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Tyopaiviin kykeni vaikuttamaan tydvuorosuunnittelulla, niin etta vuorot olivat vaih-
televia tydnkuvallisesti ja tydn raskauden mukaan. Haastateltavat toivat esiin tyo-
vuorosuunnittelun helpottavan tyohon sitoutumista ja lisaavan tyohon tyytyvai-
syytta. Tiedonantajat kertoivat voivansa vaikuttaa omaan tyéhon sopimalla tau-
oista tyopisteella tydskentelevien muiden rontgenhoitajien tai tiimin kanssa yhtei-

sesti.

‘jos meijén pittaa tauottaa toisiamme nii sitten niitten muitten tyépis-
teitten rontgenhoitajien kanssa, etté véhan etta kuka kdy millonki tau-

olla”

Tutkimuksessa tuli esille, etta rontgenhoitajat voivat vaikuttaa omaan tyohonsa
myos henkilokohtaisella hyvinvoinnillaan ja pitamalla itsestaan huolta kokonais-
valtaisesti. Osallistujat kertoivat pyrkivansa huomioimaan tyokykyyn liittyvat teki-
jat, esimerkiksi aivoterveyteen vaikuttavat asiat, kuten kognitiivisen ergonomian

ja muut ergonomiat.

"Jos ndmé aivoterveysasiat ja timmaoset kognitiiviset ynnd muut er-
gonomiat, etté ei katota vaan sita, ettd montako prosenttia on tyo-

poyté lattiasta vaan myods se, ettd miltd se tybntekeminen tuntuu.”

Rontgenhoitajan tydssa tiimityo ja yhdessa tyoskenteleminen koettiin tarkeaksi.
Taita tehtiin paljon yhdessa, jolloin niita myos suunniteltiin paljon yhdessa tiimina.
Haastateltavat kuvasivat, etta tyota tehdaan yhdessa huoneen tiimin kanssa, jol-
loin ty6tad suunnitellaan yhdessa ja tietyista rooleista paatetaan yhdensuuntai-
sesti. Rooleista pystyi neuvottelemaan ja keskustelemaan tyokavereiden kanssa.

Roolit vaikuttivat tydopaivan kulkuun potilaskohtaisesti.

“totta kai meilla tietty jérjestys on potilaissa missé ne tehhéé ja missé
Jjérjestyksessd mutta ettéa kyllahé siinéd omaa roolia pystyy keskuste-
lemaan sen tiimin kanssa, etta kuka on millonki hanskoissa ja kuka

tekkee mitaki”
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Tyon tekemiseen vaikutti se, etta milla tydpisteella tai missa modaliteetissa tekee
toitaan. TyoOpisteen ja modaliteetin valintaan koettiin voivan vaikuttaa. TyOpiste
katsottiin tydvuoron alussa. Tydpiste vaikutti tydpaivan kulkuun. Tyopistetta pys-
tyi vaihtamaan tyOpaivan aikana, jonka koettiin tuovan vaihtelua tyopaivaan. Tyo-
pisteisiin pystyi vaikuttamaan jo ennakkoon. Haastateltavat kuvasivat, ettd he
etukateen pystyivat vaikuttamaan siihen montako paivaa he ovat tdissa samalla

tyopisteella. Etukateen suunnittelun koettiin lisaavan jaksamista.

“Ainaki itella lisdnny niin, ku jaksamista ja semmosta ettd séa véha
pystyt miettimaa, ettéd kui monta paivaé oot perékkéi jossain tai ootko

yhtéén péivééa perékkéin, etté vaihatko joka péivéa eri tyépisteelle.”

Tiimityd nakyi haastateltavien mukaan siina, etta he voivat pyytaa apua tyokave-
rilta tarvittaessa. Silloin heidan ei tarvinnut tehda liikaa téita yksin. Tydkavereiden
apu koetiin tarpeelliseksi erityisesti raskaiden potilaiden hoidossa. Kollegoilta sai
myoOs henkista tukea, silla esimerkiksi elvytystilanteista seka kuolemasta puhut-

tiin ja ne kasiteltiin yhdessa tiimina.

“vaikka ois jotakin elvytysté tai joku ois kuollu tai néin, koska ylleensé

ne sitte kasitellaan niinko siing”

Tyon tekemiseen pystyi vaikuttamaan silla, etta rontgenhoitajat etukateen esival-
mistelivat tilat ja potilaan seka tarvittavat tavarat potilasta varten. Rontgenhoitajat
huomioivat, ettd hanskapaketit, oksennuspussit ja kaarimaljat olivat Iahella ja ka-
den ulottuvilla. Haastateltavat toivat esiin, ettd nahdessaan rontgenpyynnot he
pystyivat katsomaan potilaslistaa ja paattamaan potilasjarjestyksen tai soitta-

maan paivystykseen.

‘kylldhén ne pyynnét on siella etté sillai védhéa voijaa suunnitella toi-
tdmme ett§ katotaa listat aina keté otetaan seuraavaksi ja laitetaan

hakkuun tai soitetaan péivystykseen”

Rontgenhoitajat kuvasivat haastatteluissa erilaisia ominaisuuksia ja vahvuuksia,

jotka vaikuttivat itsetuntemukseen ja heidan organisointikykyynsa. He kuvasivat,
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etta heilld on kyky tunnistaa potilaan vointia ja tarvittaessa potilaan tilan heikke-
nemista. Tiedoksi antajat kykenivat toimimaan yllattavissa tilanteissa, jolloin he
eivat hatadantyneet. Haastateltavien kokemuksina oli, ettd he kykenivat tekemaan
tyon vaatimia ratkaisuja. Erilaisten paatosten tekeminen ei pelottanut ja tilan-
teissa toimittiin kyseisten olosuhteiden mukaisesti. Haastatteluissa nousi esiin,
etta yllattavissa tilanteissa ammattilainen pysyi rauhallisena. He myos kokivat,

ettd he kykenivat tekemaan nopeita paatoksia hankalissa tilanteissa.

“se etta pystyy tekkeen nopeita péétoksid semmosessa hankalassa

tilanteessa”

He pyrkivat toimimaan rauhallisesti myos vakivallan uhkatilanteissa. Haastatel-
tavat eivat provosoituneet, vaan koittivat toimia vakaasti, joka toi tydhon itsevar-
muutta. Tammoaisissa tilanteissa saattoi olla etukateen tieto potilaan vakivaltai-
suudesta. Ennakkoon pyrittiin huomioimaan milla tyontekijaa voitaisiin lyoda tai
mihin vakivaltainen potilas voi kayda kasiksi. Haastateltavat toivat esiin, ettad he
ennakkoon pyrkivat huomiomaan asiat, jotka voivat mahdollisesti provosoida tai
tehda tilanteesta hankalamman. Naissa tilanteissa rontgenhoitajat pyrkivat ensin
keskustelemaan. Haastateltavat kertoivat, etta mikali keskustelu ei auttanut he
jattivat tilanteen siihen. Potilas kuvattiin sitten kuin han oli rauhallisempi tai 1aa-
kitty.

‘ettd kuvataan teidéat sitten kun te ootta rauhallisempi tai jos anne-

taan jotakin l&déketta”

Haasteltavat toivat ilmi, etta kaikkeen tydkuormitukseen ei voi vaikuttaa. Omalla
asenteella voi vaikuttaa siihen, ottaako asioita henkilokohtaisesti vai ei. Tyokuor-
mitukseen koettiin voivan vaikuttaa ottamalla huomioon asiat, joihin voi vaikuttaa
itse. Haastateltavat pyrkivat hyvaksymaan asiat sellaisenaan kuin ne olivat, silloin
kun he eivat pystyneet siihen itse vaikuttamaan. Haastatteluissa nousi esiin, etta

asioille, joille ei voi mitaan ei kannata ottaa itselle ylimaaraista stressia.

“maéa en néille niinku nyt voi mittdén etté niista ei kannata semmosta

ylim&éréstéa stressia sitte ottaa ittelle”
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TyGssa esiintyvaan psyykkiseen kuormitukseen pystyi vaikuttamaan silla, etta
tydasioita ei miettinyt enaa toista kotiin lahtiessa. Haastateltavat kuvasivat, etta
mikali tyon tekeminen ei sujukaan niin kuin sita oli etukateen suunniteltu, siihen
piti reagoida. Reagoinnin jalkeen tyo voi sujua paremmin. Tyokuormitukseen oli

pystynyt vaikuttamaan vastuualueita vahentamalla.

‘jos on ollu semmoinen tilanne, etté on tuntunut muuten tyé raskaalta
niin sitten on annettu myés mahdollisuus siihen, ettéa on niité vastuita

véhennetty”

Rontgenhoitajat kertoivat, ettd vuorovaikutuksella muiden kanssa voi vaikuttaa
omaan tyohonsa. Tarkemmin he toivat esille vuorovaikutustilanteita, jotka tahan
asiaan vaikuttivat. Tyon tekemiseen pystyi vaikuttamaan esimerkiksi silla, etta
milla tuulella tuli téihin tai lahtiko potilaan tai kollegan hankalaan tunteeseen mu-
kaan vai pyrkiko tilanteessa toimimaan rauhallisesti. Vahvuutena nostettiin esille,
etta ei loukkaisi ketdan tydyhteisdssa vaan vihaisena tai arsyyntyneenakin olisi
kohtelias ja asiallinen toisia kohtaan. He myos kokivat, etta kehitettavaa olisi tuen
antamisessa tyokaverille seka tiimitydon ja tydparityoskentelyn toteuttamisessa.
Haastatteluista nousi esille pyrkimys tulla toimeen tyoyhteisdssa kaikkien kanssa

ilman, etta taytyi olla ystava vaan t6ita piti pystya tekemaan kaikkien kanssa.

“Yritén tulla kaikkien kanssa toimeen ja aika lailla tuunki eihé niitten
kaikkien kanssa tarvi ei kaikista tarvi tykdta mutta etta sillé lailla pys-

tyy tyoté tekeméén.”

Roéntgenhoitajat kuvailivat kokevansa ammattialaisena kehittymisen tarkeana.
Kehittyminen tuki tyossa viihtymista ja motivaatioita. Haastateltavat kertoivat, etta
heita kehittaa ammatillisesti erilaiset koulutukset. Koulutuksiin he olivat paasseet
osallistumaan oman mielenkiintonsa mukaisesti. Koulutuksista nostettiin esiin
tydpaikalla pidettavat koulutukset ja erilaiset klinikan koulutukset. Ammattilaisena
kehittymiseen vaikutti se, etta omiin vastuualueisiin pystyi vaikuttamaan. Vastui-
den maaraan pystyi itse tekemaan muutoksia. Vastuualueita rontgenhoitajat oli-
vat saaneet oman kiinnostuksensa mukaan. Ammattilaisena kehittyminen oli

mahdollista myods osallistumalla erilaisiin projekteihin. Tydssa kehitti se, etta oli
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mahdollisuus oppia uutta. Radiologia alana kehittyy jatkuvasti vaatien jatkuvaa

kouluttautumista.

"Koko ajan mennee etteenpéin sen aikana mitd méaé oon tuolla ollu,
aina tullee uutta. Ei voi sannoo ikind, ettad nyt méé oon taysin oppinu

Ja ei tulis mittéén uutta.”

Kehittymiseen ammattilaisena tyokavereiden tuella ja avulla koettiin olevan mer-
kitysta. Haastateltavat toivat esiin, etta haastavassa tilanteessa apua voi saada
tyokaverilta. Vuosittaisilla kehityskeskusteluilla koettiin olevan vaikutusta omaan
kehittymiseen seka tyossa jaksamiseen. Kehityskeskusteluissa pystyi kertomaan

lahiesimiehelle, jos jokin asia tai tilanne kuormitti.

“Jos tavallaan tullee vuoden aikana jotakin, niin meilldhé&n on ne ke-
hityskeskustelut missé& kédydaén néitd asioita l&pi, missé voi tuua

niinku ilmi, etté jos on jotakin tdmmdsiéd kuormittavia asioita”

6.2 Motivaation merkitys rontgenhoitajan hyvinvoinnissa

Rontgenhoitajat kuvasivat tydmotivaatioon vaikuttavan monia eri tekijoita. Tassa
tydssa motivaatiotekijat on jaettu kahteen ylaluokkaan, jotka ovat tydn imu ja tyo-
kulttuuri rontgenhoitajan tydssa. Tyon imun alaluokiksi nousi kollegiaalinen yhtei-
sollisyys, tydn monipuolisuus, tydssa viihtyminen, oman tydon merkityksellisyys ja
palautteen saanti. Tyokulttuurin alaluokiksi syntyi tyOyhteison saanndét ja palk-

kaus.

Tyon imuun haastateltavat kokivat vaikuttavan kollegiaalisen yhteisollisyyden,
silla rontgenhoitajat tekivat toita yhdessa muiden kanssa. Hyvalla tyGilmapiirilla
oli vaikutusta motivaatioon. Tiedoksi antajat toivat ilmi tydn monipuolisuuden. Tyo
oli vaihtelevaa ja tyOpaivat erilaisia. Rontgenhoitajat kokivat, etta tyossa viihtymi-
nen vaikutti motivaatioon. He toivat esiin, etta tyo oli sujuvaa ja mukavaa. Oma
tyo koettiin merkitykselliseksi. Potilaiden hoito ja heidan tyytyvaisyytensa vaikutti
tyoskentelyyn ja merkityksellisyyden tunteeseen. Rontgenhoitajat kuvasivat pa-

lautteen saamisen tarkeytta.
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TyOkulttuurin osalta tyontekijoita motivoi tyoyhteison saanndt, silla ne ohjasivat
tydn tekemista, jolloin on helppo johdettava. Rontgenhoitajat kokivat palkkauksen
vaikuttavan motivaatioon. He kuvasivat, etta rahaa tarvitsi elamiseen. Kuviosta 5
ilmenee motivaation merkitys rontgenhoitajien tydssa, joka on jakautunut kahteen

ylaluokkaan seka seitsemaan alaluokkaan.

KUVIO 5. Motivaation merkitys rontgenhoitajan tydssa. Yla- ja alaluokat.

6.2.1 Tyon imu rontgenhoitajan tyossa

Kollegiaalista yhteisdllisyytta he kuvasivat hyvalla tyoyhteisolla ja yhdessa toiden
tekemisella. Tarkeana asiana he pitivat myds hyvan tydilmapiirin ja yhdessa te-
kemisen tunteen. Tyokaveri auttoi, neuvoi ja hanelta sai tukea ja apua tarvitta-
essa vaikeissakin tilanteissa. He kuvasivat hyvaa tydilmapiiria silla, etta siella sai
olla oma itsensa. Tydyhteis6ssa pystyi ottamaan kantaa eri asioihin. Osasta tyo-
kavereista oli tullut hyvia ystavia keskenaan. Erilaiset persoonat toivat rikkautta

tyoyhteisoon.

“se hyvaé erilainen porukka, ettd meitd on monenlaista persoonaa ja

sehén on rikkaus vaan”
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Tyytyvaisyytta lisasi tiimin onnistuminen poikkeavissa tilanteissa, jossa jokainen
teki oman tehtavansa. Haastavissa tilanteissa tyo sujui ja palkitsi. Tyopari, jonka
kanssa oli tehnyt pitkaan toita, helpotti tyon sujumista. Tutun tyoparin kanssa
tyoskennellessa ei tarvinnut kaikkea sanoa aaneen eli tydteko sujui hyvin rinna-
tusten ja molemmat tiesivat roolinsa. Kiireessakin tyo tuntui sujuvalta hyvan tyo-
kaverin kanssa. Tyopisteen ruuhkautuessa tai tilanteen muuttuessa tyokaverit tu-

kivat toisiaan tulemalla avuksi.

“Ja sitten esimerkiks, jos on semmosella tydpisteella, etta sielld no-
peasti tilanne muuttuu, ruuhkautuu kovasti nii sitten toiselta tyopis-

teelta, tullaan auttamaan.”

Haastateltavat kertoivat rontgenhoitajan tyon olevan monipuolista, mielenkiin-
toista ja vaihtelevaa. Tyopaivan aikana tilanteet toissa saattoivat muuttua nope-
asti. Tiedoksi antajat kertoivat pitdvansa tyon tekemisesta. Tyon tekeminen tie-
tylla tavalla motivoi ja tyo koettiin sujuvaksi. Rutiini helpotti tdiden tekemista, jol-
loin ei tarvinnut miettia aktiivisesti seuraavaa tekemista. Haastateltavat nostivat
esiin, etta tyosta sai hyvan mielen. Rontgenhoitajan tyohon ei ollut kyllastynyt,

koska tydpaivat eivat olleet samanlaisia.

"méé tykkdan mun tyosta, ku se on semmosta monipuolista ja vaihtele-

vvaa, ettd ei oo samanlaisia péivia.”

Rontgenhoitaja pitivat tyossa viihtymista tarkeana. Tyossa viihtyminen tuki ront-
genhoitajien motivaatiota. Haastateltavat kertoivat, etta tyon tekeminen oli muka-
vaa flow-tilan aikana. Flow-tilassa ty6 sujui vaivattomasti ja siihen uppoutui seka
aika kului huomaamatta. Tyon tekeminen oli mukavaa, kun se meni omalla pai-
nollaan ja toissa saatiin hyvia kuvia. Tyossa viihntymiseen vaikutti myos se, etta
oli ollut tdissa kauan samalla osastolla. Haastateltavat toivat esiin, ettd he eivat
ole katuneet ammatin valintaa. Toimeksi antajat kertoivat, etta he haluavat tehda

rontgenhoitajan tyota elakeikaan saakka.

"tykkéén tosi paljon mun tyéstéa ja haluan tehé sité kylld niinkauan kuin

vaan pystyy ja niinku elékeiké tullee”
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Rontgenhoitajan tydssa oma tyo koettiin merkitykselliseksi. Erityisesti oma tyo
koettiin merkitykselliseksi potilaiden hoidossa. Haastateltavat kokivat, etta heita
motivoi se, kun he pystyivat rontgenkuvia ottamalla tekemaan oman osuutensa
potilaan hoitoketjussa. Haastatteluissa nousi esiin, ettd omalla tydlla voi pelastaa
ihmishenkia. Rontgenhoitajia motivoi se, etta he nakivat, etta potilas voi hyvin ja
oli tyytyvainen saamaansa hoitoon. He pitivat siita, etta he saivat olla potilaille

lasna. Heita motivoi se, etta heidan keskittymisensa oli taysin potilaassa.

“on saanu olla lasna sille potilaalle edes hetken aikaa”

Rontgenhoitajat kuvasivat, etta heista oli mukava tyoskennella potilaiden kanssa.
Motivaatioon koettiin vaikuttavan se, etta potilaat kayttaytyivat kuvaus hetkella
kunnolla. Mielekkaaksi koettiin se, etta potilaiden kanssa ei tarvinnut olla pitkia

aikoja, silla potilaat kavivat hetken aikaa kuvattavana 6ja lahtivat sitten pois.

‘potilaathan meillé ei oo tunti tolkulla, etté ne kéy ja ldhtee pois ja se

niinku passaa itelle se”

Haastateltavat toivat esiin palautteen saamisen tarkeyden. Heitd motivoi potilailta
saatu kiitos hoidosta. Haastatteluissa nousi esiin, etta potilailta saatu kannustus
auttoi jaksamaan tdissa. Valiton palaute koettiin tarkeaksi. Rontgenhoitajat ker-

toivat, etta heita motivoi potilaan auttaminen eri tilanteissa.

“ku on joku potilas, joka ei sitten véalttamatta pysty itted ilmasemaan,
mutta ku tietéd, etté on jotenki pystyny niin, ku auttaan sité tilannetta

tai sitéd ihmista”

Rontgenhoitajat kertoivat tyota kehittavan rakentavat palautteet. Palautetta toi-
vottiin saavan esimerkiksi laakareiden suunnalta. Palautteen ei tiedon antajien
mukaan tarvinnut olla positiivista tai negatiivista, vaan yleista palautetta onnistu-
neista hyvista rontgenkuvista. Yleisen palautteen koettiin hyvaksi, silla se kehitti
ja oli samalla hyvaa koulutusta. Haastatteluissa nousi esiin, etta tyota kehittaisi
rontgenlaakarien nayttamat rontgenkuvat. Toiveena oli, etta rontgenlaakarit ker-

toisivat mika kuvissa oli ollut vikana.
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“joskus on ollukki semmosia, etta esim. rontgenlaakari tuo jotakin ku-

via meille ja sanonu, ettd mika tassa on niinku vikana”

Palautetta toivottiin myos esihenkilGilta. Haastateltavat toivat esiin toiveen, etta
esihenkilot kuuntelisivat ja huomioisivat tyontekijoiden mielipiteita. Talla oli hei-
dan mukaansa vaikutusta tyytyvaisyyteen. Haastatteluissa kavi ilmi, etta esihen-
kilo oli kertonut rontgenhoitajien hoitavan tydnsa hyvin. Esihenkildiden palaute

koettiin luottamuksen osoituksena.

‘mitd osastonhoitaja on sanonu ettd se luottaa siihen niinku siihen
ettd méé hoijan sen hommani”

6.2.2 Tyokulttuuri rontgenhoitajan tyossa

Haasteltavat kokivat, etta alalla oleva palkka vaikutti tydmotivaatioon. Osa haas-
tateltavista olivat tyytyvaisia palkkaansa. Osa tiedoksi antajista nosti esiin me-
neillaan olleen tyotaistelun, jossa lakkoiltiin paremman palkan puolesta. Palkka

motivoi, silla sita tarvitsi elamiseen.

“raha, tottakai etta saa eldammiseen rahhaa”

Haastatteluissa kavi ilmi, etta tydyhteisdssa oli tiettyja saantdja ja normeja, jotka
vaikuttivat motivaatioon. Saantdja ja normeja noudattaessa tyon tekeminen ol
helpompaa. Osa saanndista tuntui haasteltavista oudoilta, mutta niitd noudatet-
tiin. Rontgenhoitajat kokivat, ettd oli muiden ihmisten tyd vastata saannoista.
Saantdja muutettiin tarvittaessa. Tiedon antajat kertoivat olevansa helppoja joh-

dettavia, silla he eivat lahteneet ylittdmaan omia valtuuksiaan.

“oon varmaan sillai helppo johdettava, etté ei ldhe siind véaérasséa

paikassa tavallaan ylittdén niitd omia valtuuksia”

6.3 Kuormituksen merkitys rontgenhoitajan hyvinvoinnissa

Haastateltavat toivat esiin, ettd heidan tydossaan esiintyi erilaisia kuormitusteki-

j6ita, jotka vaikuttivat heidan tydhénsa ja tydssa jaksamiseensa. Seuraavaksi
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tuomme esiin tydolosuhteisiin liittyvia tekijoitd. Kuviossa 6 on esitettyna kuormi-

tukseen ja hyvinvointiin vaikuttavat paaluokka, yla- ja alaluokat.

Tyoolosuhteet

KUVIO 6. Kuormituksen merkitys rontgenhoitajan tydssa. Paaluokka, ylaluokat ja

alaluokat.

6.4 Tyoolosuhteet

Paaluokka tyoolosuhde koostuu kolmesta eri ylaluokasta. Nama luokat ovat tyo-
ymparistd, psyykkinen kuormitus ja tydnkuva. Seuraavaksi kasittelemme naiden

ylaluokkien analysointia.

6.4.1 Tyoymparisto

Rontgenhoitajat kertoivat kuormittuvansa melusta ja yleisesta halysta. Melu ja
haly aiheuttivat vasymysta tyopaivan aikana. Halyn ja melun aiheuttama kuormi-
tus vaihteli eri yksikoiden valilla. Haastateltavat kuvasivat sateilyn kuormittavan.
Sateilyn kaytossa taytyi aina muistaa suojata itsensa seka muut. Sateilyn kayttd
tuli esille Covid potilaiden kuvauksissa, kun réntgenhoitajan taytyi jaada kuvaus-

huoneeseen kuvauksen ajaksi pitamaan potilasta kiinni.
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"No on tietenkin nédméa tdmmdéset perinteiset, ettd ollaan séteilyn kanssa
niin ne nyt ei mittdén tota hirveitd maériad meilléd oo, mutta tietenkin siiné
pittédé aina vdhéan takaraivossa olla se séteilyn kéytto, etta siltd suojaa it-

tensé ja muut.”

Roéntgenhoitajat kuvasivat kuormittuvansa tydssa fyysisesti. Fyysista kuormitusta
haastateltavat kertoivat esiintyvan kuvauslaitteiden ja kuvauslevyjen kantami-
sessa ja siirtamisessa. Lyijysadesuojia saattoi joutua pitamaan paalla tyopaivan
aikana ja useana tyopaivana perakkain. Rontgenhoitajan tyohon liittyi potilasnos-
toja ja -siirtoja, huonokuntoisia potilaita ja potilaiden avustamista. Kuormitus ko-

rostui tyoskennellessa yksin ja yoaikaan.

varsinkin y6lla pittéé sité yksin yrittdé nostella niité potilaita ja siirrella, ettd

kyllahén se ldhinnd semmosta fyysista rasitusta on.”

Tyon fyysista kuormitusta pystyi haastateltavien mukaan helpottamaan oikeilla
opetetuilla siirtotekniikoilla ja siirtamisen eri apuvalineilla. Sankyjen siirtely ja raa-
haaminen ahtaissa ja sokkeloisissa kaytavissa aiheutti kuormittuneisuutta. Fyy-
sista kuormitusta kuvattiin lisaavan se, jos ei saanut tyokaveria siirtoavuksi ja ka-

veriksi potilastilanteisiin.

"Tai sitten tietenki se, ettd jos sdé et saa siihen sitd kaveria, vaikka siirto

kaveria tai nosto kaveria, ku tarvisit”

6.4.2 Psyykkinen kuormittuminen

Haastateltavat toivat esiin erilaisia ristiriitatilanteita tyontekijoiden, potilaiden,
henkilokunnan ja esihenkildiden valilla. Haastatteluissa nousi esille, etta vihaiset
potilaat seka vastaan laittavat potilaat aiheuttavat haastavia tilanteita. Rontgen-

hoitajat kertoivat olevansa herkkia ristiriitatilanteille, jotka aiheuttivat stressia.

“oon silleen ite aika herkkd tommosille konflikteille tai siis sillee, etta

en tykkaa konflikteista ja mua niinku ressaa semmoset”
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Tyokyvyn tai henkisen tilanteen ollessa tiukoilla haastaviin tilanteisiin ei pystynyt
niin hyvin reagoimaan. Rontgenhoitajat kokivat, etta erilaiset persoonat, henkil6-
kemiat ja erilaiset reagointitavat saattoivat kuormittaa. Erilaiset henkil6t saattoivat
aiheuttaa ristiriitatilanteita. Haastateltavat toivat esille, ettd he eivat mielellaan
|&hde ristiriitatilanteisiin mukaan. Rontgenhoitajat pyrkivat valttelemaan riitatilan-
teita. Tiedon antajat toivat esiin, etta he pyrkivat pysymaan nakymattomina. He
eivat halunneet pahentaa tilannetta omalla toiminnallaan. Esille haastatteluissa
tuotiin se, etta ei uskalla puuttua haastaviin tilanteisiin. Haastavista tilanteista ker-
rottiin tydkaverille. Toivomuksena oli, ettd haastava asia hoidettaisiin siina asian-
osaisten kesken. Pyrkimyksena oli, etta tilanteista ei mentaisi esihenkildlle kerto-
maan. Haastateltavat kertoivat koittavansa rohkaista tyokavereita ottamaan ika-

vaksi kokemansa tilanteen puheeksi toisen osapuolen kanssa.

"mutta oon yrittdny kannustaa ihmisid sanomaa asioista ihmisille, joille se

kuuluu.”

Rontgenhoitajat kertoivat ajoittain joutuvansa puuttumaan tai sanomaan ristiriita-
tilanteessa jotain, jolloin he pyrkivat sanomaan asiallisesti tyokaverille. Naissa ti-
lanteissa oli pyrkimys lI0ytaa ratkaisu ja kompromissi seka paasta eteenpain. Rat-
kaisun Ioytamista ja joustavuutta pidettiin tarkeana. Haastateltavat toivoivat roh-
keutta olla eri mielta kuin muut. Toisen tydhon puuttuminen, huono ilmapiiri, roo-

lijaon pitamattdmyys ja ettei auta tydkaveria vaikuttivat motivaatioon tydssa.

"Tai sitten tietenki se, etté jos séé et saa siihen sité kaveria, vaikka siirto

kaveria tai nosto kaveria”

Haastateltavat kokivat arvostuksen puutetta monin eri tavoin. Rontgenhoitajat ko-
kivat, etta heita ei motivoitu jaamaan tyopaikalle. Tiedoksi antajat toivat esiin, etta
heille voitiin sanoa, etta sielta oli uusia rontgenhoitajia tulossa téihin. Rontgen-
hoitajat toivoivat, etta rontgenhoitajia puhuteltaisiin ammattinimikkeella. Heita oli
kutsuttu napinpainajaksi ja keuhkokuvan ottajaksi. Rontgenhoitajan tyo sisaltaa
muutakin kuin keuhkokuvan ottoa. Haastatteluissa tuotiin esille, ettd esihenkilot
tekevat paasaantoisesti toita omissa huoneissaan. Tiedoksi antajien kokemuk-

sena oli, etta esihenkilot eivat tieda kaytannon tyosta. Toivomuksena oli, etta esi-
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henkild tulisivat joskus katsomaan rontgenhoitajien ty6ta tai tulisivat kaveriksi jok-
sikin aikaa. Haastateltavat toivoivat, etta esihenkilot ja johto aidosti kuuntelisi
tydntekijoita. Tarkeaa olisi, etta rontgenhoitajien mielipiteitd kuunnellaan johdon

ja esihenkildiden osalta, vaikka aina niiden mukaan ei pystyttaisi toimimaan.

“ihan rehellisesti, ettd kuuntelee ja sitten ottaa huomioon sen mielipiteen,
vaikka nyt ei pysty sen mukaisesti toimimaankaan tai tekemé&én jottain jut-

tuja.”

Rontgenhoitajat toivat esille yksikdiden olevan kuormitukseltaan erilaisia. Toi-
veena oli, etta yksikoita ei verrattaisi keskenaan, eika muihin sairaaloihin. Arvos-
tuksen puutteen tunteeseen vaikutti kokemukset siita, etta ylin johto ei kaynyt
usein yksikoiden osastokokouksissa ja osastoilla. Kokemuksiin vaikutti se, etta
rontgenkuvaustilastoja katsottiin liikaa. Tiedon antajat kuvasivat, etta toissa teh-
daan muutakin kuin vain kuvataan. Muu tekeminen ei nakynyt rontgenhoitajien
mukaan tilastoissa. Haastateltavat kokivat, ettd uupumusta vaheksytaan. Ront-
genhoitajat olivat kokeneet arvostuksen puutetta tyohyvinvointikeskusteluissa.
Haastatteluissa nousi esille toisen yksikdon haasteet. Rontgenhoitajat kertoivat,
etta toisen yksikon tyota seurataan ja tydonmerkitysta vahatellaan. Haastateltavat
toivat ilmi, ettad tyon tekemista ei arvosteta. Oman tyon arvostamisen puute ai-

heutti henkista kuormitusta.

"néé toisen osaston haasteet. Etta, kuinka ja kun tiedetédan se, etté toisella
osastolla seurataan meidén tyéta ja vahétellaén meidéan tybn merkitysté ja
meidén tydn tekemisté ja niin tietenkin siittékin tullee semmosta henkista

kuormaa.”

Henkista vasymista kuvattiin tunteeksi, ettei tdissa enaa jaksa. Uupumusta esiin-
tyi erityisesti pitkan kuormittavan tilanteen vuoksi tai liiallisen tydmaaran takia.
Haastateltavat toivat esille myos koronan aiheuttamaa tietamattomyytta, joka ai-
heutti henkista kuormitusta. Koronan aiheuttama kuormitusta nakyi myos siina,
kun toita tehtiin toisessa yksikossa toiminnan turvaamiseksi. Tama tilanne ai-
heutti tietamattomyytta ja henkista kuormitusta. Esille haastatteluissa nousi, etta
psyykkiseen kuormitukseen voi vaikuttaa keskustelemalla tydkaverin kanssa asi-

oista ja tilanteista.
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"Sitten jos keskustellaan kavereiden kanssa asiasta niin ehké se silloin

sitte”

Henkista vasymista saatettiin kokea elvytystilanteen jalkeen. Elvytystilanteen jal-
keen toivottiin heti sen purkamista. Erilaiset potilaat erityisesti lapsipotilaat, ras-
kaat potilaat tai pahasti loukkaantuneet vaikuttivat henkiseen vasymiseen. Hen-
kiseen vasymykseen vaikutti se, etta mikali potilaan hoitaminen kesti kauan ja
siina oli erilaisia ongelmia. Tydssa tapahtuvat yhtakkiset suunnanmuutokset ko-
ettiin vasyttaviksi. Haastateltavat nostivat esille lakkotilanteen aiheuttaman kuor-
mituksen. Erityisesti kuormitus nakyi tyontekijoiden valisessa viestinnassa, silla

se kuohutti mielta ja oli raskasta luettavaa.

“tyOpisteella eileittéin ja tota nii koko ajan kdnnykkaé tybkaverit laitto tésté
lakkoasiasta nii jotenki aatteli, etta jos ite olis ollu sielld, ku ne puhu siita

asiasta semmonenki on aika rasittavaa, etté tullee semmosta koko ajan”

Perehdytysten toteuttamisen osalta haastateltavat toivat esille, etta heilla olisi ke-
hitettavaa opiskelijoiden ohjauksessa. He kertoivat opiskelijoita olevan paljon ja
opiskelijoiden vaativan aikaa. Rontgenhoitajat kokivat, ettd heidan tulisi kyeta
opettamaan opiskelijoita mahdollisimman hyvin. Rontgenhoitajat kertoivat, etta
heilla olisi kehitettavaa tyontekijana siina, ettd he ymmartaisivat uusien nuorten
tyontekijoiden tapoja tehda toita. Haastateltavat toivat esiin, etta nuoret tyonteki-
jat tarttuivat toihin erilla tavalla, mita kokeneemmat. Toiveena oli, etta nuoret tyon-
tekijat oppisivat ennakoimaan erilaisia tilanteita ja tekemaan tyot mahdollisimman
pian, jotta potilaat eivat joutuisi odottamaan. Rontgenhoitajat kuvasivat perehdy-

tysaikaa liian lyhyeksi, varsinkin uusiin laitteisiin.

"Sita, etté ku tullee néité uusia laitteita ja sitten meilld on joskus vahan liian

lyhyet perehtymiset”

Rontgenhoitajat kuvasivat, etteivat he pysty vaikuttamaan paljoa tyontekemi-
seen. Haastateltavat kokivat, etta tyopaivaa ei pystynyt suunnittelemaan. Tyopai-

vaan vaikuttivat rontgenlahetteet. Haastateltavat toivat esille, etta l1aakari maarit-
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teli monia tyohon liittyvia asioita. Esille nousi myds paivystyslahetteet, jotka vai-
kuttivat tyon tekemiseen. Tyopaivaa maaritteli melko pitkalle potilaslistat ja ajan-
varaukset eli potilaita kuvattiin silloin kun heita tuli. Tiedon antajat kokivat, ettei
kaikkiin kuormittaviin tekijoihin pysty tyossa vaikuttamaan. Tassa yhteydessa ker-
rottiin organisaatiomuutoksesta, uudesta sairaalasta sekd uusista toimintata-
voista. Uudet toiminnot koettiin epaselviksi ja sekaviksi. Rontgenhoitajan tyon
luonteeseen liittyi tilanteiden nopeat muutokset eli aamulla ei tiennyt tydpaivan

kulkua etukateen, vaan tilanteisiin piti vain mukautua.

“meijén tyon luonteeseehan kuuluki etta tilanteet muuttuu nopeasti, etté ei

voi silleen monesti ei tiedédkadéa aamulla etukétteen sité paivan kulkua”

6.4.3 Tyodnkuva

Roéntgenhoitajat kuvasivat, etta heita tydssaan kuormittaa vakivallan uhka. He
kokivat, etta uhka ei ole hirvean suuri. Vakivallan uhka oli silti olemassa. Heita
kuormitti dementiapotilaat, jotka olivat nyrkit pystyssa. Aggressiiviset potilaat vai-

kuttivat myos henkiseen jaksamiseen.

“voi joskus muutenki olla henkisestiki materiaali raskasta, ettd jos on
huono kuntosia potilaita ja aggresiiivisia nii sekin sitten on henkisesti

raskasta”

Haastatteluissa rontgenhoitajat toivat esille, etta heilla tdissa ilmenee usean sa-
manaikaisen asian tai tehtavan tekemista. Yhtaaikainen asioiden toteuttaminen
kuormitti heita, silla silloin toita ei pystynyt tekemaan hyvin. Keskittyminen oli
haastavampaa usean saman aikaisen tehtavan vuoksi. Yhtaaikaisten tehtavien
tekeminen ilmeni haastateltavien mukaan siina, etta usein rontgenhoitajat joutui-
vat keskeyttamaan oman tyonsa. Oma tyo keskeytettiin, kun he menivat autta-
maan tyOkavereita ja he alkoivat miettimaan toista tyotehtavaa. Keskittyminen oli
entista vaikeampaa keskeytysten jalkeen. Useaan asiaan yhta aikaa keskittymi-
nen oli kokemuksien mukaan haastavaa. Tama aiheutti sen, etta yhta asiaa ei

voinut tehda rauhassa loppuun saakka.
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“sitten jos sulla pittéé olla niinké montaa asiaa tyén alla, etté ei saa

rauhassa teha sitd mita oot tekemdasséa niin sehan kuormittaa”

Rontgenhoitajien kokemuksena oli, ettéd heidan tydohonsa ja motivaatioonsa vai-
kutti kiire. Kiire aiheutti ajan puutetta, jolloin asioita ei pystynyt tekemaan niin hy-
vin kuin niita olisi halunnut tehda. Kasvavat potilasjonot ja tekemattomat tehtavat
aiheuttivat kiiretta tdissa. Tiedon antajat toivat esiin, etta Covid oli lisdnnyt kiiretta
toihin seka aiheuttanut stressia. Kiire nakyi kokemusten mukaan siina, etta teh-
tavia jai tekematta. Kaikkiin tehtaviin ei voinut keskittya yhtaaikaisesti. Haastatte-
luissa nousi esiin, etta sahkoposteja ei ehtinyt katsomaan tai tyovuoroja teke-
maan kiireen takia. Toihin ei pystynyt keskittymaan ja koettiin, etta toita piti tehda

koko ajan enemman.

“ei ehi kunnolla keskittyd vaan tuntuu, etté pitds niin ku koko ajan niin

ku tehdd enemman”

Haastateltavat toivat ilmi, etta osittain kiire johtui ulkopuolisista paineista. Heilla
oli tietty aikataulu, jossa piti pysya. Kiire toi haasteita aikataulussa pysymiseen.
Rontgenhoitajan tyo koettiin olevan paivystysluonteista, jolloin paivystyspotilaat
tuli hoitaa tyopaivan aikana ja potilasvirtaan ei pystynyt itse vaikuttamaan. Poti-
laita oli usein kuvattavana paljon. Rontgenhoitajat joutuivat sovittelemaan potilai-
den kuvaamisjarjestysta ja jarjestelemaan asioita, jotta kuvaus olisi mahdollinen.
Potilaiden kiireellisyyden maaritteli yleensa radiologi tai laakari. Muilta osastoilta
koettiin tulevan painetta, kun sieltd soiteltiin ja kerrottiin potilaiden kiireellisyy-

desta.

“Tavallaan ulkopuolelta tulevat paineet, ettd meilléa on aika tyypillista

elté se, etta jostain osastoilta soitellaan, etta eiké tdmé jo péésis...”

Ulkopuolelta tuleva paine nakyi myds ennakkopotilaissa. Etukateen ilmoitettiin,
etta olisi tulossa ennakkopotilas, jolloin kuvantamislaite pidettiin tyhjana toisista
potilaista, kun ennakkopotilasta odoteltiin. Ennakkopotilaan mukana tuli useita
hoitajia ja laakareita seka muita ammattilaisia. Joidenkin ennakoiden mukana tuli
toistakymmenta ammattihenkiloa. Ihmisten maara vaikutti rontgenhoitajien mu-

kaan kiireen tunteeseen.
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‘Ennakkojen mukana tullee toistakymmenté ihmista aina.”

Kiire nakyi siina, kun puhelimet alkoivat soimaan enemman. Tama aiheutti haas-
tateltavien mukaan painetta ja stressia. Rontgenhoitajien kokemuksien mukaan
kiire nakyi omassa ja tyOkavereiden tyossa. Kiire vaikutti haastateltavien mukaan
siihen, etta varsinaiselle kehittamistyolle, toiminnankehittamiselle tai tydon muut-
tamiselle ei ollut varattu erillista aikaa. Potilaiden hoito ja perustyo seka tutkimuk-

set oli hoidettava kiireesta riippumatta.

*kuitenki se perus tybhéan on hoidettava, potilaat ja niiden tutkimukset
nii sitten taas semmoseen kehittamistyodlle tai tammdselle no toimin-
nan kehittdminen tai muuttaminen tai miksiké sitd sannokaa nii sille
el oo varattu erillistéd aikaa ollenkaa”

Haastateltavat toivat ilmi, etta heidan tydhonsa vaikutti tyopaivan aikana tapah-
tuneet keskeytykset. Rontgenhoitajien tyon sujuvuuteen vaikutti se, kuinka paljon
puhelin soi paivan aikana. Joissakin yksikoissa esiintyi kokemuksien mukaan
enemman lapikulkua ja puhelimien sointia. Keskeytykset aiheuttivat kuormittu-

mista ja vasymysta.

“on ollu sielléd (yksikbssé), kun sité oli lapikulkua ja puhelimet laulo
koko ajan ja sielld oli sitéd &énté niin sen huomas etté sitéa oli paljon

véasyneempi”

Haastateltavat toivat ilmi, ettd he eivat voi itse vaikuttaa potilasmaaraan ja re-
surssiasioihin. Haastateltavat kokivat resurssipulan vaikuttavan motivaatioon,
koska henkilokuntaa ei ollut riittavasti tdissa. Sairastumiset ja yllattavat poissaolot
pahensivat henkilostopulaa. Rontgenhoitajan tyo ei ollut niin sujuvaa, silloin kun
tyota tehtiin vajaalla resurssilla. Toimiminen ja tydskentely minimihenkildstolla ko-
ettiin vaikuttavan jaksamiseen. Minimimaaralla tdiden tekeminen aiheutti fyysista

ja henkista vasymysta seka uupumusta, silla tyon tekeminen tapahtui aarirajoilla.

“..no fyysisté vdsymysté ehk& en mé&a tiid onko henkinen vdsyminen
oikee, mutta semmosta uupumusta jos niin ku koko ajan siellé &érira-

Joilla joutuu toimimaan”



51

Tyovalineiden toimimattomuutta tuotiin esiin haastatteluissa, silla ajoittain laitteet
hajosivat. Koneiden hajoaminen vaikutti tydn tekemiseen ja sujuvuuteen. Laittei-
den hajotessa tyo koettiin haastavammaksi. Haastateltavat toivat esille, etta ajoit-

tain laitteet eivat toimineet kunnolla, joka hankaloitti tdiden tekemista.

“ku laitteet ei toimi nii seha tietenki on hankalaa.”
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7 POHDINTA JA JOHTOPAATOKSET

7.1 Tutkimuksen eettisyys

Laadullisessa tutkimuksessa pyritaan eettisyyteen noudattamalla hyvaa tieteel-
listd kaytantoa. Talla tarkoitetaan rehellisyytta, tarkkuutta tutkimustydssa, yleista
huolellisuutta, tulosten tallentamisessa ja esittamisessa seka tutkimusten ja nii-
den tulosten arvioinnissa. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2021.) Tassa tutki-
muksessa on pyritty rehellisyyteen ja tarkkuuteen prosessin alusta lahtien. Li-
saksi tdssa tydssa on pyritty noudattamaan ihmiseen kohdistuvan tutkimuksen
eettisia periaatteita ja ihmistieteiden eettista ennakkoarviointia. Naita on hyddyn-

netty erityisesti aineiston hankinnassa ja analyysin tekovaiheessa.

Edella mainitut eettiset periaatteet koskevat kaikki tutkijoita. Tutkijan tulee kunni-
oittaa henkildiden itsemaaraamisoikeutta ja ihmisarvoa. Lisaksi tutkijan tulee kun-
nioittaa luonnon monimuotoisuutta ja kulttuuriperintdd. Tutkijan tulee toteuttaa
tutkimuksensa siten, etta siita ei aiheudu haittaa tutkittavana oleville ihmisille tai
yhteiséille merkittavia vahinkoja, riskeja tai haittoja. (Tutkimuseettinen neuvotte-
lukunta 2019, 7.) Tutkimuksessa on pyritty siihen, etta tutkittaville ei aiheutuisi
tutkimuksesta haittaa tai merkittavia riskeja. Haastateltavilta saatua tietoa on kun-
nioitettu ja tulkintojen syntymista on pyritty ennaltaehkaisemaan kahden tutkijan

toimesta.

Tutkimuksen edetessa eteen voi tulla eteen eettisia ratkaisuja, jotka tutkijan tulee
ratkaista itse. Eettiset ratkaisut ovat erilaisia riippuen siita, kuinka kaukana tutkit-
tavat yksilot tai ryhmat ovat tutkijasta. Tutkijan tulee kyeta arvioimaan kuinka
herkkia hanen tutkimansa aiheet ovat. (Kallinen & Kinnunen n.d.a.) Tutkimuk-
seen osallistujat otettiin mukaan ilmoittautumisjarjestyksessa, jolloin pystyttiin ta-
kaamaan tasapuolinen kohtelu kaikille, joita tutkimus koskee. Toinen tukija to-
teutti kaikki haastattelut. Nain voitiin varmistaa, etta kaikki haastateltavat saivat
tasapuolisen kohtelun ilman ennakko-olettamuksia. Tutkimuksessa kasiteltiin tut-

kittavien kokemuksia.
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7.2 Tutkimuksen luotettavuus

Laadullisessa terveystutkimuksessa luotettavuutta tulisi arvioida tutkimusproses-
sin eri vaiheissa (Kylma & Juvakka 2012, 130). Tutkimuksessa tulee noudattaa
tiedeyhteisdn toimintatapoja, joita ovat: rehellisyys, huolellisuus, tarkkuus. Toi-
mintatapoihin kuuluu myds tulosten tallentaminen ja esittaminen seka tutkimuk-

sen ja tulosten arviointi. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2021.)

Lahteina tutkimuksessa on kaytetty luotettavia ja ajankohtaisia lahteita. Lahteet
on valikoitu luotettavista tietokannoista. Tutkimuksen Iahdemerkinndissa on py-
ritty rehellisyyteen, tarkkuuteen ja huolellisuuteen. Toisten tekijoiden teksteista
tai asiasisalloista on pyritty viittamaan asiankuuluvalla tavalla. Tutkijoiden omat

tekstit on eroteltu selkeasti lahteista otetuista asiasisalldista.

Laadullisessa tutkimuksessa luotettavuutta arvioidaan kriteereille, joita ovat us-
kottavuus, reflektiivisyys, vahvistettavuus ja siirrettavyys. (Kylmaé & Juvakka
2012, 127.) Uskottavuudella tarkoitetaan sita, etta tutkimuksenlukija voi heti ym-
martaa miten analyysi on tehty. Lukijan tulee ymmartaa mitka ovat tutkimuksen
vahvuudet ja rajoitukset seka kuinka analyysi on tehty. Siirrettavyydella taas tar-
koitetaan sita, etta missa kontekstissa tutkimustulokset ovat siirrettavissa toiseen
tutkimukseen. (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2013, 198.)

Vahvistettavuus nivoutuu koko tutkimusprosessiin ja siihen liittyy tutkimusproses-
sin kirjaaminen. Toinen tutkija pystyy seuraamaan tutkimusprosessin etenemista
paapiirteissaan. Tutkimusraporttia kirjoittaessa tutkimuksen tekija voi hyddyntaa
muistiinpanojaan tutkimuksen eri vaiheista. Muistiinpanoja voi olla haastatteluti-
lanteista, ratkaisuista ja oivalluksista. Laadullisessa tutkimuksessa korostuu tut-
kimuspaivakirjan merkitys. Reflektiivisyyteen sisaltyy tutkittavan tietoisuus omista
lahtokohdistaan tutkimuksen tekijana. Tutkimuksen tekija arvioi kuinka han vai-
kuttaa tutkimusprosessiin ja kaytettavaan aineistoon. (Kylma & Juvakka 2012,
129.) Tutkijalla on eettisia velvollisuuksia yhteis6a ja yleis6a kohtaan. Tutkimuk-
sessa tulisi tahdata luotettaviin tuloksiin ja torjua vaaria tulkintoja. (Uusitalo 1991,
30.)
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Tutkimus perustuu kohdehenkiléiden vapaaehtoisuuteen. Tutkijan tulee suojella
tutkittavien henkilollisyytta ja tutkimustuloksia saa kayttaa vain niihin tarkoituksiin,
joihin tutkimushenkild on suostunut. Tutkimustuloksia raportoitaessa tulee yksilon
anonymiteetti suojella, eli tutkittavaa henkil6a tai hanen perustietojaan ei saa pal-
jastaa. (Kylma & Juvakka 2007, 138; Uusitalo 1991, 31.)

Tietoon perustuvassa suostumuksessa tutkimuksen haittoja pyritaan valttamaan.
Laadullisessa tutkimuksessa suostumus nahdaan prosessinomaisena, silla tutki-
muksen kulkuun vaikuttaa tutkijan antama informaatio. Tutkimukseen osallistujan
tulee olla tietoinen, etta kyseessa on tutkimus. Tutkittavia tulee informoida tutki-
muksen tarkoituksesta, tavoitteista, kestosta, menettelytavoista ja siita, mihin tut-
kittua tietoa aiotaan hyddyntaa. (Kylma & Juvakka 2007, 149-150.)

Tutkimukseen osallistuville on kerrottava, kuka vastaa tutkimuksesta ja millaisia
rooleja tutkittavalla on. Hanen kuuluu myos saada tietoa tutkimuksen mahdolli-
sista hyodyista ja haitoista jo ennen kuin tutkittava suostuu itse tutkimukseen.
Tutkijan tulee antaa tietoa tutkittavien henkildiden henkildllisyyden suojaami-
sesta, tyon luottamuksellisuudesta, nimettdmyydesta ja yksityisyydesta. Tutkitta-
valla tulee olla myos tieto tutkimuksesta vetaytymisesta missa vaiheessa vain tut-
kimusprosessia. Tutkittavalla on oikeus kysya tutkijalta tutkimukseen liittyvia ky-
symyksia. (Kylma & Juvakka 2007, 149-150.)

Tutkimushenkildiden perustietoja ei tulla paljastamaan ja kaikkia haittoja on py-
ritty jo etukateen ennakoimaan. Osallistujille on annettu informaatioita tutkimuk-
sen vapaaehtoisuudesta, tavoitteista, tarkoituksesta, kestosta ja menettelyta-
voista. Tutkijat ovat pyrkineet siihen, ettd tutkimushenkildita ei tunnisteta tutki-
muksesta. Tutkimuslupa on haettu Pohjois- Pohjanmaan Sairaanhoitopiirin Sai-
raanhoidollisen palvelukeskuksen hoitotydn johtajalta ylihoitaja Kirsi Rannistolta.

Tutkimuslupa on tehty kirjallisesti kaikkien osapuolien valilla.

Tutkimuksen tuloksilla voi olla kauas tulevaisuuteen vaikuttavat vaikutukset ja se
koskettaa monia ihmisia. Erityisesti tutkimuksen alkuvaiheessa on hyva pohtia
tutkimuksen seurauksia. Laadullisessa tutkimuksessa tulee huomioida vaikutuk-

set, jotka voivat vaikuttaa tutkittavien henkildiden elamaan. (Kylma & Juvakka
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2007, 143—144.) Tutkimuksen tulososiossa on pyritty huomiomaan aiheen sensi-
tiivisyys ja tulokset on pyritty esittamaan niin, etta niilla ei ole kauas kantoisia

vaikutuksia tutkimushenkiloille.

7.3 Tutkimuksen tulosten tarkastelu

Tutkimuksessa tarkastelemme tuloksia tutkimuskysymysten mukaisesti. Tutki-
muksessa nousi esiin, ettd haastateltavat kokivat voivansa itse vaikuttaa oman
tybajan hallintaansa. Rontgenhoitajat pystyivat itse muokkaamaan omia tyovuo-
rojaan, jolla oli merkitysta heidan tyonsa ja vapaa-ajan yhteensovittamiseen. He
arvostivat sita, etta tyovuorot toteutuivat heidan suunnitelmiensa mukaan, eika
niihin tullut yllattavia muutoksia. Tutkittavat toivat esille, ettd he pyrkivat suunnit-
telemaan tyovuoronsa mahdollisimman ergonomisesti. Ergonominen tyovuoro-
suunnittelu auttoi heita siing, etta he eivat tehneet pitkia tyoputkia. Rontgenhoita-
jat pyrkivat valttamaan ilta-aamuvuoro yhdistelmia. Karhula ym. (2011) mukaan
hoitotydhon liittyy epasaanndllinen vuorotyo, joka aiheuttaa tyOstressia ja kuor-
mittuneisuutta tyontekijoille (Karhula ym. 2011, 7). Tutkittavat toivat esille, etta
taukojen pitamisella ja niiden suunnittelulla oli merkitysta. Rontgenhoitajat pystyi-
vat itse paattamaan ja suunnittelemaan taukoja tydénsa mukaan. Taukoja suunni-

teltiin yndessa myas tiimin ja tyokaverin kanssa.

Haasteena hoitotydn tulevaisuudessa ovat tiukemmat resurssit, mutta tarkeaa on
hoitotydssa ammatillisesti kehittyminen, jotta tydntekijoilla olisi mahdollisuus koh-
data ja hoitaa potilaita paremmin. Tulevaisuudessa hoitotydntekijoiden jaksami-
nen ja teknisten taitojen kehittdminen tulisi ottaa huomioon. (Makipaa 2014, 188—
189.) Taman tutkimuksen tuloksien mukaan réntgenhoitajat kokivat merkityksel-
lisena koulutuksiin paasyn, joka vaikutti heidan ammattilaisena kehittymiseensa
omalla alallaan. Tutkittavat saivat menna koulutuksiin oman mielenkiintonsa ja
vastuualueidensa mukaisesti. He kokivat tarkeana uuden oppimisen, joka lisasi

tyotyytyvaisyytta.

Tassa tutkimuksessa ilmeni, etta rontgenhoitajat kokivat useiden eri tekijoiden

vaikuttavan heidan motivaatioonsa. ltsensa johtamisella on vaikutusta sisaiseen
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motivaatioon seka itseohjautuvuuteen (Gong ym. 2021, 1039). Taman tutkimuk-
sen tuloksien mukaan rontgenhoitajat kokevat merkityksellisena tyoyhteison, tyo-
kaverit ja tyGilmapiirin. He kokivat tarkeana yhdessa tyoskentelyn, tuen seka
avun saamisen tyOkavereilta. Tyokaverin kanssa mietittiin yhdessa uusien tyon-
tekijoiden perehdytysta ja heilta sai tarvittaessa tukea haastavissa tilanteissa.
Roolijaosta paatettiin yhdessa, jolloin kaikki tiesivat missa roolissa he toimivat.
Roolijako vaikutti tydn sujuvuuteen. Schaufeli totesi (2012), etta positiivinen tyo-
ilmapiiri vaikuttaa energisoivasti koko tyoyhteison suoriutumiseen ja johtamiseen
(Schaufeli 2012, 8). Motivaatio vaikuttaa tyontekijan hyvinvointiin edistavasti (Van
den Broeck ym. 2021, 241).

Tyontekijan tyohyvinvointiin vaikuttaa se, etta han tuntee tydonsa, sen tavoitteet ja
saa palautetta tyostaan (Pennonen 2021, 17). Tutkimuksen tuloksissa nousi
esille, etta rontgenhoitajat kokivat palautteen vaikuttavan motivaatioon. Tuloksien
mukaan potilaiden antama kiitos hoidosta ja palaute tyosta oli merkityksellista.
Palaute vaikutti tydssa jaksamiseen ja motivaation kokemiseen. Réntgenhoitajat
kokivat arvokkaana laakareilta ja esihenkilGilta saamansa palautteet. He saivat
palautetta myos tydkavereilta. Tutkimustulosten mukaan haastateltavat toivoivat
saavansa enemman palautetta, erityisesti laakareiden ja esihenkildiden taholta.
He kertoivat rakentavien palautteiden kehittdvan heidan oppimistaan ja ammatil-

lista kehittymistaan.

Tama tutkimus osoitti, etta rontgenhoitajien tyohon liittyy monia eri kuormituste-
kijoita. Kuormittaviin tekijoihin voidaan vaikuttaa koko tydyhteison itsensa johta-
misella (Goldsby 2020, 11). Tutkimustuloksissa nousi esiin, etta rontgenhoitajat
kuormittuvat fyysisesti. Fyysinen kuormitus liittyi tyovalineisiin seka potilassiirtoi-
hin ja -nostoihin. Tutkimustulosten mukaan rontgenhoitajat kokivat, etta heita
kuormittaa erityisesti huono kuntoiset potilaat, joiden avustaminen on haastavaa
erityisesti yksin tydskennellessa. Tamminen-Peter & Wickstromin (2013) mukaan
hoitoty6hon liittyy potilaiden siirtamista ja avustamista, jotka vaikuttavat kuormit-
tavasti. Mikali naita kuormittavia tilanteita esiintyy tyossa paljon, vaikuttaa se kiel-
teisesti ty0ossa jaksamiseen ja tuki- ja liikuntaelinoireiden mahdollista lisaanty-

mista. (Tamminen-Peter & Wickstrom, 2013, 11.)



57

Hyvaan johtamiseen kuuluu jokaisen tyontekijan arvostaminen, sisaltaen henki-
I6ston kuuntelemisen ja oman tyon kehittamisen seka avoimen ilmapiirin yllapita-
misen (Kivinen 2019, 39). Rdntgenhoitajat kokivat, etta heita ei arvosteta heidan
tyossaan. Haastateltavat toivoivat, etta esi- ja johtohenkilot kuuntelisivat ja huo-
mioisivat heidan mielipiteensa. Rontgenhoitajat toivat ilmi, ettd tydyksikoét ovat
erilaisia keskenaan. He toivoivat, etta kaikkein tyota arvostettaisiin tasapuolisesti.
Knight, Patterson & Dawson (2016) mukaan tydn imua kokevat tyontekijat tunte-
vat tydnsa merkitykselliseksi ja he kokevat olevansa arvostettuja tyossaan
(Knight ym. 2016, 793).

Kruczhek, Basinska & Janickan (2020) mukaan hoitajat kohtaavat tydsséaan emo-
tionaalisia vaikutuksia sekd ammatillisia konflikteja (Kruczhek ym. 2020, 507—-
519). Tutkimustuloksissa nousi esiin, etta erilaiset ristiriitatilanteet kuormittivat
psyykkisesti rontgenhoitajia. Ristiriitaisia ja haastavia tilanteita esiintyi potilaiden
ja tyokavereiden kanssa. Tutkimustulokset osoittivat, etta rontgenhoitajat pyrkivat
valttelemaan riitatilanteita. He pyrkivat olemaan mahdollisimman puolueettomia.
Rontgenhoitajat toivoivat, etta riitatilanteet selvitetaan asianosaisten kesken. Tut-
kimustulosten mukaan tyoyhteisdissa oli paljon erilaisia persoonia, jotka saattoi-

vat aiheuttaa haastavia tilanteita.

Hoitotydn tulevaisuudessa huomioita tulee kiinnittda hoitajien jaksamiseen (Ma-
kipaa 2014, 188-189). Henkinen vasyminen nakyi tutkimustulosten mukaan
siina, etta toissa ei jaksanut enaa niin hyvin. Pitkan kuormittavan tilanteen jalkeen
esiintyi vasymysta ja uupumuksen tunnetta. Tutkimustuloksista nousi esiin haas-
tatteluhetkella ajankohtaiset asiat liittyen koronaan ja meneillaan olleeseen lak-
kotilanteeseen. Rontgenhoitajat kokivat naiden vaikuttavan kuormittavasti ja ko-

ronan tuoma tietamattomyys aiheutti heille pelkoa.

Erilaiset potilastilanteet nousivat esiin tutkimustuloksissa. Henkisesti kuormitta-
vaksi koettiin potilasmateriaalin raskaus, elvytystilanteet, lapsipotilaat ja pahasti
loukkaantuneet potilaat. Tutkimustuloksissa nousi esiin toive siita, etta naita tilan-
teita kasiteltaisiin valittomasti. Pitkaan jatkunut kuormittava tilanne aiheutti tydhon
keskittymis- ja jaksamisvaikeuksia. Erityisesti tama nakyi silloin, kun rontgenhoi-

tajien oma jaksaminen ei ollut kunnossa. Tydmaara koettiin uuvuttavaksi, kun
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toita oli liikaa. Flinkman, Leino-Kilpi ja Salanteran (2014) tuovat esiin, ettd emo-
tionaalinen uupumus voi aiheuttaa hoitoalalta Iahtemista, silla usein tydmaara on
liian suuri. Hoitotyonalan tydntekijoiden kokemuksena on, etta tydn epakohtiin ei
voi vaikuttaa. Hoitotyo on vaativaa ja tuki tyOpaikalla ei ole riittavaa. HoitotyOhon

suhtaudutaan aliarvioivasti. (Flinkman, Leino-Kilpi & Salantera 2014, 53.)

Sutelan, Parnasen ja Keyrildisen (2019) mukaan hoitoty0ssa haittaa aiheuttaa
kiire. Tydmaaraa ja tyotehtavia on paljon henkilokunta maaraan nahden, joka vai-
kuttaa kokemukseen kiireen tunteesta. Tiukat aikataulut, tydn keskeytykset ja
tyétehtavien paallekkaisyydet vaikuttivat kiireeseen. (Sutela ym. 2019, 133-135.)
Tutkimuksesta nousi esiin, etta rontgenhoitajat kokevat tydssaan kiiretta. Kiire
vaikutti motivaatioon. Toita ei ehtinyt tekemaan niin hyvin ja niin paljon kuin olisi
halunnut tehdd. Rontgenhoitajat kokivat tekevansa tyota aikapaineessa seka ul-
koisessa paineessa. Potilasjonojen kasvu aiheutti painetta tydhon. Kehittamis-

tyolle ei koettu olevan riittavasti aikaa kiireen vuoksi.

Tutkimustulosten mukaan rontgenhoitajilla esiintyi monen asian samanaikaista
tekemista, joka kuormitti heidan keskittymistaan. Haastattelussa nousi esiin, etta
yhta tydtehtavaa ei voinut tehda rauhassa loppuun saakka. Tyotehtavaa ei kyen-
nyt tekemaan riittdvan hyvin. Kruczhek ym. (2020) mukaan hoitotydssa kohda-
taan monia kuormittavia asioita. Nama liittyvat vuorotyon tyokuormitukseen, emo-
tionaaliseen kuormitukseen seka riitatilanteisiin. Tama kaikki vaatii monen asian
yhtaaikaista tekemista. (Kruczhek ym. 2020, 507-519.)

7.4 Johtopaatokset ja kehittamisehdotukset

Tutkimuksemme johtopaatoksina voidaan todeta, etta tutkimustuloksia voidaan
kayttaa rontgenhoitajien itsensa johtamisen tukemisessa seka hyvinvoinnin edis-
tamisessa. Sosiaali- ja terveydenhuolto alalla tutkimustuloksia voidaan hyddyn-
taa kehittaessa itsensa johtamista ja itseohjautuvuutta tyopaikoilla. Muuttuva tyo-
elama tarvitsee itseohjautuvuutta seka itsensa johtamista ammatillisen kehityk-
sen tukemiseksi ja edistamiseksi. Seuraavassa kuviossa esitelemme keskeisten
tulosten hyddynnettavyyttd rontgenhoitajien itsensa johtamisen edistamiseksi
(kuvio 7).



59

Rontgenhoitajien kokemuksia itsensa johtamisesta

Réntgenhoitajien kokemuksia Motivaataation merkitys Kuormituksen merkitys
vaikutusmahdollisuuksita oman réntgenhoitajan hyvinvoinnissa réntgenheitajan
tydn suorittamiseen hywvinveinnissa

« Yhieisollinen * Ty& imua vahvistetaan « Fyysisen kuormituksen
tydvuorosuunnittelu edistaa yhteisollisella toiminnalla ja vahentaminen koulutuksella
palautumista ja hyvinvointia toisten vahvuuksien ¢ Perehdytyksiin enemman aikaa

« Koulutusten kohdentaminen hyedyntamisella jaresursseja
henkilokohtaisen osaamisenja [ * Palauttenantokulttuurin * Palautumisen ja hyvinvoinnin
miglenkiinnon mukaisesti tukeminen avoimella tukeminen

* Tiimityd ja yhdessa tekamisen kommunikainilla ¢ Psykologisen turvallisuuden
tukeminen edistds hyvaa + Oman tydn merkityksellisyyden edistaminen tyoyhteisdissa
ilmapiiria edistaminen tekemalla tydn « Vakivallan uhan ennaltaehkaisy

» Esihenkildiden tuki itsensa arvo nakyvaksi koulutuksilla
Johtamisessa ja * Tyén menipuclisuuden * Roolit, tavoitteet, toimintatavat
itsechjautuvuudessa vahvistaminen sekd pelisdannot selkeiksi

KUVIO 7. Tulosten hydédynnettavyys rontgenhoitajien itsensa johtamisen edista-

miseksi

Johtopaatdksena voidaan todeta, ettéd rontgenhoitajien tydssa esiintyy itsensa
johtamista. Esitelemme johtopaatoksissa itsensa johtamisen, motivaation ja kuor-
mituksen merkitysta rontgenhoitajien tyossa. Johtopaatoksien jalkeen tuomme

esiin jokaisen teeman kehittamisehdotukset.

Roéntgenhoitajat toteuttavat itsensa johtamista tyéssaan monilla erilla tavoin. It-
sensa johtamiseen vaikutti paljon itseohjautuvuus tyoyhteisossa. Tyovuorosuun-
nittelu vaikutti positiivisesti itseohjautuvuuden toteutumiseen seka vapaa-ajan ja
tyon yhteensovittamiseen. Tydvuorosuunnittelulla pystyi edesauttamaan palau-
tumista. Haastatteluissa kavi ilmi, ettd rontgenhoitajat ovat halukkaita kehitty-

maan ammatillisesti. Kehittamisehdotuksenamme ovat:

1. Rontgenhoitajien tyon ja vapaa-ajan yhteensovittamista voidaan tukea
tydvuorosuunnittelulla. Palautumista ja hyvinvointia edistetdan ergonomi-
silla tydvuoroilla ja oikeanlaisilla tauotuksilla. Yhteisollinen tydvuorosuun-

nittelu on tarkeaa itsensa johtamisen toteutumisen kannalta.
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2. Koulutuksien kohdentaminen henkilokohtaisen mielenkiinnon ja osaamis-

seka vastuualueiden mukaisesti. Tyontekijalle on merkityksellistéa paasta
itse vaikuttamaan, millaisiin tavoitteisiin han urallaan pyrkii. Koulutusten

avulla voidaan tukea rontgenhoitajien urakehitysta ja osaamista.

Tiimityota ja yhdessa tyon tekemista tulee tukea. Yhteisollisyytta ja tyopai-
kan ilmapiiria voidaan edistaa tyopaikan yhteisilla kaytanteilla. Kollegiaa-

lista tukea voidaan korostaa koko tydyhteison tuella.

Esihenkilon rooli on merkittavassa osassa itsensa johtamisen edistami-
sessa. Esihenkildiden on tarkeaa tukea rontgenhoitajien itseohjautu-
vuutta, jolloin tydntekija voi tydskennella tydyhteisdssa paamaariensa ja
tavoitteidensa mukaisesti. Rontgenhoitajien uuden oppimista ja kehitty-
mista voidaan tukea kehityskeskusteluiden avulla, jolloin tydntekijan osaa-

mista ohjataan henkilokohtaisen osaamisen ja mielenkiinnon mukaisesti.

Tutkimuksessa nousi vahvasti esiin rontgenhoitajien kokema tyén imu seka tyo-

kulttuuri. Voimme todeta, etta tyokulttuuria ja tyon imua tulisi vahvistaa ja tukea

tydyhteiso- ja yksilotasolla. Nama tekijat vaikuttivat merkittavasti rontgenhoitajien

motivaatioon ja viihtymiseen tyossa. Kehittamisehdotukseksi esitamme:

1.

Tyodn imun vahvistamiseksi rontgenhoitajien kollegiaalinen yhteisollisyytta
on hyva vahvistaa. Yhdessa toiden tekemista ja tydpari tyoskentelya tulee
tukea. Hyvalla tyoilmapiirilla on vaikutusta tyossa jaksamiseen ja viihtymi-
seen. Tiedon, osaamisen seka kokemusten jakaminen kehittda koko tyo-
yhteison oppimista. Tyontekijat voivat oppia toistensa vahvuuksista ja eri-
laisista tyoskentelytavoista. Vahvuuksien hyddyntaminen ja erilaisuuksien

hyvaksyminen auttaa rakentamaan toisistaan valittavaa yhteisoa.

Keskinainen kommunikointi edistaa tiiviin tydyhteisdén muodostumista, jol-
loin jokaisen tyontekijan aani tulee kuulluksi. Palautteen olisi hyva olla
avointa, suoraa seka jatkuvaa. Palautteenantokulttuuria tulee tukea esi-
henkildiden ja johdon taholta. Tyoyhteisdissa tulisi olla suorituskeskeisen

palautteen lisaksi positiivisen palautteen antamisen ja saamisen kulttuuria.
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3. Tyon imua yllapidetaan mahdollistamalla rontgenhoitajien oman tyon mer-

kityksellisyyden kokeminen. Rontgenhoitajat nakevat potilaiden hoidossa
sen hyvan, mita heidan tyonsa tuottaa. Tunne siita, etta voi tehda vaikut-
tavaa tyota potilaiden hyvinvoinnin eteen vahvistaa oman tydn merkityk-

sellisyyden kokemista.

. Rontgenhoitajien tydn monipuolisuuden kokemista voidaan vahvistaa yh-

teisollisella tydvuorosuunnittelulla. Heidan omaa osaamistaan ja mielen-
kiintoa voidaan tukea tyoyhteisossa ja esihenkilotyossa. Monipuolisuutta
tydssa voidaan toteuttaa mahdollistamalla rontgenhoitajille eri modaliteet-
tien seka tyopisteiden vaihtuvuus. Heille tulee antaa mahdollisuus vaikut-

taa itse oman tyon sisaltéon ja sen kehittamiseen.

Rontgenhoitajien tyokulttuuria vahvistaa sovitut saannot ja ohjeet. Tyoyh-
teisdssa saannoista sovitaan yhteisesti, jolloin niihin sitoutuminen vahvis-
taa tyontekijan henkilokohtaista tyokulttuurin kokemista. Esihenkilon on

hyva osoittaa, ettd han luottaa tydntekijdiden haluun toimia oikein.

Tutkimuksessa havaittiin tydolosuhteilla olevan merkitysta rontgenhoitajien koke-

maan kuormitukseen. Tyoolosuhteilla oli vaikutusta rontgenhoitajien hyvinvointiin

tydssa. Voimme todeta, ettéd haastateltavien kuormittumiseen vaikutti tydympa-

ristd ja henkinen kuormitus seka tyonkuva. Tutkimuksessa nousi esiin, etta haas-

tattelu hetken tyonkuva sisalsi tekijoita, jotka kuormittivat rontgenhoitajia. Kehit-

tamisehdotuksenamme on:

1.

Tassa tutkimuksessa nousi esiin, etta rontgenhoitajat kokevat tydssaan
kuormittavia tekijoita, jotka liittyivat sen hetkisiin tydolosuhteisiin. Osaan
naista kuormitustekijoista voidaan vaikuttaa tyoyksikko kohtaisesti, sopi-
malla yhteisesti kaytanteista seka toimintatavoista. Suositeltavaa olisi, etta
ne kuormitustekijat, joita ei pystyta ratkaisemaan tyoyhteisodissa, vietaisiin
tydnantajan seka tydsuojelun tietoon. Tulevaisuudessa osa kuormittavista
tekijoista voitaneen ratkaista teknologian avulla. Osa kuormitustekijoista,
ovat niin vaikeita, kuten henkilostomaaran riittavyys, etta niita ei voida rat-

kaista. Nama olisi hyva vieda johdon seka paattajien tietoisuuteen.
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2. Fyysiseen kuormitukseen voidaan vaikuttaa koulutuksella, seka potilassiir-
tojen apuvalineilld. Potilassiirtojen koulutuksella voidaan ennaltaehkaista
tuki- ja liikuntaelinoireiden esiintymista. Oikeilla apuvalineilla tydon kuormi-
tusta vahennetaan ja tydkuormaa kevennetaan rontgenhoitajien tyossa.

Tyokaverin tuki ja apu fyysisesti kuormittavissa tilanteissa on tarkeaa.

3. Psyykkiseen kuormitukseen voidaan vaikuttaa silla, etta perehdytysten to-
teuttamiseen varataan riittdvasti aikaa. Tyontekijoilld on silloin mahdolli-
suus perehdyttaa uudet ja nuoret tyontekijat paremmin. Tulevaisuudessa
on tarkeaa tukea rontgenhoitajien teknisten laitteiden ja ohjelmistojen pe-
rehdytysta. Perehdytyksessa olisi hyva kayda lapi tyon tavoitteet, roolit,
tyoyhteison saannot seka toimintatavat. Tyontekijdilla tulisi olla jatkuva
seka riittava perehdytys. Perehdytykseen tulee varata riittavasti aikaa ja

siina tulee huomioida yksilollisesti erilaiset osaamistasot.

4. Rontgenhoitajien psyykkisen kuormituksen vahentamiseen on varattava
aikaa tydyhteistissa. Palautuminen tukee ennaltaehkaisevasti vasymysta
seka uupumista. Tyon maarasta olisi suositeltavaa keskustella niin yksilo,
kuin tydyhteisotasolla. Tydyhteisoihin olisi tarkeda luoda psykologista tur-
vallisuutta, jonka avulla voidaan saada jatkuvaa vuoropuhelua johdon ja
tydntekijoiden valille. Psykologinen turvallisuus voisi helpottaa seka edes
auttaa erilaisten ristiriitatilanteiden kasittelya. Ristiriitatilanteet tulisi selvit-
taa ja kasitella. Tyontekijat kaipaavat kuunnelluksi tulemisen kokemuksia.
Kehityskeskustelut ovat tarkea vayla osoittaa arvostusta rontgenhoitajia

kohtaan.

5. Tyonkuvan kuormittavuutta voidaan kartoittaa nykyisen tyonkuvan tilan
analysoinnilla, jonka jalkeen tunnistetaan kuormittavuuden esiintyvyys.
Toimintasuunnitelma tehdaan arviointiin perustuen. Kuormitustekijoihin
puututaan systemaattisella suunnitelmalla ja sen vaikuttavuutta arvioidaan
saanndllisilla toimenpiteilla. Vakivallan uhkaan voidaan ennaltaehkaista
koulutuksella ja ennakoivalla toiminnalla. Kiireen tunteeseen voidaan vai-

kuttaa yksilo- ja tyOyhteisotasolla. Roolit selkeytetaan ja tyotehtavia priori-
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soidaan ja tavoitteista sovitaan yhteisesti. Tydon keskeytyksia ja samanai-
kaisten tehtavien toteuttamista vahennetaan miettimalla ja kokeilemalla
yhdessa erilaisia tyoskentely- ja toimintatapoja, seka sopimalla yhteisesti

pelisaannoista.

7.5 Jatkotutkimusehdotukset

Talla tutkimuksella saatiin tietoa rontgenhoitajien kokemuksista tyohon liittyen.
Tutkimus osoitti, etta rontgenhoitajat voivat vaikuttaa omaan tyéhonsa monin eri
keinoin. Samalla saatiin tietoa myos hyvinvointiin vaikuttavista kuormitus- ja mo-

tivaatiotekijoista.

Rontgenhoitajien tyota on tutkittu vahan, joten tutkimusta rontgenhoitajiin ja it-
sensa johtamiseen liittyen tulee jatkaa. Haastateltavat toivat ilmi, ettd aihe oli
heille haasteellinen ja itsensa johtamisen kasite ei ollut heille tuttu tai ymmarret-
tava. Nain ollen todetaan, etta jatkotutkimuksena olisi hyva tehda opas tai tydkalu

itsensa johtamisen tukemiseksi tydpaikoille.

Saatuja tuloksia voisi olla hyddyllista vertailla muiden erilaisten yksikdiden valilla
niin Suomessa kuin kansainvalisestikin. Vertailun avulla saataisiin laajempi kasi-
tys rontgenhoitajien tydn yleisista haasteista ja voimavaroista. Lisaksi on tarpeel-
lista tutkia rontgenhoitajien vapaa-ajan vaikutusta itsensa johtamisen toteutumi-
seen tyossa. Yksilon henkildkohtainen palautuminen ja kuormittuminen vapaa-
ajalla vaikuttaa tyoskentelyyn, joka ilmenee henkilokohtaisesti itsensa johtamisen
haasteina tai mahdollisuuksina. Jatkotutkimusaiheena olisi tarkeaa tutkia tyon
imun, motivaation ja tyOkulttuurin merkitysta tyohyvinvoinnin edistamiseksi ja
vahvistamiseksi, erityisesti uusien seka nuorten tyontekijoiden keskuudessa

alalla pysymisen varmistamiseksi.
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LIUTTEET

Liite 1. Teemahaastattelu runko

Tyomotivaatio
Mitka ovat vahvuuksiasi tyontekijana? Missa koet olevan kehitettavaa? Kertoisitko esi-

merkkeja. Miten se nakyy tyossasi?

Minka koet motivoivan sinua tyéssasi? Voisitko kertoa esimerkin?

Tyén sujuvuus
Kerro, miten voit vaikuttaa oman tydsi tekemiseen. Miten suunnittelet tydpaivaasi? Ker-

toisitko jonkin esimerkin?

Millaista tyon tekeminen on silloin, kun tyé on sujuvaa ja mukavaa? Olisiko sinulla jokin

arkinen esimerkki?

Mita tapahtuu, jos tydssasi kaikki ei sujukaan, niin kuin on suunniteltu? Olisiko sinulla

tahan esimerkki?

Tyotyytyvaisyys

Mita olet mieltéd omasta tydstasi? Voisitko hieman avata vastaustasi?

Minka koet lisdavan tyosi tyytyvaisyyttd? Entd minka koet lisdavan tydhdsi tyytymatto-

myytta? Kertoisitko konkreettisia esimerkkeja.

Minka koet kehittdvan tyotasi? Voisitko viela kertoa esimerkin/esimerkkeja?

Tyon kuormitus

Esiintyyko tydssasi kuormitusta? Voisitko kertoa tasta lisaa.

Koetko pystyvasi vaikuttamaan tydssa esiintyviin kuormitustekijoihin? Kertoisitko esi-

merkkeja.

Miten toimit haastavissa tilanteissa? Kertoisitko arjestasi esimerkin?

Miten toimit ristiriitatilanteissa? Voisitko kertoa esimerkin?
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Liite 2. Tiedote tutkimuksesta

EU.:.lt..?.;:l .*‘

Euroopan unioni 2014—2020 KESTAVA

Euroopan sosiaalirahasto aivoterveys

OPINNAYTETYON TUTKIMUSTIEDOTE
16.1.2022

Tutkimus- Rontgenhoitajien kokemuksia itsensa johtamisesta

Pyydamme Teita osallistumaan tahan tutkimukseen, jossa tutkitaan réntgenhoitajien kokemuksia itsensa joh-
tamisesta. Tutkimus on osa allekirjoittaneiden opinnaytety6td Tampereen Ammattikorkeakoulussa. Tutkimus
toteutetaan osana Kestava Aivoterveys- hanketta. Tdma opinnaytetyd kohdentuu ylemman ammattikorkea-
koulun- tutkintoon (YAMK), suuntaudumme Terveyden edistamiseen koulutuksessamme. Tutkimukseen liit-
tyva haastattelu kohdennetaan Pohjois-Pohjanmaan sairaanhoitopiirin alueella tydskenteleville réntgenhoita-
jille. Teilld on mahdollisuus esittda kysymyksia tutkimuksesta opinnaytety6ta tekeviltd. Ennen tutkimukseen
osallistumista saatte suostumuslomakkeen, jolla annatte tutkimusluvan henkil6tietojen kasittelyyn. Tutkimuk-
seen osallistuminen on taysin vapaaehtoista ja tutkimusluvan voi perua milloin vain (viestin liitteena Tietosuo-
jailmoitus).

Réntgenhoitajan tydssa tydntekija hyddyntaa itsensa johtamisen taitoja. Tutkimuksemme tarkoituksena on tut-
kia réntgenhoitajien kokemuksia itsensa johtamisesta. Tutkimuksessa selvitetdan keinoja sekad menetelmia,
joita réntgenhoitaja kayttaa itsensa johtamisessa, jota on tutkittu vahan rontgenhoitajien nakdkulmasta Suo-
messa. Opinnaytety6n tavoitteena on saada tietoa itsensé johtamisesta ja sen vaikutuksesta yksilén toimin-
taan. Tuotettua tietoa voidaan hyddyntaa réntgenhoitajien tydhyvinvoinnin kehittdmiseen itsensa johtamisen
kontekstissa.

Tutkimuksen aineisto keratdan laadullisena yksildhaastatteluna. Haastattelun yksityiskohdista sovitaan tutki-
mushenkilon kanssa tapauskohtaisesti. Haastattelu toteutetaan Sinulle parhaiten sopivaan aikaan. Haastattelu
nauhoitetaan ja nauhoite tallennetaan, jonka jalkeen tallenteet kirjoitetaan tekstitiedostoksi. Tallenne ja teksti-
tiedosto suojataan salasalasanalla ja sailytetdan Sharepoint- pilvipalvelussa. Haastatteluaineistona saatu ma-
teriaali ja litterointi tuhotaan viimeistaan 31.8.2023 Kestava Aivoterveys-hankkeen paattyessa.

Haastatteluun on hyva varata aikaa 1 h. Tutkimuksen tulokset kasitellaan luottamuksellisesti ja nimettdmana
seka esitetdan niin, etta yksittaistéd haastateltua henkil6a ei voida tunnistaa. Valmis opinnaytetyo julkaistaan
Theseus- tietokannassa. Jos Sinulla on jotain kysyttavaa tutkimuksesta tai haluat lisatietoja opinnaytety6hon
littyen, vastaamme mielellamme.

Ystavallisin terveisin,
Sari Anttila, réntgenhoitaja, YAMK-opiskelija ja Sohvi Kinnunen, fysioterapeutti, YAMK- opiskelija

sari.p.anttila@tuni.fi, puh.
sohvi.kinnunen@tuni.fi, puh.

CD Tampereen yliopisto | {3 Tays

Tampereen ammattikorkeakoulu QULUN Aﬁmmmonks.\uoum Tampere University Hospital
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Liite 3. Aineistonhallinnan suunnitelma

Sisallot
Aineiston yleiskuvaus

Eettisten periaattei-
den ja lainsaadan-
non noudattaminen

Dokumentointi ja meta-
data

Tallentaminen ja var-
muuskopiointi

Aineiston avaaminen, jul-
kaiseminen ja arkis-
tointi tutkimushank-
keen paatyttya

Aineistonhallinnan vas-
tuut ja resurssit

Kysymykset

Tutkimuksen aineisto perustuu kyselyhaastattelun, johon aineistomme perus-
tuu. Haastattelut nauhoitetaan ja litteroidaan. Nauhoitteet salasanasuojataan
ja sailytetdadn Microsoft Sharepoint- pilvipalvelun kansiossa.

Ainestoa kertyy haastattelukohtaisesti, josta johtuen aineiston kokoa on etu-
kateen vaikea arvioida. Pilvipalvelun kansio kuitenkin mahdollistaa isojenkin
tiedostojen tallentamisen. Aineisto havitetdan, kun sille ei ole enaa kayttotar-
vetta. Aineistoa ei tulla kayttdmaan uudestaan. Haastattelut tulevat olemaan
nauhoitteena, jonka jalkeen ne litteroidaan pdf- muotoon. Litterointi toteute-
taan sanatarkasti, jolloin aineisto on yhtenevaista. Litteroitu aineisto sailyte-
tdan samassa pilvipalvelussa kuin haastattelumateriaalit.

Haastateltavilta tullaan pyytamaan suostumus tutkimukseen suostumuslo-
makkeella. Suostumuksen voi perua milloin vain ilmoittamalla t&sta rekisterin-
pitéjalle (opinnaytetydn tekijoille). Haastattelukysymykset ovat kaikille osallis-
tujille samat ja haastattelut toteuttavat sama haastattelija, jolloin laatu voidaan
varmistaa. Lopullista ty6ta tulee hyddyntamaan Kestava Aivoterveys- hanke.
Tulemme kasittelemaan arkaluontoisia tietoja, silla haastattelemme tutkimus-
henkildita. Tutkimukseen osallistuminen on vapaaehtoista. Haastattelukysy-
myksien asettelussa pyritaan siihen, etta ne eivat olisi johdattelevia.

Tutkittaville tiedotetaan ja informoidaan heidan oikeuksistaan seka tutkimuk-
sen tavoitteista. Tutkittaville kerrotaan tutkimuksen vapaaehtoisuudesta ja
keskeyttamisen mahdollisuudesta. Tutkittavien identiteetti pyritdan suojaa-
maan, heista ei kerrota nimia tai muita tekijoita, joiden avulla heidan henkildlli-
syytensa voitaisiin paatelld. Suostumuslomakkeella kerrotaan tutkittaville,
ketka aineistoa tulevat kayttdmaan. Meidan tutkimuksessamme sita tulevat
kayttamaan tutkijat ja opinnaytetydnohjaaja. Tietoja ei jaeta ulkopuolisille hen-
kildille. Aineiston omistavat ainoastaan tutkijat ja heilla on tekijanoikeudet ai-
neistoihin.

Opinnaytetydn ohjaajalla voi olla paasy aineistoon opinnaytetydn ohjaamista
ja tarkastamista varten. Tutkimusaineiston kayttéoikeus on tutkimusta teke-
villa.

Haastattelut tulevat olemaan vain tutkijoiden kaytdssa. Litterointi ja sisal-
Ionanalyysi tulevat olemaan vain tutkijoiden ja opinnaytetyénohjaajan kaytet-
tavissa. Jos tietoa siirretddn osapuolelta toiselle, tullaa se salaamaan. Opin-
naytetydn loppuraportissa esitelladn, miten aineistoa on sailytetty ja kasi-
telty.

Datan kasittelysta raportoidaan paivakirjaa pitamalla. Paivakirjaan merkitdan
kuka, milloin ja miten haastatteluaineistoa on kasitellyt. Paivakirja tullaan tie-
dostona tallentamaan samaan pilvipalveluun kuin aiemmatkin dokumentit.
Kaikki tieto suojataan ja sailytetaan lukitussa tilassa. Tutkijat valvovat ja suo-
jaavat aineistoa. Haastatteluaineisto tullaan sailyttamaan pilvipalvelussa, jo-
hon opinnaytetydn tekijdiden lisdksi on paasy opinnaytetyon ohjaajalla Sari
Raisaselld, Mirva Koloselle (Kestava Aivoterveys- hanke projektipaallikkd) ja
Kirsi Toljamolla (Kestava Aivoterveys- hanke projektikoordinaattori). Aineisto
suojataan kayttajatunnuksella ja salasanalla tai kaksivaiheisella kayttajantun-
nistuksella (MFA). Aineistosta poistetaan suorat tunnistetiedot.

Haastattelut tullaan aukaisemaan aineistonanalyysin avulla, jota tullaan hy6-
dyntamaan lopputuloksia esiteltdessa ja pohdintaa kirjoittaessa. Muutoin ai-
neisto ei ole muiden saatavilla.

Lopullinen tyo tullaan julkaisemaan Theseuksessa ja hanke tulee sitd hyddyn-
tamaan. Haastattelusta saatu materiaali ja litterointi tuhotaan viimeistaan
31.8.2023 Kestava Aivoterveys-hankkeen paattyessa.

Aineistonhallinnasta vastaavat tutkijat. Taloudellisia resursseja ei kaytet,
mutta ajallisesti resursseja tullaan kayttdmaan.
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Liite 4. Tietosuojailmoitus

Rekisterin nimi

Réntgenhoitajien kokemuksia itsensa johtamisesta

Paivays

15.01.2022

Rekisterinpitdja(t)

Sari Anttila ja Sohvi Kinnunen

Ohjaaja tai oppilaitok-
sen yhteyshenkilo

Opinnaytetydn ohjaaja Sari Raisanen (sari.raisanen@tuni.fi)

Henkiltietojen kasit-
telytarkoitus ja kasit-
telyperuste

[Taman opinnaytetydn tarkoituksena on selvittdd puolistrukturoidun tee-
mahaastattelun avulla réntgenhoitajien kokemuksia itsensa johtami-
sesta hoitotydssa. Tutkimuksessa selvitetdan keinoja sekd menetelmia,
joita rontgenhoitaja toteuttaa ja hyddyntaa itsensa johtamisessa.

Henkildtietojen kasitelldadn ainoastaan tutkittavan suostumukseen pe-
rustuen. Suostumuslomakkeella tutkimukseen osallistujilta kera-

taan erillinen lupa tietojen kasittelyyn. Suostumuksen on peruutta-
vissa milloin tahansa ilmoittamalla siita rekisterinpitdjille (opinnaytetyén
tekijoille). Suostumuksen peruuttaminen ei vaikuta ennen suostumuk-
sen peruuttamista suoritetun kasittelyn lainmukaisuuteen.

Henkil6tietojen saily-
tysaika

Opinnaytetyd tehdaan Kestava Aivoterveys-hankkeelle ja kaikki henki-
I6tiedot tullaan tuhoamaan viimeistdan hankkeen paattyessa 31.8.2023.
Opinnaytetydn ohjaajalla on paasy aineistoon tarkastamista varten, oh-
jaajat ja tarkastajat kasittelevat henkildtietoja tarvittaessa tyon hyvaksy-
miseen saakka. Kestava Aivoterveys- hanke arkistoi anonymisoi-

dun haastatteluaineiston aikaisintaan 5 vuoden kuluttua hankkeen paat-
tymisen jalkeen Tietoarkistoon.

Rekisterin tietosisalto
ja tietolahteet

Rekisterissa kasitellaan henkildtietotyypeista tietoryhmittain.:

Nimitiedot

Yhteystiedot (puhelinnumero, sahkopostiosoite)
Haastattelun tietosisaltd ja kyselylomakkeella kerattavat tie-
dot

Tiedot kerataan tutkittavilta itseltaan.

Rekisteroidyn oikeu-
det

Tietosuojalainsdadanndn mukaisesti tutkimukseen osallistujalla on oi-
keus saada paasy tietoihin, oikaista tietoja, oikeus tietojen poistami-
seen (oikeus tulla unohdetuksi), rajoittaa tietojen kasittelya ja vastustaa
henkilotietojen kasittelya. Jos tutkittava haluaa kayttaa jotain oikeutta,
hanen tulee ottaa yhteys rekisterinpitajaan.

Oikeus valittaa viran-
omaiselle

Tutkimukseen osallistujalla on oikeus tehda valitus henkildtietojen kasit-
telya valvovalle viranomaiselle, jos epailet henkilotietojasi kasiteltavan
vastoin tietosuojalainsdadantoa: tietosuoja.fi, puh: 0295666700, sahko-
posti: tietosuoja@om.fi

Henkilotietojen vas-
taanottajat

HenkilGtietoja kasittelee ainoastaan rekisteripitajat (opinnaytetyon teki-
jat). Opinnaytetydn ohjaamista ja tarkastamista varten opinnaytetyon
ohjaajalla voi olla paasy aineistoon. Kasittelyperusteena on talléin ylei-
sen edun mukainen opetustehtéava. Tampereen Ammattikorkeakoulu ot-
taa vastuun rekisterinpitavyydesta opinnaytetyén valmistuttua. Henkil6-
tietoja ei luovuteta muille tahoille.

Rekisterin suojauk-
sen periaatteet

Manuaalinen aineisto sailytetdan lukitussa tilassa/kaapissa. Digitaali-
nen aineisto suojataan kayttajatunnuksella ja salasanalla tai kaksivai-
heisella kayttajan tunnistuksella (MFA). Aineistosta poistetaan suorat
tunnistetiedot. Haastatteluaineisto tullaan tdman opinnaytetydn osalta
sadilyttdmaan salasanasuojatussa Sharepoint-pilvipalvelussa, johon
kayttdoikeudet ovat rekisterinpitajilla, opinnaytetydn ohjaajalla Sari Rai-
sasella (terveystieteiden tohtori, dosentti), Mirva Kolosella (projektipaal-
likkd, Kestava Aivoterveys- hanke) seka Kirsi Toljamolla (projektikoordi-
naattori, Kestava Aivoterveys- hanke).
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Liite 5. Suostumuslomake

EUles A

2014—2020 KESTAVA

aivoterveys

SUOSTUMUSLOMAKE

Réntgenhoitajien kokemuksia itsensa johtamisesta

Suostumus tutkimukseen osallistumiseksi

Olen saanut kutsun osallistua ylla mainittuun tieteelliseen tutkimukseen ja olen
saanut tietoa tutkimuksesta. Minulle on annettu mahdollisuus esittaa tutkimuk-
sesta tutkijoille kysymyksia. Ymmarran, etta tutkimukseen osallistuminen on va-
paaehtoista. Minulla on oikeus kieltaytya tutkimuksesta peruuttamalla suostu-

mus ja keskeyttaa tutkimus syyta ilmoittamatta. Ymmarran, etta henkildtietojani
kasitellaan luottamuksellisesti.

Annan suostumukseni tutkimukseen seka henkilotietojeni kasittelyyn.

Paikka ja paivamaara:

Allekirjoitus

Nimenselvennys

Puhelinnumero:

Sahkopostiosoite:
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Liite 6. Analyysitaulukot

Kysymys 1. Millaisia kokemuksia rontgenhoitajilla on vaikutusmahdolli-

suuksista oman tyon suorittamiseen?

Alaluokat Ylaluokka

Ty6ajan hallinta

Henkilokohtainen hyvinvointi

Vuorovaikutus muiden kanssa

Ammattilaisena kehittyminen Itseohjautuvuus tyoyhteisossa

Tiimity0 ja tyon suunnittelu yhdessa

ltsetuntemus ja organisointikyky
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Kysymys 2. Millaiset motivaatiotekijat vaikuttavat rontgenhoitajan hyvin-

vointiin tyossa?

TyOyhteison saannot

Alaluokat Ylaluokka
Kollegiaalinen yhteisollisyys
Tyon monipuolisuus

Tyon imu
Tydssa viihtyminen
Oman tyon merkityksellisyys
Palautteen saaminen

Tyokulttuuri

Palkkaus
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Kysymys 3. Millaiset kuormitustekijat vaikuttavat rontgenhoitajan hyvin-

vointiin tyossa?

Alaluokat

Ylaluokat Paaluokka

Fysikaalinen kuormitus

Fyysinen kuormitus

Tyoymparisto

Arvostuksen kokeminen

Henkinen vasyminen

Perehdytysten toteuttaminen

Psyykkinen kuormi-
tus

Vaikutusmahdollisuudet
tydssa

Haastavat vuorovaikutusti-
lanteet

Vakivallan uhka

TyOn resurssointi

Kiire tyossa

Tyonkuva

Keskeytykset ty0ssa

Samanaikainen tekeminen

Tyovalineiden toimimatto-
muus
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