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1 JOHDANTO 

Pohjois-Savon sairaanhoitopiirin valtuusto hyväksyi kesällä 2020 KYS:in pääsairaalan yhteyteen ra-

kennettavan Psykiatriatalon hankesuunnitelman (Pohjois-Savon sairaanhoitopiiri 2022c). Sen tarkoi-

tuksena on keskittää Kuopion alueen erikoissairaanhoidon nuoriso- ja aikuispsykiatrian avo- ja osas-

tohoito samaan uudisrakennukseen nykyisten hajautusten sijaan. Psykiatriatalon myötä potilaat saa-

vat turvallisen ja laadukkaan hoitoympäristön ja henkilökunta toimivan ja nykyaikaisen työympäris-

tön. Uusi Psykiatriatalo tukee STM:n Kansallista mielenterveysstrategiaa ja itsemurhien ehkäisyohjel-

maa vuosille 2020–2023. (Pohjois-Savon sairaanhoitopiiri 2020.) Psykiatriatalon rakentaminen on 

aloitettu maaliskuussa 2022 ja sen arvioitu valmistumisaika on vuoden 2024 alkupuolella (Pohjois-

Savon sairaanhoitopiiri 2022f). Psykiatriatalon valmistuttua psykiatrista osastohoitoa tarjoava Julku-

lan sairaala ja nuorisopsykiatrian poliklinikka Alavan sairaalassa sekä aikuispsykiatrian poliklinikat 

Puijon sairaalassa ja Viestikadulla tulevat olemaan samassa uudisrakennuksessa. Muutos tukee avo- 

ja osastohoidon saumatonta yhteistyötä. (Pohjois-Savon sairaanhoitopiiri 2020.)  

Työympäristöllä tarkoitetaan tilaa ja olosuhteita, jossa työ tapahtuu. Hyvässä työympäristössä on 

huomioitu työturvallisuus, työterveys sekä henkinen ja sosiaalinen hyvinvointi. (Kämäräinen 2009, 

8–10). Työelämässä, työn sisällössä ja työskentelytavoissa tapahtuu jatkuvasti muutoksia (Sosiaali- 

ja terveysministeriö 2019). Niin arkielämän kuin työelämänkin muutoksissa keskeisessä asemassa on 

ihmisten ajattelun ja käyttäytymisen muuttuminen. Muutokset tulisi hyväksyä myös tunnetasolla, 

mutta etenkin suurissa muutoksissa se vaatii aikaa ja kärsivällisyyttä. (Arikoski & Sallinen 2007, 7–

10, 42).  

Tässä opinnäytetyössä selvitetään yksilöllisin teemahaastatteluin psykiatrian osastonhoitajien näke-

myksiä ja mahdollisia haasteita tulevaan työympäristön muutokseen liittyen. Osastonhoitajan suh-

tautuminen muutokseen vaikuttaa pitkälti siihen, kuinka työyksikön hoitajat suhtautuvat ja sitoutu-

vat muutokseen (Lahti 2008, 94). Työympäristö voidaan jakaa fyysiseen, psyykkiseen ja sosiaaliseen 

osa-alueeseen (Mertanen 2015, 13). Tässä työssä työympäristö jaotellaan edellä mainitulla tavalla. 

Työn tilaaja on Kuopion yliopistollinen sairaala. Kuopion yliopistollisessa sairaalassa työskentelee 

useiden eri alojen ammattilaisia (Pohjois-Savon sairaanhoitopiiri 2022b.) Tällä hetkellä Kuopion alu-

eella tarjotut psykiatrian erikoissairaanhoidon palvelut ovat hajautettuna eri puolelle kaupunkia. Kuo-

pion psykiatrian keskus on Pohjois-Savon sairaanhoitopiirin ja Kuopion kaupungin yhteinen psykiat-

rista avohoitoa ja kuntoutusta tarjoava palvelukeskus. Palvelut on tarkoitettu 20–64 -vuotiaille. (Poh-

jois-Savon sairaanhoitopiiri 2022e.) Kuopion keskustan läheisyydessä olevaan Alavan sairaalan on 

Kuopion yliopistollisen sairaalan toiminnoista keskitetty lasten- ja nuorten psykiatriset palvelut (Poh-

jois-Savon sairaanhoitopiiri 2022a). Kuopion yliopistolliseen sairaalaan kuuluvassa Julkulan sairaa-

lassa toteutetaan nuoriso-, aikuis- ja päihdepsykiatrian osastohoitoa (Pohjois-Savon sairaanhoitopiiri 

2022d).  

Opinnäytetyön tarkoituksena on kuvata Kuopion alueen erikoissairaanhoidon psykiatrian osastonhoi-

tajien näkemyksiä ja mahdollisia haasteita tulevaan työympäristön muutokseen liittyen. Tavoitteena 

on lisätä tietoutta työympäristön muutokseen liittyvistä osastonhoitajien näkemyksistä ja haasteista.  
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2 MUUTOS JA MUUTOSVALMIUS 

Muutos on prosessi, jossa jokin asia pyritään muuttamaan toisenlaiseksi kuin se aiemmin on ollut. 

Muutos voi vaihdella suuruudeltaan ja kestoltaan. (Myllymäki 2017, 20.) Oppiminen on aidon muu-

toksen perusta ja se johtaa käyttäytymisen ja ajattelun muuttumiseen (Arikoski & Sallinen 2007, 7). 

Aikaisemmat muutoskokemukset ja niiden perusteella muodostuneet ennakko-odotukset muutok-

seen vaikuttavat suhtautumiseen uusia muutoksia kohtaan. Jos aikaisemmat muutokset ovat tuo-

neet positiivisia kokemuksia, uusi muutos voi innostaa ja luoda myönteisiä odotuksia. (Pirinen 2014, 

luku 6.) 

Kurt Lewinin muutoksen kolmivaiheinen malli auttaa ymmärtämään yksinkertaisesti, mutta kattavasti 

muutoksen eri vaiheita. Mallin vaiheisiin kuuluvat vapauttaminen, muutos ja uudelleen jäätyminen. 

Vapauttamisen (unfreeze) vaiheen sanotaan olevan yksi tärkeimmistä muutoksen vaiheista. Tässä 

vaiheessa ymmärretään muutoksen välttämättömyys ja valmistaudutaan siirtymään kohti muutosta. 

Mitä enemmän muutos koetaan tarpeelliseksi, sen motivoituneempia muutokseen ollaan. Toinen 

vaihe eli muutos (change) on Lewinin mukaan vaikein, koska ihmiset voivat olla muutosta kohtaan 

epävarmoja tai jopa pelokkaita. Sen vuoksi tärkeää tiedottaa muutoksesta selkeästi ja antaa aikaa 

ymmärtämiselle. Kolmas eli viimeinen vaihe, uudelleen jäätyminen (refreeze), on vakauden luomista, 

kun muutokset on tehty. Muutokset hyväksytään ja ne tulevat käytäntöön. Tämä vaihe voi viedä 

aikaa. (Connelly 2020.)  

 

 

KUVIO 1. Muutoksen kolme perusvaihetta (mukaillen Arikoski & Sallinen 2007).  

Kirjallisuudessa on myös toisella tapaa nimetty muutoksen kolme perusvaihetta (kuvio 1). Nämä 

vaiheet ovat muutosvastarinta, surutyö eli vanhasta poisoppiminen ja uuden oppiminen eli 

muutoksen varsinainen toteutuminen. Ensimmäinen vaihe, muutosvastarinta, on tärkeä ja 

tarpeellinen vaihe muutosprosessissa. Muutosvastarintainen ihminen voi kokea esimerkiksi pelkoa ja 

vihaa muutosta kohtaan eikä ole valmis muutokseen. Alkuun ihminen pitää muutosvastarintaa 

sisällään, mutta mitä edemmäksi mennään, sen näkyvämmäksi se tulee. Tähän vaiheeseen ihminen 

tarvitsee ensisijaisesti aikaa, mutta myös tukea ja apua muilta ihmisiltä. Toinen vaihe eli surutyö on 
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ajanjakso, jolloin pelon ja vihan tunteet muuttuvat suruksi vanhasta luopumisen vuoksi. Ihminen 

tarvitsee tässäkin vaiheessa luopumiseen tukea ja aikaa muilta. Työelämässä on tärkeää, että 

surutyö saatetaan loppuun saakka, jotta vältytään palaamasta muutosvastarintaan. Surutyö voi 

jäädä kesken sen vuoksi, kun uudet muutokset vievät esihenkilöiden huomion ja henkilöstön 

tukeminen jää pois. Uuden oppimisen vaiheessa surun tunne vaihtuu ilon tunteeseen. Tähän 

vaiheeseen päästään vasta, kun muutos on tapahtunut eli muutosvastarinta on päättynyt, vanhoista 

toimintatavoista on luovuttu ja niitä on surtu tarpeeksi. Uuden oppimisen vaiheessa opitaan uudet 

toimintatavat ja huomataankin, että vanhasta luopuminen oli tarpeen. (Arikoski & Sallinen 2007, 68-

70.) 

Muutosvalmiilla henkilöllä on positiivinen asenne muutokseen ja luottavainen suhtautuminen muu-

toksen onnistumiseen (Vakola 2014). Walingan (2008) mukaan avain muutosvalmiuteen on kyky 

käsitellä todellisuutta sellaisenaan ja sietää hallinnan puutetta sekä siten tunnistaa ja ratkaista haas-

teet, joita nämä hallitsemattomat realiteetit asettavat tavoitteisiinsa. Terveydenhuollon organisaa-

tiossa muutosvalmiuteen vaikuttavia tekijöitä ovat johtamiskäyttäytyminen, organisaation sitoutumi-

nen ja subjektiivinen uramenestys (Al-Hussami, Hammad & Alsoleihat 2018). Työntekijöiden mielipi-

teiden kuunteleminen ja mahdollisuus vaikuttaa päätöksentekoprosessiin voi muuttaa heidän näkö-

kulmaansa muutokseen (Ozkalay & Karaca 2021). Tiimityöskentelyä tutkittaessa todettiin, että tiimi-

työtä voitaisiin parantaa esimerkiksi yhteisillä malleilla tehtävien suorittamiseen, keskinäisellä tuella 

työmäärän hallinnassa, tehokkaalla viestinnällä, tehostetuilla ihmissuhteilla ja paremmalla ryhmäläh-

töisyydellä (Goh, Ser, Cooper, Cheng & Liaw 2020).  
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3 LÄHIESIHENKILÖ JA MUUTOS 

Kirjallisuudessa käytetään paljon lähiesihenkilöön viittaavaa termiä keskijohtajuus (middle manager). 

Keskijohtajat ovat ylimmän johdon ja työntekijöiden välissä. He saavat ohjeita ylemmältä johdolta ja 

valvovat työntekijöiden toteuttavan näitä ohjeita. (Harding, Lee & Ford 2014.) Keskijohtajien rooleja 

innovaation toteutuksessa käsiteltävässä tutkimuksessa havaittiin, että keskijohtajien rooleja työs-

sään ovat suunnittelija, järjestelypäällikkö, mahdollistaja, motivoija ja arvioija (Urquhart ym. 2018).   

Osastonhoitaja on työyksikkönsä hoitajien lähiesihenkilö. Lähiesihenkilön työhön sisältyy useita teh-

täväalueita ja se vaatii monipuolista osaamista. Muutosjohtaminen on yksi osastonhoitajien tärkeä 

osaamisen alue. (Lahti 2008, 70.) Onnistuneen muutosjohtamisen kulmakivenä on lähiesihenkilön 

oma muutosvalmius ja esimerkin näyttäminen alaisilleen (Arikoski & Sallinen 2007, 100–101; Lahti 

2008, 70–71). Kerfootin (1996) mukaan ollakseen tehokas muutosjohtaja, tulee keskittyä kolmeen 

osa-alueeseen. Muutosjohtajan täytyy ymmärtää perusteellisesti muutosprosessi, tuoda muutos 

esille työryhmälle jännittävänä mahdollisuutena ja haasteena sekä kommunikoida tehokkaasti kai-

kissa kolmessa muutosvaiheessa. (Kerfoot 1996.) Lähiesihenkilö vahvistaa hoitajien toivoa välittä-

mällä oman toiveikkuutensa työryhmään. Hänen ei tule mennä mukaan negatiivisiin asenteisiin, 

koska oma negatiivisuus saattaa tarttua työryhmään. (Mäki, Åstedt-Kurki, Roos & Kylmä 2014, 193.) 

Sairaanhoitajien ja esimiesten mukaan osastonhoitajien johtamistyyli vaikuttaa työntekijöiden työ-

tyytyväisyyteen ja työhön sitoutumiseen. Esimiehet korostavat, että osastonhoitajilla on merkittävä 

rooli työyhteisössä ja sen ulkopuolella. (Vesterinen, Suhonen, Isola & Paasivaara 2012.) 

Sveitsissä tutkittiin lähiesihenkilöiden positiivista asennetta muutoksia kohtaan ja siihen vaikuttavia 

tekijöitä. Tutkimuksesta voitiin päätellä, että sosiaalinen tuki kollegoiden ja esimiesten kanssa sekä 

organisaatiotuki ovat keskeisessä asemassa positiiviseen asenteeseen muutoksia kohtaan. Stressillä 

havaittiin olevan negatiivinen vaikutus muutosasenteeseen. (Giauque 2015.) Myös Kantolan, Lehdon 

ja Ekmanin (2021) tutkimuksessa todettiin, että lähiesihenkilön kokemia tärkeimpiä omaa muutos-

valmiutta tukevia tekijöitä olevan riittävä resursointi, muutosjohtamisen tuki ja osallistava kulttuuri. 

Esihenkilöt saavat tulevista muutoksista todennäköisesti muuta henkilökuntaa aikaisemmin tietoa, 

joka parantaa heidän kokemustaan muutoksen läpinäkyvyydestä. Esihenkilöillä on mahdollisesti 

enemmän aikaa suhtautua muutokseen ja he pääsevät osallistumaan päätöksentekoon. (Suurkari 

ym. 2019, 36.) 

Eräässä suomalaisessa tutkimuksessa selvitettiin hoitotyön johtajien ja lähijohtajien työn sisällöllisiä 

eroja erikoissairaanhoidossa. Tuloksissa ylihoitajien, osastonhoitajien ja apulaisosastonhoitajien työn 

sisältö painottui eri tavoin henkilöstöjohtamisen, toiminnan ja talouden johtamisen, kliinisen hoito-

työn johtamisen sekä viestinnän ja yhteistyön suhteen. Osastonhoitajien työn sisältöä kuvattiin 

muita johtajia pirstaleisemmaksi. Henkilöstöjohtamisen toimintoihin kuuluivat osastonhoitajilla muun 

muassa työvuoro- ja vuosilomasuunnittelu, poissaolojärjestelyt ja henkilöstön tukeminen. Toiminnan 

ja talouden johtamisessa osastonhoitajien toiminnot painottuivat työkokouksiin. Kliinisen hoitotyön 

johtamisessa osastonhoitajien työ painottui välilliseen ja välittömään hoitotyöhön sekä potilasrapor-

teille osallistumiseen. Viidennes osastonhoitajien toiminnoista oli viestintään liittyvää työtä, kuten 

sähköpostin käsittelyä ja suullista tai kirjallista viestintää. (Bjerregård Madsen, Kaila, Vehviläinen-

Julkunen & Miettinen 2020, 79–81.) 
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4 TYÖYMPÄRISTÖ  

Työympäristö on käsitteenä laaja. Se tarkoittaa tilaa ja olosuhteita, jossa työ tapahtuu (Kämäräinen 

2009, 10). Keskeinen työympäristöön vaikuttava laki on työturvallisuuslaki, jonka tarkoituksena on 

muun muassa parantaa työympäristöä ja työolosuhteita työntekijöiden työkyvyn turvaamiseksi ja 

ylläpitämiseksi (Työturvallisuuslaki 23.8.2002/738, 1 §). Uutta työympäristöä suunniteltaessa on 

työnantajan huolehdittava, että suunnitelmat ovat tarkoituksenmukaisia ja suunnitteluvaiheessa on 

huomioitava muutoksen vaikutukset työntekijöiden turvallisuuteen ja terveyteen (Työturvallisuuslaki 

23.8.2002/738, 12 §).  

Tässä opinnäytetyössä työympäristö jaetaan fyysiseen, psyykkiseen ja sosiaaliseen työympäristöön. 

Fyysinen työympäristö koostuu aineellisista seikoista, kuten työtiloista ja välineistä. Siihen kuuluvat 

myös fysikaaliset, kemialliset ja mikrobiologiset tekijät sekä fyysinen kuormittavuus ja tapaturma-

vaarat. Psyykkinen työympäristö käsittelee työn henkistä kuormittavuutta, sisältöä, vaatimuksia, 

viihtyvyyttä ja motivoituneisuutta. Myös työhyvinvointi ja kehittymismahdollisuudet työssä kuuluvat 

psyykkiseen työympäristöön. (Mertanen 2015, 13.) Sosiaalinen työympäristö sen sijaan muodostuu 

työn organisoinnista, työilmapiiristä, osallistumismahdollisuuksista, työpaikan arvoista sekä nor-

meista, työntekijöiden välisistä suhteista, esimies-alaissuhteesta ja johtamistavoista. (Kämäräinen 

2009, 11.)  

Työterveyslaitos määrittelee yksilön työhyvinvoinnin kannalta keskeiseksi asiaksi sen, että työympä-

ristö on yhteensopiva hänen ominaisuuksiensa, tarpeidensa ja toimintansa kanssa. Tällöin ympäris-

tötekijät tukevat työntekoa ja työssä viihtymistä. (Työterveyslaitos julkaisuaika tuntematon.) Sosi-

aali- ja terveysministeriön julkaiseman työympäristön ja työhyvinvoinnin linjausten yhtenä tavoit-

teena on, että työolot ovat turvallisia ja terveellisiä riippumatta toimialasta tai yrityksen koosta. Lin-

jausten myötä halutaan vahvistaa työn ja työympäristön suunnittelua ja kuormitustekijöiden var-

haista huomioimista työpaikalla. (Sosiaali- ja terveysministeriö 2019.) 

Ruotsalaisessa tutkimuksessa etsittiin terveellisen työympäristön indikaattoreita. Tulokset osoittivat, 

että työntekijät pitävät terveellisen työpaikan kannalta tärkeinä yhteistyön, yksilön kasvun ja kehi-

tyksen, tunnustamisen ja työntekijöiden osallistumisen. Lisäksi myös autonomia, vaikutusmahdolli-

suuksien lisääntyminen, asianmukainen henkilöstö, ammattitaitoinen viestintä, turvallinen fyysinen 

työ sekä positiivinen, saavutettavissa oleva ja oikeudenmukainen johtaja koettiin tärkeinä asioina 

terveellisessä työympäristössä. (Lindberg & Vingård 2012.) Suomalaisen tutkimuksen mukaan yli 55-

vuotiaat ja yli 20 vuotta hoitotyön esihenkilöasemassa työskennelleet henkilöt kokivat työympäris-

tönsä myönteisemmäksi kuin alle 55-vuotiaat ja alalla alle 20 vuotta olleet (Jäppinen, Roos, Slater & 

Suominen 2019, 8).  

Tässä opinnäytetyössä tutkittavien osastonhoitajien työympäristö muuttuu monella tapaa. Jokainen 

osastonhoitaja muuttaa täysin uuteen ympäristöön. Työtilat tulevat olemaan nykyaikaiset ja moder-

nit (Pohjois-Savon sairaanhoitopiiri 2020, 39). Uuden Psykiatriatalon osastohoidossa tullaan hyödyn-

tämään teknologiaa muun muassa yhteydenpidossa, viestinnässä ja hoidon apuvälineenä. Potilas-

huoneet tulevat olemaan sellaisia, joissa yksilöhoito ja lääkärinkiertokeskustelut tapahtuvat potilas-

huoneissa. (Pohjois-Savon sairaanhoitopiiri 2020, 6.) Uudistuneiden tilojen myötä osastohoidossa 
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otetaan käyttöön turvamoduuli-toimintamalli, jonka tarkoituksena on korvata nykyisin käytössä ole-

vat eristämishuoneet. Turvamoduuli tarjoaa erityistä valvontaa tarvitsevalle potilaalle turvallisen hoi-

toympäristön ja henkilökunnalle turvallisen työympäristön. Myös poliklinikkatyössä työturvallisuus 

paranee, kun aiemmin hajautetut psykiatrian palvelut ovat lähekkäin samassa rakennuksessa. Nykyi-

sistä vastaanottohuoneista tullaan luopumaan ja siirrytään muunneltaviin yhteiskäyttötiloihin. Aikai-

semmissa tiloissa olleista sisäilmaongelmista päästään uusissa tiloissa eroon. (Pohjois-Savon sai-

raanhoitopiiri 2020, 23–31) 

Psykiatriatalon ollessa aikaisempaan nähden lähempänä somatiikan palveluita henkilökunnan työai-

kaa vapautuu enemmän. Matkat esimerkiksi kuvantamispalveluihin lyhenevät merkittävästi. Poliklini-

kan henkilökunnan työaikoihin tulee mahdollisesti muutoksia, kun vastaanottoaikoja laajennetaan 

klo 18 saakka. Työympäristön viihtyvyyttä lisäävät taideteokset, joita on suunnitteilla saada uusiin 

tiloihin. (Pohjois-Savon sairaanhoitopiiri 2020, 39–49.) Avo- ja osastohoidon ollessa samassa raken-

nuksessa, henkilökunnan yhteistyö paranee heidän tullessaan tutuksi toisilleen. Työnkiertomahdolli-

suus lisää henkilökunnan työssä jaksamista ja osaamisen lisääntymistä. Nykyaikaiset ja uudistuneet 

tilat houkuttelevat myös mahdollisesti lisää työntekijöitä psykiatrialle. (Pohjois-Savon sairaanhoito-

piiri 2020, 39.) 
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5 TUTKIMUKSEN TARKOITUS JA TAVOITE 

Tutkimuksen tarkoituksena on kuvata Kuopion alueen erikoissairaanhoidon psykiatrian osastonhoita-

jien näkemyksiä ja mahdollisia haasteita tulevaan työympäristön muutokseen liittyen.  

Tutkimuksen tavoitteena on lisätä tietoutta työympäristön muutokseen liittyvistä osastonhoitajien 

näkemyksistä ja haasteista. 

Tutkimuskysymykset 

- Millaisia näkemyksiä psykiatrian osastonhoitajilla on työympäristön muutosta kohtaan?  

- Mitä haasteita työympäristön muutos voi mahdollisesti aiheuttaa?  
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6 TUTKIMUKSEN TOTEUTUS 

6.1 Tutkimusmenetelmän esittely 

Opinnäytetyön tutkimusmenetelmäksi valittiin laadullinen eli kvalitatiivinen tutkimus. Laadullisessa 

tutkimuksessa on tarkoituksena pyrkiä ymmärtämään tutkittavaa ilmiötä tutkimukseen osallistuvien 

henkilöiden näkökulmasta. Tällöin ollaan kiinnostuneita tutkimuksen kohteena olevien henkilöiden 

ajatuksista, kokemuksista ja tunteista. Tyypillistä laadullisessa tutkimuksessa on, että jostakin ilmi-

östä pyritään tuottamaan rikasta ja yksityiskohtaista tietoa. (Juuti & Puusa 2020, 9–11.) Laadullinen 

tutkimus on useimmiten ihmistieteellinen tutkimus ja ihmistieteelliselle tutkimukselle on ajan myötä 

kehittynyt erilaisia tutkimusperinteitä. Ihmistieteellisessä tutkimuksessa halutaan tutkia sosiaalista 

todellisuutta, joka muodostuu ihmismielen merkityksistä ja tulkinnoista. (Tuomi & Sarajärvi 2018, 

64–72.) Laadullisessa tutkimuksessa niin tutkimuksen kohteena kuin tutkimuksen tekijänä on ihmi-

nen (Puusa & Juuti 2020, 81). 

Laadullinen tutkimus koettiin tässä työssä sopivaksi tutkimusmenetelmäksi, koska tutkimuksen tar-

koituksena oli saada tietoa osastonhoitajien näkemyksistä työympäristön muutokseen. Tutkimuk-

sessa haluttiin tuoda näkyväksi osastonhoitajien näkökulmia muutokseen liittyen ja yrittää myös ym-

märtää heidän kokemiaan ajatuksia ja tunteita. Näiden asioiden edistämiseksi laadullinen tutkimus 

tuntui sopivimmalta vaihtoehdolta tutkimusmenetelmäksi. Tutkimukseen osallistuvilla henkilöillä oli 

kriteereinä, että he työskentelevät osastonhoitajana Kuopion alueen erikoissairaanhoidossa psykiatri-

alla osastohoidon tai avohoidon puolella ja heidän työympäristönsä vaihtuu uuteen Psykiatriataloon 

sen valmistuttua. Ennakkoon oli jo tiedossa, että osastonhoitajia on pienehkö määrä ja sen vuoksi 

muita kriteereitä osallistujien suhteen ei ollut tarpeellista tehdä.  

6.2 Tutkimusympäristö 

Opinnäytetyön tilaajana toimi Kuopion yliopistollinen sairaala. Haastatteluita varten tutkimusympä-

ristö valittiin haastateltavien toiveiden mukaan. Kolme haastattelua pidettiin kasvotusten ja yksi 

Teams-sovelluksen kautta etänä. Kaksi kasvotusten pidettyä haastattelua järjestettiin haastatelta-

vien omassa työhuoneessa ja yksi haastateltavan työpaikan keskusteluhuoneessa. Tutkimusympäris-

töt olivat rauhallisia, eikä paikan päällä ollut muita kuin haastattelija eli minä ja haastateltava. Rau-

hallinen ja häiriötön ympäristö tukee teemahaastattelun edellytyksiä, kun haastateltavaan saa hyvän 

kontaktin (Hirsjärvi & Hurme 2011, 74).   

6.3 Aineiston keruu 

Ennen aineiston keruuta tutkimusta varten haettiin tutkimuslupa ja se myönnettiin 5.9.2022. Aineis-

ton keruu aloitettiin ennalta sovitusti lähettämällä sähköpostilla työn tilaajan yhteyshenkilölle etukä-

teiskirje (liite 1), jossa oli tietoa tutkimuksesta ja siihen osallistumismahdollisuudesta. Yhteyshenkilö 

puolestaan välitti sähköpostiviestin Kuopion alueen erikoissairaanhoidon psykiatrian osastonhoitajille. 

Etukäteiskirjeen ohjeen mukaan tutkimukseen halukkaat osastonhoitajat ottivat minuun sähköpos-

titse yhteyttä sopiakseen haastatteluajan. Heillä oli myös mahdollisuus kysyä lisätietoja tutkimuk-

sesta. Laittaessaan minulle viestiä he antoivat suostumuksensa tutkimukselle. 



 

13 (31) 

Aineistonkeruumenetelmänä käytettiin yksilöllisiä teemahaastatteluja. Haastattelut toteutettiin loka-

kuussa 2022 ja haastatteluun osallistui yhteensä neljä (n=4) osastonhoitajaa. Teemahaastattelu on 

vapaamuotoinen ja joustava haastattelumenetelmä. Siinä edetään tutkijan etukäteen valitsemien 

teemojen ja tarkentavien kysymysten avulla. (Tuomi & Sarajärvi 2018, 87; Puusa 2020a, 112.) Tut-

kimuksen tarkoitus ja tavoite ohjaavat tutkimushaastattelua (Ruusuvuori & Tiittula 2017, 47; Tuomi 

& Sarajärvi 2018, 88). Teemahaastattelussa tutkittavien ääni tulee kuuluviin ja heidän tulkintansa, 

sekä asioille antamat merkitykset ovat keskeisiä (Hirsjärvi & Hurme 2011, 48). Teemahaastattelu 

valikoitui tähän tutkimukseen aineistonkeruumenetelmäksi, koska tutkimuksessa oli selkeät teemat, 

joihin haluttiin saada vastauksia. Haastattelun aikana haastateltavien oli mahdollisuus sanoittaa ja 

tuoda vapaasti heille itselleen tärkeiksi koettuja asioita liittyen työympäristön muutoksen eri osa-

alueisiin. Teemahaastattelun yksi eduista on, että haastateltavia voidaan pyytää kesken haastattelun 

tarkentamaan joitakin vastauksia, jotta vältytään epäselvyyksiltä (Tuomi & Sarajärvi 2018, 88).  

Tässä haastattelussa oli yhteensä neljä teemaa, jotka olivat muutosvalmius yleisesti, fyysinen työ-

ympäristö, psyykkinen työympäristö ja sosiaalinen työympäristö (liite 2). Jokaisessa teemassa oli 

tarkentavia kysymyksiä. Haastattelun lopussa kysyttiin vielä kaksi irrallista kysymystä, jotka liittyivät 

haastateltavien kokemiin haasteisiin ja toiveisiin tulevassa työympäristön muutoksessa.  

Haastattelut nauhoitettiin aineiston myöhempää litterointia varten. Ennen haastattelua tutkittavilta 

kysyttiin lupa nauhoitukseen. Nauhoitus tehtiin puhelimessa olevalla nauhurilla. Puhelimessa oli käy-

tössä salasana, joten ulkopuolisilla ei ollut mahdollisuutta päästä kuuntelemaan nauhoituksia. Nau-

hoitukset poistettiin, kun niitä ei enää tutkimusta varten tarvittu.  

6.4 Aineiston analysointi 

Sisällönanalyysi on yleinen ja soveltuva analyysimenetelmä monenlaisiin laadullisiin tutkimuksiin. 

Sisällönanalyysin tavoitteena on järjestää aineisto tiiviiseen ja selkeään muotoon kadottamatta sen 

keskeistä tietoainesta. Laadullisen aineiston analyysissa on keskeistä muodostaa sellainen koko-

naisuus, jonka avulla on mahdollisuus tuottaa perusteltu tulkinta tutkittavasta aiheesta ja tehdä ilmi-

östä johtopäätöksiä. (Puusa 2020b, 148–149.) 

Aineiston analysointi aloitettiin litteroimalla nauhoitettu haastattelumateriaali. Litteroinnissa on tar-

koituksena muuttaa haastatteluista saatu aineisto tekstimuotoon. Haastateltavien puhe tulee kirjoit-

taa niin kuin se on sanottu eikä sitä saa muokata tai muuttaa. (Vilkka 2015, 137–138.) Haastattelu-

materiaali litterointiin Word-pohjalle. Fonttina käytettiin Courier New:tä, fonttikoko oli 10 ja riviväli 

1,15. Litteroitua tekstiä tuli yhteensä 23 sivua.  

Aineisto analysoitiin induktiivisella sisällönanalyysillä eli aineistolähtöisesti. Tutkimuksen tarkoitus ja 

tutkimuskysymykset ohjaavat induktiivista päättelyä, johon sisällönanalyysi perustuu (Kylmä & Ju-

vakka 2007, 113). Aineistolähtöiseen analyysiprosessiin kuuluvat vaiheet ovat aineiston pelkistämi-

nen eli redusointi, ryhmittely eli klusterointi ja käsitteellistäminen eli abstrahointi (Kyngäs ym. 1999, 

5; Latvala ym. 2001, 26–29).  Aineiston analysointi aloitettiin pelkistämällä eli karsimalla aineistosta 

tutkimuksen kannalta tarpeeton tieto pois ja aineistosta etsittiin tutkimustehtävää kuvaavia ilmaisuja 

(taulukko 1). Tutkimukseen valikoidut alkuperäisilmaukset yliviivattiin korostusvärillä. Näistä alkupe-

räisilmauksista muodostettiin pelkistettyjä ilmauksia. (Tuomi & Sarajärvi 2018, 122–124.) 
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TAULUKKO 1. Esimerkki aineiston pelkistämisestä 

ALKUPERÄISILMAUKSET PELKISTETY ILMAUS 

’’..tilathan on vanhanaikaiset, siellä on kuolleita 

kulmia ja semmosia niinku epäergonomisia rap-

pukäytäviä. Kyllähän uus sairaala, modernit tilat 
poistaa tämmöset kaikki’’ 

Uudet modernit ja turvalliset tilat poistavat 
kuolleet kulmat ja epäergonomiset paikat 

’’Ylipäätänsä sekin että onhan se potilaillekin 
niin paljon inhimillisempi ympäristö 1 hengen 

huoneineen. Et meillähän työturvallisuus on jos 
miettii sitä nii sehän on pitkälti semmosta poti-

laiden taholta tulevaa aggressiota, väkivaltaa, 
väkivallan uhkaa.’’ 

Potilaille inhimillisempi ympäristö, jonka myötä 
henkilökunnan työturvallisuus paranee 

’’..työturvallisuuteenhan liittyy myös kaikki si-
säilma-asiat ja kaikki tämmöset. Niin kyllä mä 
aattelen, että meijän työturvallisuus paranee.¨’’ 

Työturvallisuus paranee terveen sisäilman 
myötä 

’’Se, että kuinka nopeasti ollaan sinut niitten 
fyysisten seinien kanssa, että missä on mitäkin, 

miten täällä toimitaan, sehän vie aikaa ja voi 
hetkellisesti ehkä niinkun laskeekin sitä’’ 

Työturvallisuus voi hetkellisesti laskea, kun ope-
tellaan toimimaan uudessa ympäristössä 

’’Ne 1 hengen potilashuoneet. Siitä meillä on 
tutkimusnäyttöö, et se vähentää konfliktien 

määrää suljetuilla psykiatrisilla osastoilla niinku 
maailmalta ja tuo sitä turvallisuuden tunnetta.’’ 

1 hengen potilashuoneet vähentävät konflikteja 
ja tuovat turvallisuutta 

’’Siellä on pyritty poistamaan kaikki semmoset 
ahtaat tilat, kulmat, mihinkä vois niinku esimer-
kiks hoitaja jäädä jumiin.’’ 

Uudet tilaratkaisut parantavat työturvallisuutta 

 

Pelkistämisen jälkeen ilmaukset käytiin läpi ja niitä alettiin ryhmittelemään. Ilmauksista etsittiin sa-

mankaltaisuuksia ja eroavaisuuksia. Samankaltaiset ilmaukset ryhmiteltiin omiin luokkiin. Näistä luo-

kista muodostui alaluokat, jotka nimettiin sisältöä kuvaavalla tavalla (taulukko 2). (Kylmä & Juvakka 

2007, 118; Tuomi & Sarajärvi 2018, 124).  

TAULUKKO 2. Esimerkki alaluokkien muodostamisesta 

PELKISTETTY ILMAUS ALALUOKKA 

Uudet modernit tilat poistavat kuolleet kulmat ja 
epäergonomiset tilat 

Uudet tilaratkaisut parantavat työturvallisuutta 

Ei ahtaita nurkkia työturvallisuuden kannalta 

Potilaille inhimillisempi ympäristö, jonka myötä 
henkilökunnan työturvallisuus paranee 

1 hengen potilashuoneet vähentävät konflikteja ja 
tuo turvallisuutta 

Avarat ja turvalliset tilat uudessa rakennuk-
sessa 

 

 

Terveellinen sisäilma uudessa sairaalassa 

Työturvallisuus paranee terveen sisäilman myötä 

Terveydellinen kohentuma 

Terveydellinen hyöty sisäilman parannuttua 
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Luokittelua jatkettiin alaluokkia yhdistelemällä ja niistä muodostettiin yläluokkia (taulukko 3), jonka 

jälkeen yläluokista muodostettiin vielä pääluokat. Käsitteitä yhdistelemällä oli tarkoitus saada vas-

taus tutkimustehtävään. Ryhmittelyvaiheen jälkeen aineisto käsitteellistettiin, jolloin tutkimuksen 

kannalta olennainen tieto erotettiin ja muodostettiin teoreettisia käsitteitä ja johtopäätöksiä. (Tuomi 

& Sarajärvi 2018, 124–127.)  

TAULUKKO 3. Esimerkki yläluokkien muodostamisesta 

ALALUOKKA YLÄLUOKKA 

Positiivinen suhtautuminen muutoksiin yleisesti 

Realistinen ajattelu muutoksia kohtaan 

Innokkuus tulevaa työympäristön muutosta 
kohtaan 

Muutokseen liittyviä tunteita 

Uusien tilojen monipuolinen hyöty 

Uusien välineiden tuoma potilaslähtöisyys 

Työskentelytilojen ja -välineiden modernisoitu-
minen 

Uusien fyysisten tilojen hyödyt 

Avarat ja turvalliset tilat uudessa rakennuk-
sessa 

Terveydellinen hyöty sisäilman parannuttua 

Työterveyden ja -turvallisuuden edistäminen 

Yhteistyön tekeminen henkilökunnan välillä 
helpottuu 

Työmotivaatio paranee työympäristön muutok-
sen myötä 

Työnteko sujuvampaa muutoksen jälkeen 

Muutoksen vaikutukset työilmapiiriin  

Työuralla kehittymismahdollisuuksia muutok-
sen myötä 

Toimintatapojen myönteinen muutos ja van-
hoista tavoista eroon pääseminen 

Henkilökunta on tyytyväinen uuteen työpaik-
kaan 

Sairaalan suunnitelmat valmistuttuaan onnistu-
vat 

Uusien tilojen psyykkinen ja sosiaalinen merkitys 

Muutosvastarinnan kohtaaminen 

Yhteisestä linjasta kiinni pitäminen kaikkien 
ammattiryhmien kesken 

Uudessa talossa liikkumisen ja tilojen käytön 
oppiminen 

Henkilöstön pysyminen työpaikassa 

Epävarmuus tilojen riittävyydestä 

Uudistuksen tuottamia mahdollisia haasteita 
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7 TULOKSET 

Tässä opinnäytetyössä oli kaksi kysymystä, joihin pyrittiin saamaan vastauksia. Kysymykset olivat: 

millaisia näkemyksiä psykiatrian osastonhoitajilla on työympäristön muutosta kohtaan ja mitä haas-

teita työympäristön muutos voi mahdollisesti aiheuttaa. Tutkimukseen osallistuneet osastonhoitajat 

(n=4) työskentelivät Kuopion alueen erikoissairaanhoidon psykiatrisessa sairaalassa tai avohoidossa.   

Tässä tutkimuksessa aineiston pohjalta muodostui kaksi pääluokkaa. Ensimmäiseksi pääluokaksi 

muodostui osastonhoitajien näkemyksiä työympäristön muutoksen hyödyistä (taulukko 4). Toiseksi 

pääluokaksi muodostui osastonhoitajien kokemia tunteita ja haasteita tulevan työympäristön muu-

toksessa (taulukko 5).  

7.1 Osastonhoitajien näkemyksiä työympäristön muutoksen hyödyistä 

TAULUKKO 4. Ensimmäisen pääluokan tulokset 

ALALUOKKA YLÄLUOKKA PÄÄLUOKKA 

Uusien tilojen monipuolinen hyöty 

Uusien välineiden tuoma potilas-
lähtöisyys 

Työskentelytilojen ja -välineiden 
modernisoituminen 

Uusien fyysisten tilojen hyödyt Osastonhoitajien näke-

myksiä työympäristön 

muutoksen hyödyistä 

Avarat ja turvalliset tilat uudessa 
rakennuksessa 

Terveydellinen hyöty sisäilman 
parannuttua 

Työterveyden ja -turvallisuu-

den edistäminen 

 

Yhteistyön tekeminen henkilökun-
nan välillä helpottuu 

Työmotivaatio paranee työympä-
ristön muutoksen myötä 

Työnteko muuttuu sujuvammaksi 
muutoksen jälkeen 

Muutoksen vaikutukset työilmapii-
riin 

Työuralla kehittymismahdollisuuk-
sia muutoksen myötä 

Muutoksessa esihenkilön rooli ko-
rostuu 

Toimintatapojen myönteinen 
muutos  

Henkilökunta on tyytyväinen uu-
teen työpaikkaan 

Sairaalan suunnitelmat valmistut-
tuaan toimivat 

Uusien tilojen psyykkinen ja 

sosiaalinen merkitys 
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Pääluokan, osastonhoitajien näkemyksiä työympäristön muutoksen hyödyistä, sisälle kuuluvat ylä-

luokat olivat uusien fyysisten tilojen hyödyt, työterveyden ja -turvallisuuden edistäminen sekä uusien 

tilojen psyykkinen ja sosiaalinen merkitys. Ensimmäinen yläluokka, fyysisten tilojen hyödyt, sisälsi 

uusien tilojen monipuolisen hyödyn, uusien välineiden tuoman potilaslähtöisyyden ja työskentelytilo-

jen ja -välineiden modernisoitumisen. Uusien tilojen monipuolisella hyödyllä haastateltavat tarkoitti-

vat esimerkiksi sitä, että uudet tilat tulevat olemaan suotuisammat niin henkilökunnalle kuin potilail-

lekin. Vastauksissa mainittiin useamman kerran potilaille tulevat 1 hengen huoneet, joiden koettiin 

lisäävän potilaiden turvallisuuden tunnetta ja hyvinvointia sairaalahoidossa ollessa. Uudesta raken-

nuksesta nähtiin olevan hyötyä niin osastohoidon kuin poliklinikoiden henkilökunnalle. 

Uusien välineiden tuoma potilaslähtöisyys ilmeni tulevien avokanslioiden myötä olevana välittömänä 

läsnäolona potilaille, kirjaamisen toteutumisena kiertokärryn avulla lähempänä potilasta ja lääkehoi-

don viemisenä lääkekärryjen avulla suoraan potilaan luokse. Haastateltavat kokivat tärkeäksi sen, 

että eri työtehtäviä voitaisiin nykyisten kanslioiden sijaan tehdä lähempänä potilasta. Työskentelyti-

lojen ja -välineiden modernisoituminen ilmeni riskien vähenemisellä teknologian käyttöönoton 

myötä, psykiatrian pääsemisellä 2000-luvulle älytuotteiden kautta, lääkekaapin korvaamisella älylää-

kekärryllä, osastojen väljyydellä sekä monenlaisella tilalla, joita osattava ottaa käyttöön.  

’’..kyl mä niinku nään, että niin paljon kun teknologiaa tänä päivänä 

kehitetään niin se mitä sieltä saahaan niinku käyttöön mikä niinku 

vähentää riskejä. Hyvä, että myös psykiatria pääsee tavallaan 2000-
luvulle, et pystytään älytuotteita käyttämään.’’ 

’’Ajatushan on se, että niinkun esimerkiks kirjaaminen siirtyisi pääosin 

sinne potilashuoneisiin, kun nyt me joudutaan tekemään ne kaikki 

kansliassa. Sitten joudutaan olemaan kansliassa eikä siellä potilaan 
luona.’’ 

Toinen yläluokka, työterveyden ja -turvallisuuden edistäminen, sisälsi avarat ja turvalliset tilat uu-

dessa rakennuksessa ja terveydellisen hyödyn sisäilman parannuttua. Haastateltavat olivat lähes 

yhtä mieltä siitä, että työturvallisuus paranee uudessa rakennuksessa puhtaamman sisäilman myötä. 

Tällä hetkellä käytössä olevissa tiloissa esiintyy runsaasti eriasteisia sisäilmaongelmia (Pohjois-Savon 

sairaanhoitopiiri 2020, 5). Uusien tilaratkaisujen ajateltiin myös parantavan henkilökunnan työturval-

lisuutta, kun uudet avarat tilat poistavat kuolleet kulmat ja epäergonomiset paikat. Uusi ympäristö 

koettiin potilaiden näkökulmasta inhimillisemmäksi muun muassa 1 hengen potilashuoneiden vuoksi 

ja se puolestaan tulisi mahdollisesti vaikuttamaan myönteisesti henkilökunnan työturvallisuuteen.   

Kolmas yläluokka, uusien tilojen psyykkinen ja sosiaalinen merkitys, sisälsi yhteistyön tekemisen hel-

pottumisen henkilökunnan välillä, työmotivaation paranemisen, työnteon sujuvoittamisen, muutok-

sen vaikutukset työilmapiiriin, työuran kehittymismahdollisuudet, esihenkilön roolin korostumisen 

muutoksessa, toimintatapojen myönteisen muutoksen, henkilökunnan tyytyväisyyden uuteen työ-

paikkaan ja sairaalan suunnitelmien toimivuuden valmistuttuaan. Lähes jokainen haastateltavista 

koki uuden työympäristön parantavan ja helpottavan yhteistyön tekemistä ja yhteenkuuluvuuden 

tunnetta työkavereiden kesken. Työkavereihin koettiin pystyvän tutustumaan paremmin, kun kaikki 

tulisivat olemaan samassa rakennuksessa. Tutustumisen ajateltiin lisäävän avoimempaa ja rohkeam-
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paa keskusteluyhteyttä. Yhteistyöhön liittyen tuli myös mainintaa siitä, että yhteistyö ei automaatti-

sesti alkaisi sujumaan samassa rakennuksessa ollessa vaan se vaatisi myös kaikkien halua tehdä 

sitä.  

’’Mä aattelen, että se että kollegat tutuiksi. Se ettei oo tuttuja ihmiset 

toisilleen niin se nostaa sitä kynnystä tehä yhteistyötä. Mä aattelen, 

että kun kasvot ja nimet tulee tutuiksi ja meillä on yhteiset taukotilat 
ja tämmöset niin voi niinku puhua muustakin, kun työasioista.’’ 

’’Sitä aina ajatellaan, että no sitten se yhteistyö alkaa toimimaan, kun 

ollaan siinä samassa rakennuksessa, mutta ei se ihan niin yksiker-

taista ole, että kyllä siinä vaaditaan niinku semmonen yhteinen tah-
totilakin ja se, että sinne mennään. Joskus se yks kynnyskin on niin 
korkea.’’ 

’’Jotenkin myös sitä mä haluun aatella, että kun me niinku tässä psy-

kiatriaklinikassa työskennellään, että me kuitenkin ollaan yhtä poruk-
kaa, niin sitä yhteistyötä pitäs vaan niinku aina saaha. Myös semmo-
nen tunne, että myö ollaan yks psykiatrian porukka.’’ 

Uuden viihtyisän ja modernin työympäristön koettiin vaikuttavan myönteisesti työmotivaatioon. Uu-

den sairaalan ja uusien prosessien koettiin sujuvoittavan työntekoa, jonka myötä myös työhyvin-

vointi kohenee. Haastateltavilla oli jonkin verran eri näkemyksiä työympäristön muutoksen vaikutuk-

sista työilmapiiriin. Osa vastaajista koki muutoksella olevan positiivia vaikutuksia työilmapiiriin, kun 

esimerkiksi tietoisuus työkavereiden työstä lisääntyisi samassa rakennuksessa ollessa. Osan mielestä 

taas työilmapiiri tulee säilymään yhtä hyvänä kuin aiemminkin. Hyvään työilmapiiriin koettiin myötä-

vaikuttavan se, miten muutos saadaan toteutettua ja miten siihen on valmistauduttu. Vastauksista 

nousi esiin se, että työilmapiireissä oleva mahdollinen negatiivisuus näkyi nimenomaan tällä hetkellä 

ennen varsinaista työympäristön muutosta. Vastauksissa todettiin, että uudet asiat luonnollisesti pe-

lottavat henkilökuntaa ja se voi aiheuttaa kireyttä työilmapiiriin.  

Kehittymismahdollisuuksia työuralla nähtiin vastausten perusteella olevan uusien toimintamallien 

myötä. Uuteen työympäristöön suunnitelluista toimitavoista ja niiden muutoksista olivat haastatelta-

vat hyvillä mielin. He kokivat, että uudet toimintatavat ovat toivottuja ja ne lisäävät työn sujuvuutta 

ja niiden tarkoituksena onkin nimenomaan saada muutosta työhön. Vanhasta luopumisen oppimista 

ja uuden toiminnan hyväksymistä korostettiin.  

’’Ei sitä semmosta vanhaa henkeä, se saa jäädä sinne hyvine ja pa-
hoine puolineen. Niitä on semmosia kaikenmaailman jäänteitä ja kult-

tuureita ja muita ja osa on niinku käytännön sanelemia vielä, että 
täytyy toimia niin koska rakenteet on semmoset ja tilat on semmoset. 
Toivon ainakii, että ihan uudenlainen kulttuuri rakentuu sitten.’’ 

’’..niitä muutoksia on tarkotuskin tulla siihen työ- ja toimintakulttuu-

riin niinku ihan näitten uusien tilojen ja niihin suunniteltuihin toimin-
tamallien kautta.’’ 

Haastateltavat olivat yhtä mieltä siitä, että esihenkilön rooli korostuu työympäristön muutoksessa. 

Henkilökunnan tukeminen nähtiin yhtenä tärkeimpänä tehtävänä. Työympäristön muutoksen koe-

taan kehittävän ja lisäävän valmiutta muutosjohtamisessa. Kaksivuorovaikutteista viestinnän merki-

tystä korostettiin esihenkilön ja työntekijöiden välillä. Isot muutokset nähdään esihenkilön näkökul-

masta haastavina ja työllistävinä, kun etenkin alkuvaiheessa tulee ottaa enemmän ohjia käsiin ja 

muutosjohtamisen taidot ovat ikään kuin testissä. Haastateltavat toivovat, että henkilökunta ottaa 
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hyvin vastaan uuden työympäristön ja ovat tyytyväisiä muutokseen. Toiveena oli myös, että sairaala 

tulee tarjoamaan sen, mitä on ajateltu ja suunnitellut toiminnot olisivat järkeviä. Tarkoituksena olisi, 

että uudessa talossa olisi kaikkien hyvä työskennellä.  

7.2 Osastonhoitajien kokemia tunteita ja haasteita tulevan työympäristön muutoksessa 

TAULUKKO 5. Toisen pääluokan tulokset 

ALALUOKKA YLÄLUOKKA  PÄÄLUOKKA 

Positiivinen suhtautuminen muutok-
siin yleisesti 

Realistinen ajattelu muutoksia koh-
taan 

Innokkuus tulevaa työympäristön 
muutosta kohtaan 

Muutokseen liittyviä 
tunteita 

Osastonhoitajien kokemia tunteita 
ja haasteita tulevan työympäristön 
muutoksessa 

Muutosvastarinnan kohtaaminen 

Yhteisestä linjasta kiinni pitäminen 
kaikkien ammattiryhmien kesken 

Uudessa talossa liikkumisen ja tilo-
jen käytön oppiminen 

Henkilöstön pysyminen työpaikassa 

Epävarmuus tilojen riittävyydestä 

Uudistuksen tuotta-

mia mahdollisia 
haasteita 

 

 

Pääluokan sisälle kuuluvat yläluokat olivat muutokseen liittyvät tunteet ja uudistuksen tuottamat 

mahdolliset haasteet. Ensimmäinen yläluokka, muutokseen liittyviä tunteita, sisälsi positiivisen suh-

tautumisen muutoksiin yleisesti, realistisen ajattelun muutoksia kohtaan ja innokkuuden tulevaa työ-

ympäristön muutosta kohtaan. Aineistoa kerätessä haastateltavia pyydettiin alkuun kertomaan ylei-

sellä tasolla millaisia ajatuksia sana muutos heissä herättää. Suurin osa oli sitä mieltä, että muutok-

set ovat yleensä positiivia asioita. Muutosten koettiin vievän vanhaa pois ja tuovan uutta ja sen 

myötä muutokset ovat kohti parempaa.  

’’Muutos sanana herättää semmosta toiveikkuutta ja tavallaan sem-
mosta iloa ja suuntaa. Suuntaa kohti parempaa.’’ 

Realistinen ajattelu muutoksia kohtaan ilmeni niin, että muutoksia ajateltiin tulevan väistämättä työ-

elämässä ja toimintaa tulee tarkastella koko ajan. Muutosten mukana on vain pysyttävä ja muutut-

tava myös itse. Realistista suhtautumista muutokseen tuki myös osaltaan se, että jokaisella osaston-

hoitajalla oli työuransa aikana ollut jo useampia erilaisia muutoksia, kuten työyksikköjen ja toimen-

kuvien vaihtumista. Osa haastateltavista myönsi, että muutokset toisinaan raivostuttavat, mutta to-

tesivat perään, että ilman niitä asiat kuitenkin polkisivat vain paikoillaan.  

’’Maailma muuttuu, potilaat muuttuu, yhteiskunta muuttuu, sairasta-

vuus muuttuu, hoitomenetelmät muuttuu ja meijän pitää muuttua 
siinä koko ajan. Mä aattelen, et se on jatkuvaa ja välttämätöntä ja 
sitä pitää tehdä ja sitä pitää johtaa.’’ 
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Tulevaa työympäristön muutosta haastateltavat odottavat vastausten perusteella innokkaasti. Innok-

kuutta tukevat uudet prosessit, jotka koetaan muuttavan toimintaa parempaan suuntaan. Lähijohta-

mista uudessa ympäristössä odotetaan myönteisin ajatuksin ja muutoksessa mukana olo koetaan 

hienoksi mahdollisuudeksi.  

Toinen yläluokka, uudistuksen tuottamia mahdollisia haasteita, sisälsi muutosvastarinnan kohtaami-

sen, yhteisestä linjasta kiinni pitämisen kaikkien ammattiryhmien kesken, uudessa talossa liikkumi-

sen ja tilojen käytön oppimisen, henkilöstön pysymisen työpaikassa ja epävarmuuden tilojen riittä-

vyydestä. Muutosvastarinnan kohtaaminen koettiin yhdeksi esihenkilön haastavaksi tehtäväksi muu-

toksen aikana. Haastateltavat tiedostivat sen, että muutosvastarinta on muutoksiin oleellisesti kuu-

luva asia. Vastauksissa painotettiin tärkeänä toimena henkilökunnan muutosvastarinnan kohtaami-

sen, käsittelemisen ja ylitsepääsemisessä auttamisen. 

’’Sit tietty se muutosvastarinnan kohtaaminen. Et se on niinku tässäki 

ku tuttu ja turvallinen, vaikka olisikin miten sisäilmaongelmainen tai 
vanha, niinku muuttuu nii kyl se niinku sit monille meistä ihmisistä 

tulee sitten se muutosvastarinta ja halutaan jollakin tavalla säilyttää 
se status nii siitä tulee se stressi ja muuta.’’ 

Vastauksissa yhteisestä linjasta kiinni pitämiseen kaikkien ammattiryhmien kesken liittyi ensinnäkin 

osastonhoitajien keskinäinen työn päämäärästä kiinni pitäminen. Haastatteluissa todettiin, että osas-

tonhoitajien on pystyttävä avoimesti viestimään ja keskustelemaan hankalistakin tilanteista. Ongel-

mia koettiin nousevan, jos kaikki pitäisivät tiukasti kiinni omista jutuistaan. Moniammatillisesta yh-

teistyöstä huolehtiminen ja sen hyödyntäminen nähtiin vastausten perusteella myös hyvin keskei-

senä asiana uudessa tulevassa työympäristössä. Vastauksissa korostettiin yhteisen päämäärän mer-

kitystä. 

’’Että me päästään sen yhteisen hyvän todellisen äärelle, sehän vaatii 
niinku hoitotyön hyvää johtamista. Mut sitten pitää lääkäreitten 

mennä samassa linjassa ja psykologit kaikki. Että meillä on se yhtei-
nen todellisuus.’’ 

Uuden rakennuksen tuomana mahdollisena haasteena nähtiin vastausten perusteella myös uudessa 

talossa liikkumisen ja tilojen käytön oppiminen. Haastateltavat kokivat tärkeäksi sen, että rakennuk-

seen tutustuminen hoidettaisiin huolella, jotta jokainen osaisi liikkua turvallisesti. Vastauksissa nousi 

esiin, että alkuun työturvallisuus voikin hetkellisesti laskea, kun opetellaan toimimaan uusissa ti-

loissa. Työympäristön muutoksen alkuvaiheeseen koettiin esihenkilönä toimiessa liittyvän paljon pai-

neita, jonka vuoksi myös työhyvinvointi voi olla alkuun koetuksella.   

’’Ja haasteena tietysti se, että miten siellä opitaan käyttämään niitä 
uusia tiloja, tosiaan toimintoja.’’ 

’’Tutustuminen pitää niinku hoitaa hyvin et kaikki niinku tuntee sen 

rakennuksen sitten todella hyvin siinä kohtaa, että osataan liikkua 
turvallisesti. Se on haaste, mut mä varmasti uskon et me pystytään 

se tekemään niin et se näin menee mutta et kyl se niinku semmonen 

huomioitava asia on, että siinä vaiheessa kun sinne potilaat otetaan 
sisälle nii pitää olla tuttuna ne hommat.’’ 

Henkilöstön pysyminen ilmeni esihenkilön näkökulmasta haasteena saada osaava henkilökunta pysy-

mään uudessa työpaikassa. Vastauksissa korostettiin olennaisena asiana pysyvyyteen liittyen, että 
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henkilökunta hyväksyy uudet asiat, sitoutuu niihin ja lähtee mukaan toimintaan. Henkilökunnan si-

toutumattomuus nähtiin mahdollisena haasteena ja potentiaalisena kimmokkeena vaihtamaan työ-

paikkaa.  

Osa haastateltavista koki jonkin verran epävarmuutta tilojen riittävyydestä. Rakennus koettiin kyllä 

kokonaisuutena isoksi, mutta haasteena nähtiin useiden eri toimintojen mahduttaminen saman ka-

ton alle. Haastateltavien mukaan monenlaista tilaa olisi tulossa, mutta ne tulisi osata ottaa myös 

käyttöön. Osastohoidon suhteen oli epävarmuutta siitä, riittävätkö potilaspaikat 1 hengen huonei-

neen vai jouduttaisiinko samaan huoneeseen kuitenkin sijoittamaan useampi potilas.  

’’Isohan se on, mutta kyllähän se pittää sitten aika pieneen alaan ku-
tistaa ottaen huomioon, että siihen niin monta toimintoa tullee.’’ 

’’Et varmaan se eniten aina huoli on tietysti siitä, että kun mitoitetaan 

tietylle potilasmäärälle ja jos se elää nii se on sitten se kysymys, että 
miten sitten mahtuu ja koska tuossa kuitenkin se yksi iso asia on ne 
1 hengen potilashuoneet.’’ 
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8 POHDINTA 

8.1 Tulosten tarkastelu 

Tutkimustulosten perusteella osastonhoitajien näkemykset tulevasta työympäristön muutoksesta 

olivat pääosin myönteisiä. Uuden rakennuksen fyysisten tilojen nähtiin tuovan monenlaisia hyötyjä, 

työterveyden ja -turvallisuuden koettiin edistyvän ja uusilla tiloilla oli myös useita psyykkisiä ja sosi-

aalisia merkityksiä. Kurt Lewinin muutosvaihemallin mukaan mitä enemmän muutos koetaan tar-

peelliseksi, sen motivoituneempia siihen ollaan (Connelly 2020). Muutosvalmiilla henkilöllä on positii-

vinen suhtautuminen muutokseen ja luottavainen suhtautuminen sen onnistumiseen (Vakola 2014). 

Aikaisemman tutkimustiedon pohjalta voitaisiinkin todeta, että tähän tutkimukseen osallistuneet 

osastonhoitajat ovat muutosvalmiita tulevaa työympäristön muutosta kohtaan. Eräässä suomalai-

sessa tutkimuksessa todettiin, että yli 55-vuotiaiden ja pitkän työuran tehneiden hoitotyön esihenki-

löasemassa olevien henkilöiden suhtautuminen työympäristöönsä oli myönteisempää kuin iältään 

nuorempien ja alalla vähemmän aikaa olleiden. Tässä tutkimuksessa vastaajien anonymiteetin suo-

jaamiseksi aiheeseen ei voitu ottaa kantaa, vaikka taustatiedot alun perin haastateltavilta pyydettiin. 

Tuloksista saatujen vastausten perusteella työntekijöiden välisen yhteistyön ja yhteenkuuluvuuden 

tunteen koettiin positiivisella tavalla lisääntyvän muutoksen myötä. Sosiaalisten kontaktien lisäänty-

minen ja työkavereiden tuleminen tutuimmiksi nähtiin tärkeänä. Tämä tukee aikaisempaa tutki-

musta, jossa työntekijät ovat pitäneet yhteistyön tekemisen yhtenä oleellisena asiana terveellisen 

työpaikan kannalta (Lindberg & Vingård 2012). Muutosjohtamiseen saatu tuki ja sosiaalinen tuki kol-

legoiden kanssa on koettu olevan keskeisessä asemassa keskijohtajien positiiviseen asenteeseen 

muutoksia kohtaan (Giauque 2015; Kantola ym. 2021). Edellä mainituissa tutkimuksissa on saman-

kaltaisia ajatuksia tässä tutkimuksessa saatuihin tuloksiin liittyen sosiaalisen tuen tärkeyteen ja yh-

teistyön sujumiseen työkavereiden kesken.  

Tämän tutkimuksen tuloksista kävi ilmi, että osastonhoitajat kokivat esihenkilön roolin ja muutosjoh-

tamisen korostuvan muutoksessa. Henkilökunnan tukeminen nostettiin tärkeäksi tehtäväksi. Esihen-

kilön työssä tukijan ja motivoijan roolissa toimiminen on keskeisessä asemassa, mutta se korostuu 

etenkin uuden innovaation toteutuksessa (Urquhart ym. 2018; Bjerregård ym. 2020). Esihenkilön 

oma toiveikas ja myönteinen asenne eri asioita kohtaan vahvistaa myös hoitajien toiveikkuutta ja 

vaikuttaa heidän sitoutumiseensa työhön (Vesterinen ym. 2012; Mäki ym. 2014). Aiemman tutki-

mustiedon perusteella on todettu, että terveydenhuollon organisaatioissa henkilökunnan muutosval-

miuteen vaikuttaa muun muassa johtamiskäyttäytyminen (Al-Hussami, Hammad & Alsoleihat 2018). 

Sen vuoksi onkin hyvä, että osastonhoitajat tiedostavat ja kokevat muutosjohtamisen olevan kes-

keistä muutoksessa. Tuloksissa osastonhoitajat toivat esille myös viestinnän ja vuorovaikutuksen 

tärkeyden muutosjohtamisessa. Se tukee aiempaa tietoa, jossa on todettu että, ollakseen tehokas 

muutosjohtaja on tärkeää kommunikoida henkilöstön kanssa kaikissa muutoksen eri vaiheissa. (Ker-

foot 1996; Arikoski & Sallinen 2007, 68-70; Connelly 2020).  

Aiemman tutkimuksen mukaan muutoksen tuomien haasteiden tunnistaminen ja ratkaiseminen on 

keskeinen kyky muutosvalmiilla henkilöllä (Walinga 2008). Tässä tutkimuksessa osastonhoitajat osa-

sivat nimetä tulevan työympäristön muutoksen aiheuttamia mahdollisia haasteita, joita olivat muun 
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muassa muutosvastarinnan kohtaaminen ja yhteisestä linjasta kiinni pitäminen kaikkien ammattiryh-

mien kesken. Tutkimustuloksissa osastonhoitajat pitivät oleellisena esihenkilön tehtävänä henkilö-

kunnan muutosvastarinnan kohtaamisen, käsittelemisen ja ylitsepääsemisessä auttamisen. Nämä 

vaiheet ovatkin keskeisiä yksilön kolmivaiheisen muutosprosessin etenemisen ja muutoksen hyväk-

symisen kannalta (Arikoski & Sallinen 2007, 68-70; Connelly 2020). Tutkimuksen tuloksissa osaston-

hoitajat kokivat, että mahdollisia ongelmia työyhteisössä voisi syntyä, jos jokainen pitäisi kiinni vain 

omista jutuistaan eikä nähtäisi yhteistä todellisuutta. Aikaisemmassa tutkimuksessa on tuotu ilmi, 

että tiimityötä voitaisiin parantaa muun muassa tehokkaalla viestinnällä, tehostetuilla ihmissuhteilla 

ja paremmalla ryhmälähtöisyydellä (Goh ym. 2020). Ihmissuhteiden tehostuminen ja ryhmälähtöi-

syyden parantuminen voisi olla mahdollista tulevan työympäristön muutoksessa, kun yhteistyön te-

keminen koettiin helpottuvan samassa rakennuksessa ollessa ja työkavereihin voitiin tutustua pa-

remmin.    

Tutkimustulosten perusteella osastonhoitajat kokevat tulevan työympäristön muutoksen tuovan työ-

hönsä kaiken kaikkiaan enemmän hyötyjä kuin haasteita. Sen vuoksi voidaankin todeta, että työym-

päristön muutos uuteen Psykiatriataloon on tarpeellinen ja tärkeä muutos. Myönteistä käsitystä 

muutoksesta voi tukea myös se, että osastonhoitajilla on ollut jo pitkään tiedossa tuleva muutos ja 

he ovat saaneet myös vaikuttaa tulevan Psykiatriatalon suunnitelmiin. Suurkarin (2019) mukaan 

näillä asioilla on vaikutusta esihenkilön kokemaan suhtautumiseen muutosta kohtaan. 

8.2 Eettisyys ja luotettavuus 

Tutkimusetiikka eli hyvän tieteellisen käytännön noudattaminen on koko tutkimusprosessin ajan mu-

kana suunnitteluvaiheesta tutkimustulosten tiedottamiseen saakka (Vilkka 2015, 41). Hyvällä tieteel-

lisellä käytännöllä tarkoitetaan tiedeyhteisön tunnustamien toimintatapojen noudattamista tutkimuk-

sessa. Näitä toimintatapoja ovat rehellisyys, huolellisuus ja tarkkuus tutkimustyössä ja tulosten tal-

lentamisessa ja esittämisessä sekä tutkimusten ja niiden tulosten arvioinnissa. (TENK 2021.) Olen 

pyrkinyt parhaani mukaan noudattamaan kyseisiä tiedeyhteisön tunnustamia toimintatapoja koko 

opinnäytetyöprosessin ajan. Näitä asioita osoittaa esimerkiksi se, että olen yrittänyt esittää tutki-

muksen eri vaiheet mahdollisimman selkeästi ja tarkasti. Etsiessäni tietoa opinnäytetyötä varten käy-

tin oman alani laadukkaita tietokantoja Cinahlia, Medicia ja PubMedia.  

Tutkimuksen alku vaiheessa teimme tutkimukseen kuuluvien osapuolten kesken sopimuksen opin-

näytetyön vastuista ja velvollisuuksista. Hyvän tutkimustavan mukaista on pyytää organisaatiolta 

tutkimuslupa, kun tutkimuksen kohteena on organisaatio, organisaation toiminta tai sen edustajat 

(ARENE 2020). Tähän tutkimukseen haettiin tutkimuslupa, koska tutkittavana kohteena olivat orga-

nisaation edustajat eli osastonhoitajat. Tutkimuslupa myönnettiin 5.9.2022. Tutkimuksesta, sen tee-

masta ja tietojen säilyttämisestä informoiminen etukäteen on keskeinen tehtävä ennen aineiston 

keruuta (Ranta & Kuula-Luumi 2017, 413–416). Tässä tutkimuksessa ennen haastatteluita tutkitta-

ville lähetettiin työn tilaajan yhteyshenkilön kautta etukäteiskirje, jossa oli tietoa tutkimuksesta ja 

ohjeet osallistumiseen. Osallistuminen tutkimukseen oli vapaaehtoista. Henkilötietolain mukaan tut-

kittavan henkilötietoja saa käyttää ainoastaan tutkittavan antamalla suostumuksella (Henkilötietolaki 

523/1999, 8 §). Tähän tutkimukseen tutkittava antoi suostumuksensa laittamalla minulle sähköpos-

tia etukäteiskirjeen ohjeen mukaisesti.  
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Tutkimustuloksia analysoidessani koin haastavana aineiston pienen määrän (n=4). Joihinkin osa-

alueisiin sain tutkittavilta enemmän haastattelumateriaalia, ja osassa taas materiaali jäi aika suppe-

aksi. Pieni aineiston määrä vaikeutti analyysin tekemistä ja jouduin paljon miettimään, miten saisin 

analyysista toimivan. Sen vuoksi päätin esimerkiksi yhdistää osastonhoitajien kokemat tunteet ja 

haasteet samaan pääluokkaan, vaikkei se mielestäni ollut kaikista loogisinta. Todennäköisesti ne 

osa-alueet, joihin haastateltavilla oli enemmän asiaa, koettiin tärkeiksi aiheiksi puhua ja niihin työ-

ympäristön muutoksen koettiin eniten vaikuttavan. Nyt jälkikäteen ajateltuna tutkimukseen olisi voi-

nut ottaa mukaan myös psykiatrialla työskentelevät apulaisosastonhoitajat, jolloin aineiston koko 

olisi voinut olla suurempi. Pieneen osallistujamäärään on voinut vaikuttaa se, että psykiatrialla on 

osastonhoitajia ylipäätään pienehkö määrä. Sen vuoksi osallistujia on voinut mietityttää esimerkiksi 

anonymiteetin säilyminen ja jättäneet siksi osallistumatta. Ei voi kuitenkaan poissulkea sitä vaihtoeh-

toa, että osastonhoitajilla ei vain yksinkertaisesti ollut aikaa osallistua haastatteluun. 

Kun aloitin opinnäytetyön tekemisen viime vuonna 2022, sosiaali- ja terveydenhuollon palvelut kuu-

luivat vielä sairaanhoitopiireille. Nyt vuoden 2023 alusta tapahtui merkittävä ja iso sote-uudistus, 

jonka myötä sosiaali- ja terveydenhuollon sekä pelastustoimen palvelut siirtyivät hyvinvointialueiden 

alle (Sosiaali- ja terveysministeriö 2023). Tässä opinnäytetyössä olen lähteenäni käyttänyt vielä sai-

raanhoitopiirien julkaisuja, koska aloitin tekemään työtä viime vuonna niiden ollessa voimassa. 

Tutkimuksen luotettavuutta on arvioitava, koska kaikessa tutkimustoiminnassa pyritään välttämään 

virheiden tekoa (Tuomi & Sarajärvi 2018, 158). Laadullisen tutkimuksen luotettavuuskriteereitä ovat 

uskottavuus, siirrettävyys, vahvistettavuus ja reflektiivisyys. Uskottavuudella tarkoitetaan tutkimuk-

sen ja sen tulosten uskottavuuden osoittamista tutkimuksessa. Tutkijan on oltava varma, että tutki-

muksen tuottamat tulokset vastaavat osallistujien käsityksiä tutkimuskohteesta. (Kylmä & Juvakka 

2007, 127–128.) Valmistuvista tutkimustuloksista en keskustellut tutkimukseen osallistuvien henkilöi-

den kanssa etukäteen. Tämä olisi toki voinut olla järkevää, jotta olisin saanut heidän arvionsa tulos-

ten totuudenmukaisuudesta. Sen sijaan yritin kuitenkin etsiä tietoa siitä, millaisia tuloksia suurin piir-

tein vastaavat tutkimukset ovat saaneet.  

Siirrettävyyttä arvioitaessa mietitään, voisivatko saadut tutkimustulokset olla mahdollisia jossakin 

toisessa ympäristössä ja voitaisiinko aihetta tutkia siellä uudelleen (Aaltio & Puusa 2020, 180–181). 

Tässä tutkimuksessa osallistujamäärä jäi vähäiseksi (n=4), jonka vuoksi aineistoa ei tullut kovin pal-

jon. Niukan osallistujamäärän vuoksi haastattelun alussa kerätyt tutkittavien taustatiedot jätettiin 

käsittelemättä anonymiteetin suojaamiseksi. Tutkimuksessa tutkittiin vain yhden organisaation si-

sällä olevia henkilöitä, koska koko aiheeseen liittyvä työympäristön muutos liittyi vain heihin. Koen, 

että näillä kaikilla asioilla on vaikutusta siihen, ettei tutkimukseni ole todennäköisesti siirrettävissä 

toisiin ympäristöihin.   

Vahvistettavuus termillä tarkoitetaan sitä, että tutkimuksen tekijä raportoi työnsä niin selkeästi, että 

toinen tutkija voi tarkastella tutkimuksen etenemistä ja ymmärtää sitä (Kylmä & Juvakka 2007, 129). 

Tässä työssä olen pyrkinyt osoittamaan mahdollisimman selkeästi taulukoiden ja tekstin muodossa, 

kuinka tutkimustuloksiin on lopulta päädytty. Reflektiivisyys omaan tutkimusprosessiin voi vaikuttaa 

keskeisesti tutkimuksen luotettavuuden kehittymiseen (Aaltio & Puusa 2020, 179). Ennen aineiston 

keruuta ja tulosten analysointia minulla oli joitakin ennakkokäsityksiä ja odotuksia, mitä tutkimus 



 

25 (31) 

voisi mahdollisesti sisällöllisesti tuottaa, mutta tiedostin sen, etten saa tutkijana antaa omien näke-

mysteni vaikuttaa tutkimuksen tuloksiin.  

8.3 Ammatillinen kasvu 

Sairaanhoitajan tutkinnon osaamistavoitteissa on määritelty ammatilliset kompetenssit, jotka valmiin 

sairaanhoitajan tulisi hallita (Savonia-ammattikorkeakoulu 2023). Opinnäytetyötä tehdessäni olen 

kokenut ammatillista kasvua usealla eri kompetenssien osa-alueella. Eettisyyttä ja ammatillisuutta 

olen harjoitellut noudattamalla tutkimuksen teon eettisiä ohjeistuksia ja koen myös, että olen osan-

nut arvioida realistisesti omaa työskentelyäni. Näyttöön perustuvassa toiminnassa ja päätöksente-

ossa olen kehittynyt etsiessäni hoitotyön tieteellisiä tutkimuksia luotettavista tietokannoista ja arvioi-

nut löytämiäni tutkimuksia niin kriittisesti kuin olen vain osannut. 

Johtamisen ja yrittäjyyden taidoissa olen mielestäni päässyt hyvin harjaantumaan opinnäytetyötä 

yksin tehdessäni. Aloitin opinnäytetyöprosessin keväällä 2022. Opinnäytetyön tekeminen tuntui 

etenkin alkuun työläälle, mutta koin sen itselleni positiiviseksi haasteeksi. Osastonhoitajien asentei-

den tutkiminen oli alkuperäinen aiheeni ja keksimme sen yhdessä opinnäytetyön tilaajan yhteyshen-

kilön kanssa. Aihe herätti minussa kiinnostusta, sillä olen oman lyhyehkön työurani aikana ehtinyt 

näkemään, kuinka paljon osastonhoitajan rooli merkitsee työyksiköissä. Aiempia tutkimuksia muu-

tosjohtamisesta ja muutosasenteista oli tehty enemmän nimenomaan ylemmän johdon näkökul-

masta. Kuitenkin oman kokemukseni mukaan työyksikössä oleva osastonhoitaja on konkreettisesti 

lähellä henkilökuntaa ja hänen näkemyksensä ja mielipiteensä esimerkiksi juuri muutokseen vaikut-

taa paljon enemmän henkilökuntaan kuin ylemmän johdon mielipide. Opinnäytetyötä tehdessäni 

huomasin, että asenteiden tutkiminen osoittautui haastavaksi, joten muutin aihetta asenteiden tutki-

misesta osastonhoitajien näkemysten tutkimiseen. Sain työsuunnitelmani valmiiksi 2.9.2022 ja tutki-

musluvan saatuani keräsin aineistoa lokakuun ajan. Haastatteluita pitäessäni opin lisää osastonhoita-

jan työstä ja heidän roolistaan terveydenhuollon ympäristössä. Tutkimusaineiston analysointiin meni 

ehdottomasti eniten aikaa ja se tuottikin haasteita, sillä en ollut koskaan aiemmin analysointia teh-

nyt. Sain kuitenkin tukea kirjallisuudesta ja opettajilta. Ajoittain opinnäytetyötä tehdessäni koin epä-

varmuutta omista kyvyistäni. Nyt jälkikäteen koen, että työstäni tuli tämänhetkisillä tiedoilla ja tai-

doilla hyvä ja opin paljon laadullisen tutkimuksen tekemisen eri vaiheista. Koen kehittyneeni etenkin 

tiedon etsimisessä, kokonaisuuksien hahmottamisessa ja tekstin kirjoittamisessa. 

Sosiaali- ja terveydenhuollon toimintaympäristöön liittyen sain opinnäytetyötä tehdessäni paljon tie-

toa uudesta rakenteilla olevasta Kuopion yliopistollisen sairaalaan Psykiatriatalosta ja sen merkityk-

sestä tämän alueen erikoissairaanhoidon psykiatrisen hoitotyön kehittymiseen. Samalla myös ym-

märsin terveyden ja toimintakyvyn edistämisen näkökulman niin henkilökunnan kuin potilaidenkin 

näkökulmasta. Opinnäytetyön aihealue sivusi myös vahvasti sosiaali- ja terveyspalvelujen laatua ja 

turvallisuutta ja niiden kehittymistä uuden Psykiatriatalon myötä. Sain kuulla osastonhoitajien näkö-

kulmia aiheeseen liittyen ja perehtyä opinnäytetyön myötä aiheeseen syvemmin.  

8.4 Hyödynnettävyys ja kehittämisideat  

Tämän tutkimuksen tavoitteena oli lisätä tietoutta tulevan työympäristön muutokseen liittyvistä 

osastonhoitajien näkemyksistä ja heidän kokemistaan mahdollisista haasteista muutoksessa. Neljän 
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yksilöllisen teemahaastattelun pohjalta saatiin muodostettua tiivis käsitys siitä, millaisia näkemyksiä 

työympäristön tuleva muutos tutkimukseen osallistuneissa osastonhoitajissa herättää. Tutkimustu-

loksiin saatiin muodostettua kaksi pääluokkaa, jotka olivat osastonhoitajien näkemyksiä työympäris-

tön muutoksen hyödyistä ja osastonhoitajien kokemia tunteita ja haasteita tulevan työympäristön 

muutoksessa.  

Tutkimuksesta saatuja tuloksia voivat hyödyntää mahdollisesti työn toimeksiantaja sekä tutkimuk-

seen osallistunut työyhteisö. Tutkimuksessa saatiin tietoa esimeriksi muutamista haasteista, joita 

työympäristön muutos voi mahdollisesti osastonhoitajien mielestä aiheuttaa. Kun työympäristön var-

sinaista muutosta ei ole vielä tapahtunut, voidaan mahdollisiin haasteisiin kiinnittää ennakkoon huo-

miota ja vaikuttaa niihin. Toisaalta myös tuloksissa esiin tulleisiin hyötyihin, joita työympäristön 

muutoksen koetaan tuovan, voidaan kiinnittää huomiota, jotta ne myös pääsevät toteutumaan. Tu-

levaisuudessa aiheen tutkimista voitaisiin jatkaa, kun Psykiatriatalo on valmistunut ja muutto sinne 

tehty. Jatkotutkimuksessa voitaisiin esimerkiksi tutkia ja kuvata, miten aiemmat näkemykset uudesta 

työympäristöstä ovat pitäneet paikkaansa.  
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LIITE 1: ETUKÄTEISKIRJE OSASTONHOITAJILLE 

Hei!    
   
Olen 3. vuoden sairaanhoitajaopiskelija Savonia-ammattikorkeakoulusta. Teen parhaillaan opinnäyte-
työtä aiheesta ’’osastonhoitajien asenteet työympäristön muutokseen liittyen’’. Aihe liittyy rakenteilla ole-
vaan KYS:in Psykiatriataloon.    
Tutkimuksen kohteena ovat osastonhoitajat, joiden työympäristö siirtyy uuteen Psykiatriataloon sen val-
mistuttua. Tarkoituksena on kerätä yksilöllisin teemahaastatteluin teidän ajatuksianne tulevasta työym-
päristön muutoksesta. Tutkimuksen tavoitteena on lisätä tietoa teidän asenteistanne muutosta kohtaan 
ja mahdollisista haasteista siihen liittyen. Haastattelun arvioitu kesto olisi noin 20-30min.   
Toivoisin, että ottaisitte minuun yhteyttä sähköpostitse (sini.kuosmanen@edu.savonia.fi), jotta voisimme 
sopia teille sopivan haastatteluajankohdan. Minulle voi myös laittaa tutkimukseen liittyviä kysymyksiä 
sähköpostitse.    
Tutkimukseen osallistuminen on täysin vapaaehtoista. Tähän sähköpostiin vastamaalla annat suostumuk-
sesi tutkimukseen ja näin ollen pääset osallistumaan tutkimushaastatteluun. Haastatteluista saamat vas-
taukset käsitellään anonyymisti ja aineisto tuhotaan asianmukaisesti, kun niille ei ole enää tarvetta.    
   
Yhteistyöterveisin  
   
Sini Kuosmanen    
TN20KMA    
Savonia-ammattikorkeakoulu   
sini.kuosmanen@edu.savonia.fi   
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LIITE 2: TEEMAHAASTATTELUN RUNKO 

 

Teema 1: Muutosvalmius   
• Millaisia ajatuksia ja tunteita sana muutos herättää?  
• Millaisia muutoksia on ollut aiemmin työuran aikana?  

  
Teema 2: Fyysinen työympäristö  

• Millaisia ajatuksia uudesta rakennuksesta ja uusista tiloista?   
o Sisäilma  
o Työvälineet - ja laitteet  

• Mitä mieltä olet tulevan rakennuksen koosta?  
• Mitä ajattelet työmatkasta?   
• Miten uusi rakennus tulee vaikuttamaan mielestäsi työturvallisuuteen? Entä tapaturmavaaroihin?  

  
Teema 3: Psyykkinen työympäristö   

• Miten koet uuden työympäristön vaikuttavan motivaatioosi työssä?  
• Miten tuleva muutos vaikuttaa työhyvinvointiisi?   
• Koetko muutoksen myötä työssäsi olevan kehittymismahdollisuuksia?  
• Millaisia ajatuksia työn sisällöstä tai sen vaatimuksista työympäristön muututtua?  

  
Teema 4: Sosiaalinen työympäristö   

• Millaisia ajatuksia, kun poliklinikan ja osastohoidon henkilökunta samassa rakennuksessa?   
• Koetko muutoksen vaikuttavan työilmapiiriin? Entä ihmissuhteisiin?   
• Miltä tuntuu lähiesihenkilönä toimiminen uudessa ympäristössä?   
• Koetko työ- ja toimintakulttuuriin tulevan muutoksia? Mitä ajattelet siitä?   

  
Loppuun vielä:   

• Tuleeko sinulla mieleen jotakin haasteita työympäristön muutoksessa?  

• Millaisia toiveita sinulla on tulevaa työympäristön muutosta kohtaan?  
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