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Taman opinndytetyon tarkoituksena oli selvittdd miespuolisten sairaanhoitaja-
opiskelijoiden motivaatioita sairaanhoitoalalle hakeutumiselle. Opinndytetydn tehtavina
oli selvittada, miksi miehet ovat hakeutuneet opiskelemaan sairaanhoitajiksi, milla tavalla
alalle hakeutumiseen ovat vaikuttaneet alan palkkaus sekd& mahdollisuudet tyossa
kehittymiseen sekd mitd miehet ajattelevat tulevaisuudestaan hoitoalalla. Tarkoituksena
on lisata tietoa miesten motivaatioista hakeutua hoitoalalle ja sitd kautta lisata miesten
kiinnostusta alaa kohtaan.

Opinnaytetyon lahtokohtana oli motivaation integratiivinen malli. Téss& opinnéytetyos-
sé sitd tarkasteltiin hoitotydn nakdkulmasta kayttamalla hoitoalan erityispiirteitd mallin
perustana. Opinndytety0ssé kaytettiin kvalitatiivista tutkimusmenetelmaa. Opinnéytetyo
toteutettiin kyselynd, johon vastasivat ensimmaista ja toista vuottaan sairaanhoitajaopin-
toja suorittavat miespuoliset opiskelijat. Kerdtyn aineiston analyysimenetelména kaytet-
tiin teorialahtdista sisallonanalyysia.

Opinnaytetyon tuloksista ilmeni, ettd miehet pitavét sairaanhoitoalaa tarkeéna, haastava-
na ja ihmislaheisend alana. Suurena motivaationa alalle hakeutumiselle ovat olleet hoi-
toalan monipuoliset kouluttautumis- ja tydllistymismahdollisuudet. Vastaajat pitdvat
hoitoalan palkkausta padosin riittdmattdmana tyon vaativuuteen nahden, mutta tama ei
ole ollut esteend hoitoalalle hakeutumiselle. Tulosten perusteella miehet pyrkivat myos
etenemadn urallaan tai kouluttautumaan kokonaan uuteen ammattiin.

Saatujen tutkimustulosten perusteella jatkossa voisi tutkia sitd, kuinka moni sairaanhoi-
toalalle hakeutuneista miehisté j&a tyoskentelemddn sairaanhoitajina ja kuinka moni ha-
keutuu muihin tehtdviin tai kouluttautuu pidemmalle.

Asiasanat: hoitoalalle hakeutuminen, motivaatio, miehet
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The purpose of this thesis was to gather information about why men choose nursing and
health care to be their future occupation. The objective was to find out how the wage
level, possibilities to further education and certainty of future employment have affected
men's decisions to choose to study the option of nursing.

This thesis was based on the integrative model of motivation. The original integrative
model of motivation was modified with the special characteristics of nursing and health
care. The data were collected from first and second year male students. The method
used in this study was qualitative research method. The data were analyzed using
deductive content analysis.

The findings indicate that men want to become nurses because they want a humane
occupation and they want to do something important and challenging. The certainty of
future employment and possibilities to further education is a major motivational factor
for men. The majority of participants stated that they will educate themselves further.

Based on the results collected in this thesis, in future it could be interesting to study how
many men stay as nurses and how many of them have educated themselves further and
changed occupation.

Key words: choice of career, health care, nursing, men
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1 JOHDANTO

Ammatinvalintaa koskevassa kirjallisuudessa hakeutumista hoitoalalle on kasitelty hy-
vin naislahtoisesti ja sairaanhoitajaksi hakeutumiseen syiksi mainitaan henkilon oma
koettu elama seka omat kasitykset sairaanhoitajan ammatista. Vuosien saatossa on tut-
Kittu paljon sitd, miten ihminen oppii ja miten ihminen motivoi itsensa oppimaan uusia
asioita. Tehtyjen tutkimusten mukaan oppiminen perustuu ennen kaikkea yksilon omaan
aktiivisuuteen, osallistumiseen ja kiinnostukseen opittavaa alaa kohtaan. (Julkunen
2002, 161.)

Aikaisemmat aiheeseeni liittyvat tutkimukset ovat keskittyneet siihen, mitd tapahtuu sen
jalkeen, kun mies on jo tydskentelemassa hoitoalalla. Tommi Rahja (2005) on tutkinut
sitd, kuinka miespuolisten lahihoitajien mielesta tasa-arvo toteutuu naisvaltaisella alalla.
Risto Juntunen ja Mikko Mannikko (2007) ovat tutkineet miesté sairaanhoitajana ja Juk-
ka Harju (1993) on tutkinut mieshoitajan ammatti-identiteettid. Elina Ora-Hyytidinen on
tehnyt vaitdskirjan vuonna 2004 siitd, kuinka sairaanhoitajaopiskelijan ammatti-
identiteetti kehittyy ja kuinka han kasvaa omaan ammattiinsa. Marjo Kolkka on tutkinut

vaitoskirjassaan (2001) l&hihoitajakoulutuksen ndkdkulmasta ammattiin oppimista.

Tassa opinnadytetydssa selvitetdan syita sille, miksi miehet hakeutuvat opiskelemaan sai-
raanhoitajiksi. Yksi opinndytetyoni keskeisista késitteistd on motivaatio ja motivaation
integratiivinen malli. Tassd opinndytetydssa motivaation integratiivista mallia tarkastel-
laan hoitotyon ndkokulmasta kayttdmalla hoitotyon erityispiirteitd motivaation integrat-
livisen mallin perustana. Motivaation integratiivisesta mallista kerrotaan tarkemmin lu-

vussa 3.

Opinndytetyoni aihe nousi omasta kiinnostuksestani aiheeseen ja haluuni selvittad, mika
saa miehet lahtemadn niin sanotusti naisten toihin ja valitsemaan hoitoalan tulevaksi
ammatikseen. Aiheeni on myo6s ajankohtainen, silla sairaanhoitoalalle hakeutuu enene-

vassd madrin miehié opiskelemaan sekd hoitopaikoissa miespuolisista sairaanhoitajista
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on pulaa. Opinnéytetydni voisi kenties avata uusia ovia tdma aiheen laajemmalle tutki-

mukselle ja saada lisad miehi& hakeutumaan hoitoalalle.

Tassa opinnadytetydssa keskitytdan tutkimaan sitd, miten ulkoapadin tulevat asiat, joita ih-
minen arvostaa, vievét hantd eteenpain. Tassd opinndytetydssa ei keskityta yksilon per-
soonallisuuden piirteisiin hanta eteenpéin vievana voimana, vaikka nekin varmasti osal-
taan vaikuttavat niihin valintoihin, joita ihminen eldaméssdain tekee. Mind uskon, ettd
miehet kokevat hoitoalan kiinnostavana ja haasteellisena alana ja etta heidan hakeutumi-

seen hoitoalalle vaikuttavat sairaanhoitajan tyo ja hoitoala itsessaan.



2 OPINNAYTETYON TARKOITUS, TEHTAVAT JATAVOITTEET

Opinnaytetyon tarkoituksena on selvittdd miespuolisten sairaanhoitaja-opiskelijoiden
motivaatioita sairaanhoitoalalle hakeutumiseen. Tavoitteena on lisata tietoa miesten ha-
keutumisesta hoitoalalle ja kenties lisdtd miesten kiinnostusta alaa kohtaan. Opinnéyte-

tyoni voisi kenties avata uusia ovia tdma aiheen laajemmalle tutkimukselle.

Opinnaytetyon tehtévat:

1. Miksi miehet ovat hakeutuneet hoitoalalle?

2. Miten hakeutumiseen hoitoalalle ovat vaikuttaneet alan palkkaus ja

mahdollisuus tydssa kehittymiseen?

3. Mitd miehet ajattelevat tyollistymismahdollisuuksistaan ja tulevaisuudestaan

hoitoalalla?



3 TEOREETTISET LAHTOKOHDAT

Opinnaytetyon tarkoituksena on selvittdd miespuolisten sairaanhoitaja-opiskelijoiden
motivaatioita sairaanhoitoalalle hakeutumiseen. Motivaatio koostuu ihmisen arvoista,
haluista ja tarpeista. Nama halut, tarpeet ja arvot ohjaavat ihmisen kéyttaytymista seka
niita valintoja, joita yksil0 tekee paastdkseen padmaariinsd. Motivaatioon liittyy myos
se, ettd ihminen saa toiminnastaan palkkioita ja kannusteita, joilla on suuri merkitys sil-
le, kuinka innokkaasti yksilo pyrkii paamaéaariinsa. (Ruohotie 1998, 37-39.) Hoitoalalle
hakeutumisen palkkioina ja kannusteina voitaisiin pitda esimerkiksi hoitoalan vaativuut-

ta ja haasteellisuutta, joista kerrotaan jatkossa tarkemmin.

Motivaatio jaetaan sisdiseen ja ulkoiseen motivaatioon. Sisdinen motivaatio nousee yk-
silon sisaltda, timan omista haluista ja tarpeista. Myos ulkoiseen motivaatioon liittyvat
ihmisen halut ja tarpeet, mutta ulkoista motivaatiota muokkaa ja yllapitaéd se ymparisto,
jossa yksilo eldd. Sivulla 10 esitettdva kuvio (kuvio 1) selvent&da tdmén opinndytetyon

teoreettisia lahtokohtia.

Opinnaytetyo ja siiné kaytettavd motivaation integratiivinen malli perustuu motivaation
ulkoiseen osuuteen. T&ssd opinnaytetydssa selvitetddn ulkoisia syitd hoitoalalle hakeutu-
miselle, ei sitd, kuinka yksilon persoona ja luonne ovat vaikuttaneet hoitoalalle hakeutu-
miseen. Naitd ulkoisia syita hoitoalalle hakeutumiselle ovat hoitoalan erityispiirteet ja
miesten omat kasitykset tulevaisuudestaan hoitoalalla. Ulkoisia syitd kasitellaan

tarkemmin motivaation integratiivisesta mallista kertovassa luvussa.

3.1 Motivaatioteorioista

On olemassa useita motivaatioteorioita ja kasitykset motivaatioon vaikuttavista tekijois-
t& ovat muuttuneet vuosien kuluessa. Yleisessa psykologiassa tapahtui 1960-luvulla niin

sanottu “kognitiivinen vallankumous”, jolloin alettiin kiinnostua ihmisen tajunnan sisél-
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I0istd, ajattelusta, tulkinnoista ja havaitsemisesta. Tuolloin padhuomio alkoi kiinnittya

siihen, kuinka tietoa hankitaan, muodostetaan ja kdytetddn ja kuinka ajattelumme ohjaa
kayttaytymistamme. (Peltonen & Ruohotie, 1992, 16.)

Eri motivaatioteorioiden mukaan motivaatio muodostuu ihmisen arvoista, haluista, vie-
teistd ja tarpeista, joiden perusteella ihminen toimii jonkin pddméaéran saavuttamiseksi.
Motivaatio yllapitad ihmisen kayttaytymistd ja maarittelee, mitd valintoja ihminen tekee

tavoitellessaan jotain tiettyd padaméaéaraa. (Peltonen & Ruohotie 1992, 16-18).

Esimerkiksi motivaation kannusteteoria jakaa yksil6d eteenpdin vievét voimat taloudel-
lisiin ja ympdriston kannusteisiin, vuorovaikutuskannusteisiin seka tehtdvakannustei-
siin. (Peltonen & Ruohotie 1992, 58-60.) Yksild motivoituu tehtdvan suorittamiseen
parhaiten, kun han pitdd kannusteita houkuttelevina, opiskelua palkkioiden saavuttami-
sen valineena ja opiskelussa onnistumista haasteellisena (Peltonen & Ruohotie 1992,
62). Motivaation kannusteteoria ei mielestani tue tutkimustani siind mielessd, etté se ei
ota huomioon hoitoalan erityispiirteitd ja moninaisuutta yksilén pohtiessa ammatin va-
lintaansa. Voidaan olettaa, ettd jo paattdessaan hakea sairaanhoitoalan koulutukseen yk-
sild on pohtinut koulutusta ja tulevaisuuttaan tarkemmin, kuin omien viettiensa ja ym-

péristonsa vaatimusten perusteella.

Sosiaalisen oppimisen teorian mukaan ihminen oppii seuraamalla ympéristodén ja otta-
malla mallia muista ihmisist4 (Peltonen & Ruohotie 1992, 68-71). Sindnsé tdm4 teoria
liittyy l&heisesti sairaanhoitoalan kaytdnndnlaheiseen ja tydharjoittelupainotteiseen kou-
lutukseen, mutta hoitoalan asiantuntijaksi kehittyminen on paljon muutakin kuin malli-
oppimista, se vaatii ihmiseltd omaa kiinnostusta alaa kohtaan ja sit4, ett4 han kokee saa-
vuttavansa jotain hyodyllista valmistumisensa jalkeen. Sosiaalisen oppimisen teoria so-
pisi tdmén tyon nakokulmaksi, mikali tutkimuksella olisi tarkoitus selvitt&dd, missa maa-

rin koulutuksen ty6elamapainotteisuus on vaikuttanut alalle hakeutumiselle.
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MIESPUOLISTEN SAIRAANHOITO-OPISKELIJOIDEN SYITA
SAIRAANHOITOALALLE HAKEUTUMISELLE

l

i

Motivaatio =

MIKSI MIES HAKEUTUU
HOITOALALLE?

ihmisen kayttaytymista
ja valintoja ohjaavat
arvot, halut ja tarpeet

\ 4

/

\

Sisdinen motivaatio:
Yksilon sisalta
lahtoisin,

luonne, persoona

Ulkoinen motivaatio:
ympaéristo, ulkoa-
péin tulevat kannus-
teet

Miehen oma késitys
tulevaisuudesta
hoitoalalla; palkkaus,

eteneminen ym.

Aikaisemmat Motivaation
tutkimukset integratiivinen
malli

Hoitoalan erityispiirteet;
kouluttautuminen

hoitotydn haasteet,
muuttuva ty0 ym.

Mies hoito- Miesten
alalla kokemuksia
hoitoalalla

tyoskentelysta

Kuvio 1: Opinnéytetyon teoreettinen lahtokohta
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3.2 Motivaation integratiivinen malli

Peltonen ja Ruohotie (1992) ovat kéyttaneet psykologi Paul Pintrichin kehittdm&aa moti-
vaation integratiivista mallia selvittdessadn suoritettavan tehtdvan mielekkyyttd yksilol-
le. He kayttavat Pintrichin motivaatiokomponenteista nimityksié arvo. T&ssé opinnayte-
tyossa kaytetdan tutkimusongelman selvittdmisen ohjenuorana ja sité selventavéana teki-

jana Ruohotien ja Peltosen kéayttamié arvomalleja.

Tassa tyossa ei keskityta siihen, miten yksilon luonteenpiirteet vaikuttavat hdnen amma-
tin valintaansa tai minkalainen yksil6 hoitoalalle valikoituu. Motivaation integratiivisen
mallin mukaan ihminen ei toimi viettiensd varassa eik& hénen tarkoituksenaan ole ai-
noastaan tarpeidensa tyydyttdminen, vaan hén tekee valintansa harkiten ja asioita eri

kanteilta pohtien.

Motivaation integratiivinen malli antaa parhaan perustan tutkia sitd, mitka ihmisen luon-
teesta riippumattomat asiat vaikuttavat hanen ammatin valintaansa. Kuten edellé jo
mainitsin, tdm& malli on ollut tyoni eteenpéin vieva voima alusta alkaen. Motivaation

integratiivinen malli selvent& ja ohjaa tutkimusongelmani ratkaisemista.

Olen muokannut motivaation integratiivista mallia hoitotydn nakdkulmaa vastaavaksi
tuomalla siind esille hoitotyon erityispiirteitd luokittelemalla ne kuvion 2 mukaisesti

mielenkiinto-, saavutus- ja hyotyarvon alle (kts. s 12.).



MIKSI MIES HAKEUTUU HOITOALALLE?

A 4

MOTIVAATION INTEGRATIIVINEN MALLI

v

Mielenkiinto- Hyoty- Saavutus-
arvo arvo arvo
Jatkuva Asema Hoitoalantyon
ammatti- tydyhteisdssa vaativuus?
taidon ylla- tulevaisuudessa?
pitaminen? Hoitoalan tyén
Hoitoalan haastavuus?
Jatkuva palkkaus?
kouluttau- Hoitoalan
tuminen? Ammatin asiantuntijaksi
pysyvyys, kehittyminen?
Hoitoalan toiden
muuttuvat tyo- riittdvyys? Joku muu?
tehtévat/hoito-
alan kehitty- Etenemis-
minen? Mahdollisuudet?
Joku muu? Joku muu?
v ,
Kysely
Yhteenveto

l

Analysointi, johtopéaatokset

Kuvio 2.

Motivaation integratiivinen malli

12
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Sivulla 12 oleva kuvio selventdd myos opinndytetyoni teoreettista viitekehysta eli

sitd, kuinka motivaation integratiivinen malli on vaikuttanut tutkimukseni etenemiseen,
teoriatiedon kerdadmiseen sekd kysymyksenasetteluun. Kuvioon on listattu motivaation
integratiivisen mallin mukaisesti hoitoalan erityispiirteitd ja sitd kautta mahdollisesti
ammatinvalintaan vaikuttavia arvoja. Opinndytetyoni voi tuoda esille myds uusia
ammatinvalintaan vaikuttavia arvoja. Tastd syystd kuviossa on jokaisen kolmen arvon

alapuolelle merkitty my6s kohta joku muu”.

Kuviossa esitettdvat motivaation integratiivisen mallin kolme hoitotyén nakdkulmaan

muokattua arvoa selvennetéén tarkemmin seuraavissa kappaleissa.

3.3 Mielenkiintoarvo

Motivaation mielenkiintoarvo pitaa sisallaan yksilon tavoitteet ja arviot tehtavan, tassa
tyossa hoitoalan, Kiinnostavuudesta ja tarkeydestd. Mielenkiintoarvo ilmentda nimensa
mukaisesti yksilon sisdista kiinnostusta suoritettavaa tehtavaa tai sen asiasisaltéa koh-
taan. (Peltonen & Ruohotie 1992, 81.) Pintrich nimitti mielenkiintoarvoa arvokompo-

nentiksi.

3.3.1 Menneisyyden vaikutus yksilon mielenkiinnon kohteisiin

Yksilén mielenkiinnon kohteet seka hénen ajattelutapansa omasta tulevaisuudestaan oh-
jaavat hanen koulutus- ja ammattiuraansa liittyvia valintoja ja ratkaisuja. (Jarvi 1997,
29). Tietyn ammatin valitseminen riippuu ammattiin liittyvista aiemmista kokemuksista,
nakemyksista ja yksilon omista tavoitteista. Tiettyyn ammattiin suuntautumista ennakoi-
vat yleensa yksilon sukupuoli ja elaméntilanne. (Janhonen & Vanhanen-Nuutinen 2005,
18.)

Yksilon ajattelu on sidoksissa hanen omaan elinymparistdonsa seka niihin arvoihin, joi-
hin hdnet on lapsesta alkaen opetettu ja mihin hén on tottunut. Yksilo on siis sidoksissa

omaan taustaansa ja sosiaaliseen ympéristoonsa tehdessaan koulutukseensa ja ammatin
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valintaansa liittyvié valintoja. Tehdessadn valintoja yksilo ei vélttdmatta edes tiedosta

tekevansé valintoja lapsuutensa, elinymparistonsé tai arvojensa perusteella. Joillekin yk-
sil6ille on ehk& painotettu elaman aikana tiettyjen tdiden kuuluvan vain miehille tai nai-
sille ja pelkéstddn tdma saattaa estdd miehen hakeutumisen naisvaltaiselle alalle. Sosiaa-
linen ympéristo sisaltad paljon asioita, joilla on vaikutusta yksilon myohéisempiin valin-
toihin. Varsinkin ammatinvalintatilanteissa kaverien ja vanhempien kasityksen saattavat
muuttaa yksilon omia késityksid, ajattelua ja kayttdytymista ammatinvalinnan suhteen.
(Jarvi 1997, 47-57.)

Sairaanhoitaja saa ja joutuu nykyaan ottamaan vastuuta omasta toiminnastaan yh4 itse-
naisemmin. Tdhan on ohjannut yksilovastuinen hoitotyd, jonka perusasioihin kuuluvat
muun muassa vastuullisuus, koordinointi seka kattavuus. Tulevaisuudessa hoitotyon eet-

tinen perusta vahvistuu ja saa enemmaén merkitysta. (Hildén 2002, 24-26.)

3.3.2 Hoitoalan jatkuva kehittyminen mielenkiinnon yllapitajana

Sairaanhoitajan tyotehtévat sekd ammattitaitovaatimukset muuttuvat sen mukaan, kuin-
ka toimintaympdrist0 muuttuu, kuinka yhteiskunta muuttuu ja kuinka ihminen muuttuu
(Suikkala ym. 2004, 13-14). Mielestdni naméa erilaiset muutokset muokkaavat
hoitotyota jatkuvasti ja niinpd sairaanhoitajan tyotehtavien hallitseminen edellyttda
omien tietojen ja taitojen jatkuvaa péivittamistd ja kasitysté siitd, ettd opiskeluaikana
opitaan vain sairaanhoidolliset perusasiat. Sairaanhoitajan oppiminen jatkuu vield

tyGelamaan siirtymisen jalkeenkin.

Sairaanhoitoalan piirteisiin kuuluvat nykyisellddn kansainvélistyminen, uusien tyo- ja
hoitomenetelmien sek& hoivapalvelujen kehittdminen. Sairaanhoitoalan ty6tehtavéat
muuttuvat koko ajan ja muuttuvien tietojen hallinta edellyttda sairaanhoitajilta jatkuvaa
ammattitaidon yllapitdmistd ja kouluttautumista uusia ammattitaitovaatimuksia varten.
Sairaanhoitajien on kouluttauduttava jatkuvasti, jotta heiddn ammattiryhmé&nsa pystyisi
lisadmaan ammatillisia valmiuksiaan ja oikeudellista varmuuttaan toimia tehtévissaan.
(Suikkala ym. 2004, 12-14.)
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Sairaanhoitajan koulutuksen yhtena tavoitteena on, etta opiskelija osaa tulevassa

tytssddn toimia moniammatillisen tiimin jasenend ja kehittdd valmiuksiaan (Janhonen &
Vanhanen-Nuutinen 2005, 14.). Opiskelunsa aikana sairaanhoitaja on saanut oman
alansa erikoistiedot asiantuntijatehtdvissd toimimista varten. Tastd huolimatta hanen
tulee silti koko tyuransa ajan seurata alan kehitysta ja uusinta tietoa sekd hyddyntaa

sitd omassa tydssaan. (Hildén 2002, 55.)

Sairaanhoitajaopinnot antavat valmiudet hoitoalan kehittymisen seuraamiseen ja am-
mattitaidon kehittdmiseen ja sitd kautta mielenkiinnon yllapitdmiseen alaa kohtaan.
(Janhonen & Vanhanen-Nuutinen 2005, 15.) Valmistuneella sairaanhoitajalla on vahva
ja laaja hoitotyon tietopohja, jonka tulisi motivoida sairaanhoitaja jatkuvaan kouluttau-

tumiseen ja oman ammatillisen osaamisen yllapitamiseen (Hildén 2002, 45).

3.4 Hyotyarvo

Motivaation hyotyarvo kasittdd yksilon kyvyn saavuttaa padmaaransa ja sen, mitd hén
arvioi tehtdvan suorittamisen, tassa opinnéytetydssa valmistumisen, jalkeen saavansa it-
selleen. (Peltonen & Ruohotie 1992, 81.) Pintrich k&ytti hyttyarvosta nimitysta affektii-

vinen komponentti.

3.4.1 Ammatin yksilélle antamat mahdollisuudet

Ammatin yksi tarked tehtdva on antaa ihmiselle sosiaalinen asema, arvot, asenteet ja
odotukset yksilon eldméntapaan. Ammattiin liittyy piirteitd, jotka avaavat mahdolli-
suuksia ihmisen itsensd kehittdmiseen. Ammatti voidaan kokea kutsumuksena, pakkona
tai eldmantehtdvand. Tietyt tyon arvostustekijat, kuten ammatillinen asema, ammatin
pysyvyys ja palkkaus ohjaavat opiskelijaa tekemissd&dn ammattivalinnoissa. (Jarvi 1997,
24.) Yksilon ammatin valintaan vaikuttavat varmasti myods yksilon ajatukset siitd,
minkalaiset etenemismahdollisuudet hanelld on kyseisessa tydssa. Yksild pohtii, onko
uralla mahdollisuus edetéd eteenpdin, saada tyovuosien ja lisakoulutuksen kautta lisaa

palkkaa ja vaikutusvaltaa.
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Ammatin valintaan vaikuttaa myo6s se, millaiseen asemaan yksilé haluaa

tulevaisuudessa paasta. Nykyaikana yksi ammattiin hakeutumiseen vaikuttava seikka on
varmasti varmuus tyon jatkumisesta. Ammatin valintaan vaikuttavat tyon yksilolle
asettamat haasteet sek& mahdollisuudet jatkuvaan tyossa kehittymiseen (Jarvi 1997, 30-
39). Hildénin (2002, 79) mukaan luonnollisesti myds sairaanhoitajan omalla

etenemismotivaatiolla on merkitysta uralla etenemisen kannalta.

3.4.2 Sairaanhoitajan ammatin arvostus

Kolehmainen puhuu véitdskirjassaan “Naisten ja miesten tyot” (1999, 18) segretaatios-
ta, jonka han kasittaa tyomarkkinoilla ilmenevaksi ammattien, tydtehtdvien ja asemien
jakautumiseksi sukupuolen mukaan. Kolehmaisen mukaan tyémarkkinoilla sukupuol-
ten valinen tyonjako tulee esille siing, millaisissa ammateissa ja asemissa miehet ja nai-
set toimivat ja millaista tyota he tyopaikoillaan tekevét. (Kolehmainen 1999, 17-18.)
Kolehmainen toteaa, ettd miehet sijoittuvat naisia useammin ylempiin asemiin tydela-
massa ja etenevat urallaan naisia nopeammin. Kolehmainen mainitsee esimerkkina ter-
veydenhuollon, jossa miehet toimivat ladkareind ja naiset puolestaan sairaanhoitajina.
(Kolehmainen 1999, 23.)

Miehet ja naiset tydskentelevat padasiassa oman sukupuolensa tyypillisissd ammateissa.
Koulutusalat ovat yhté eriytyneitd sukupuolen mukaan kuin ammatit ja ihmisten koulu-
tusvalinnat suuntautuvat pa&asiassa omalle sukupuolelle tyypillisiin koulutuksiin. T&-
man lisdksi miehet ja naiset keskittyvat tydelamassa oman sukupuolensa tyypillisiin am-
matteihin. Vastakkaisen sukupuolen koulutuksen ja ammatin valinneet tyontekijat
pyrkivat tavallisesti vaihtamaan oman sukupuolen tyypillisiin  ammatteihin.
(Kolehmainen 1999, 252-254.) Terveyden ja Hyvinvoinnin Laitoksen tilaston kuntien
terveys- ja sosiaalipalvelujen henkiltstostd (2010) mukaan terveydenhuollossa miehid
oli eniten l&4&kareind. L&ékareistd 41,9 prosenttia oli miehid ja sairaanhoitajista hieman

alle 5 prosenttia oli miehia.

Sairaanhoitajan tyouran kannalta on merkittdvad, kuinka hyvin sairaanhoitaja itse tun-

nistaa omat persoonallisuuden piirteensa seka oppimiseensa liittyvét asenteet ja kdytan-
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not. Téhdn omaan kasvuun ja tydssd kehittymiseen vaikuttavat myonteisesti tyosta

saatavat kannusteet; tyon haasteellisuus, vaihteleva ja itsendinen tyd, mahdollisuus
itsendiseen  ongelmanratkaisuun sekd palkkaus. (Suikkala ym. 2004, 16.)
Sairaanhoitajan tulisi arvostaa omaa ammattitaitoaan ja omaa tyotddn myos juuri
valmistuttuaan, vaikka ammattitaito ei vield olekaan kehittynyt huippuunsa. Itsedén ja
tyotddn arvostava sairaanhoitaja on motivoitunut tyohonsa ja hénellda on korkea

tyémoraali.

Sairaanhoitajan tehtava yhteiskunnassa on potilaiden hoitaminen ja sairaanhoitajalla tu-
lee olla monipuoliset auttamistaidot (Hildén 2002, 54). Sairaanhoitajan osalta hoitosuh-
teen tulee olla ammatillinen ja hénen on oltava puolueeton ja objektiivinen. Hyva sai-
raanhoitaja on oman alansa asiantuntija, neuvottelija ja potilaan edustaja omista tunteis-
taan huolimatta. Sairaanhoitaja toimii itsendisesti hoitotydn asiantuntijana ja hanen
tyonsa perustuu hoitotieteeseen. Sairaanhoitaja kehittédd ja toteuttaa hoitotyotd, joka on
samanaikaisesti terveytta edistdvaa ja yllapitavad, sairauksia ehkdisevéd ja parantavaa
sekd kuntouttavaa. (Lauri 2006, 42, 47, 106.)

Sairaanhoitajilta edellytetddn kykyé arvioida itseddn ja omaa toimintaansa, kykya toimia
tiimin j&senend, kykyé ottaa vastaan ja antaa palautetta sekéa jatkuvaa sitoutumista hen-

kilokohtaiseen oppimiseen ja ammatilliseen kasvuun (Suikkala ym. 2004, 15-16).

3.5 Saavutusarvo

Motivaation integratiivisen mallin saavutusarvon perusteella yksilo arvioi sitd, kuinka
vaativana hén tehtavadnsa pitdd. Tassa opinndytetydssé yksilon tehtdva on sairaanhoita-
jan koulutus seka sairaanhoitajan tuleva ammatti. Saavutusarvo pitéa sisallaan yksilon
uskomukset omista kyvyistdan selviytyd tehtévista. (Peltonen & Ruohotie 1992, 81.)
Jotta ihminen voi arvioida omia kykyjaan selviytyé tehtdvéstaan, hénen on taytynyt jo

miettid, mitd hoitoala pitaa sisallaan ja mita silla alalla tydskenteleva voi saavuttaa.

Saavutusarvoon kuuluu siis se, minkdlaisena sairaanhoitajaopiskelija nékee ja kokee

hoitoalan ammatin ja missd maarin tdmé on vaikuttanut hanen syihinsé hakeutua alalle.



18
Omien ndkemystensd ja kokemusten perusteella  sairaanhoitajaopiskelija

yksinkertaistaa kasitystddn ammatista tai ammattiryhméstd, silla opintojensa
alkuvaiheessa hénelle tuskin on muodostunut tarkkaa kuvaa siitd, minké&laista
hoitoalalla tyoskentely todellisuudessa on. Han on muodostanut oman mielikuvan siita,
millaiselle alalle on hakeutunut ja tdmd mielikuva muuttuu opintojen ja tyduran

edetessa.

3.5.1 Hoitoalan tyon vaativuuden arviointi

Jarven (1997, 27-28) mukaan tyon vaativuutta arvioidessaan yksilo tulkitsee tulevaan
tyduraansa ja tulevaisuuteensa liittyvia seikkoja. Yksilo pohtii eri merkityksia omalle tu-
levalle ammatilleen ja tulevalle tyduralleen. Uskon, ettd sairaanhoitajaopiskelija ei tee
valintojaan halujensa ja viettiensd varassa vaan han pohtii kyseisen alan erityispiirteita
valintoja tehdessaan.

Hoitoala on jatkuvaa kasvua ja kehittymistd vaativa ala, joka vaatii tekijaltdan jatkuvaa
halua tiedonhankintaan ja oppimiseen (Janhonen & Vanhanen-Nuutinen 2005, 17). Hoi-
toalalla yksilo voi mielesténi kehittdd omaa ammatillista osaamistaan sek& pyrkia aktii-
visesti kohti oman alansa asiantuntijuutta. Myds Laakkonen on vaitoskirjassaan (2004,
13) todennut, ettd sairaanhoitajan ammattiin liittyy hoitotieteeseen perustuvaa erityis-

osaamista, joka kehittyy koulutuksen ja tyokokemuksen myoté.

Raija Hildénin (2002, 45) mukaan ammattikorkeakoulusta valmistuneella sairaanhoita-
jalla on laajaa ja monipuolista osaamista oman asiantuntijuutensa kehittymisen
kannalta. Hanell& on ammattiinsa tarvittavaa tietoa ja taitoa seka han tuntee tyoprosessit
ja tydympariston tyoharjoitteluiden kautta (Janhonen & Vanhanen-Nuutinen 2005, 15).
Valmistuneella sairaanhoitajalla tulisi olla monipuoliset valmiudet toimia erilaisissa
tyotilanteissa, mikd kannustaisi uuden tiedon etsimiseen ja takaisi sen, ettd selvida

jatkossakin erilaisista hoitotyon tilanteista.

Hoitoalalla on siis mahdollisuus jatkuvaan kehittymiseen ja hoitotyd muuttuu koko ajan,

joten siind mielessa hoitoala on haasteellinen ja vaativa ala. N&in ollen motivaation in-
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tegratiivisen mallin saavutusarvon tulisi vaikuttaa jonkin verran hoitoalalle

hakeutumisen syihin.

Hoitotydn opiskelu on jo sinalladn vaativaa, silla siihen liittyy runsaasti kaytannon tyo-
harjoitteluita. Tdmé voi olla haastavaa varsinkin niille henkil®ille, joilla ei varsinaisesti
ole kokemusta tyoeldamastd. Hoitotyon opiskelijalle alan opiskelu ja opiskeluun liittyvat
tyoharjoittelujaksot tarjoavat ammatillisen kasvuympariston. Sairaanhoitajaopiskelijan
ammatillinen identiteetti alkaa muotoutua koulussa ja tyoharjoitteluissa ja hioutuu huip-
puunsa ty6elaméssa. Harjoitteluissa opitaan yhteiset toimintakaytannot, toimintaa ohjaa-
vat kayttaytymissadnnot sekda hoitotyon ja hoitajan rooli tydyhteisosséd (Laakkonen,
2004, 14), mutta hoitotyon asiantuntijaksi kasvamiseen on viel& pitkd matka valmistu-

misen jéalkeen.

Suikkala, Miettinen, Holopainen, Montin ja Laaksonen (2004, 16) esittavat, ettd sairaan-
hoitajalla tulee olla korkea motivaatio ty6tadn kohtaan, hdnen tulee luottaa itseensé sek&
haluta ottaa kohtuullisia riskejé potilasturvallisuutta vaarantamatta ja hoitotyon eettiset
vaatimukset huomioon ottaen. Sairaanhoitajalta edellytetdén tieto- ja taitopohjan liséksi
aloitteellisuutta, luovuutta, Kriittistad suhtautumista tietoon ja valmiutta kohdata uusia ti-

lanteita ja ongelmia.

3.5.2 Hoitoalan erityisvaatimukset ja asiantuntijuus

Sairaanhoitajan ammatissa toimivan taytyy yleisten hoidollisten asioiden lisaksi osata
myaos erityisasioita, kuten edelld jo mainittiin. Hoitotydssé tarvitaan kykya itsendiseen
paatoksentekoon sekd vastuunottoa terveyden edistdmisestd, pitkaaikaissairauksien hoi-
dosta, seurannasta ja kuntoutuksesta. (Suikkala ym. 2004, 13-14.) Hoitotydn osaamis-
vaatimukset ovat mielestani jo niin laaja-alaiset, ettd tdmén taytyy vaikuttaa siihen, mik-
si yksilé hakeutuu hoitoalalle. En usko, ettd varsinkaan miesten kohdalla pelkastédéan
halu auttaa muita ihmisia tai luontainen empatiakyky riittaisivét syiksi hakeutua hoito-

alalle.
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Nykyiselladn sairaanhoidon asiakkaat ovat tietoisia oikeuksistaan ja vaativat

yksilollistd palvelua, saamaltaan palvelulta hyvéa laatua ja sairaanhoitohenkildstolta
hyvdd osaamista. Hildénin (2002, 56) mukaan sairaanhoitajan tuleekin osata ottaa
vastaan kritiikkida omasta tyodstddn ja kayttda tata saamaansa kritiikkid omaa tyotddn
rakentavasti ja sitd kautta kehittya aina paremmaksi sairaanhoitajaksi. Mielesténi tydssa
kehittyminen saadun kritiikin jalkeen on vaativaa, joka jo sindlladn lis&é
sairaanhoitoalan haastavuutta.

Kansainvilisen tyo6jarjeston ILOn suosituksen (1986) mukaan tyon vaativuuden
arviointi tulee kaésittdd tyon tekijélleen asettamien vaatimusten arvioinniksi. Tyon
vaativuus kasitetddn samaksi kuin tyon sisaltd, eli tyon vaativuudessa ei arvioida
tyontekijad, vaan sitd tyotd, jota hén tekee. Lait, asetukset ja velvollisuudet ohjaavat
sairaanhoitajan ty6té ja sairaanhoitajan on huolehdittava siitd, ettd han tuntee nama lait,
asetukset ja ohjeet, jotka koskevat hdnen erikoisalaansa. Jokaisen organisaation tulisi
edellyttaa, ettd henkilokunta on pétevéé ja ettd patevyys on madritelty ja dokumentoitu.
(Hildén 2002, 51, 90, 100.) Tahan ammatilliseen osaamiseen ja lakien noudattamiseen
ei vaikuta sairaanhoitajan sukupuoli vaan ohjeistuksia on noudatettava sukupuolesta

riippumatta.

Hildén (2002, 90) mainitsee hoitotyon taitostandardit, joiden avulla tyontekijan pitaisi
tietdd, miten tydskennelld niin, ettd hoitotyo olisi asiakkaan kannalta turvallista ja vai-
kuttavaa. Kansalliset taitostandardit antavat Hildénin (2002, 90) mukaan yhteisen kie-
len, pddmadran ja ndkemykset hoitoalan tyontekijoille, asiakkaille, opiskelijoille, tyon-
antajille ja kouluttajille. Nama taitostandarditkaan eivat ole sukupuolesta riippuvaisia,

vaan jokaisen sairaanhoitajan on tiedostettava kyseiset standardit tyossaan.
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4 OPINNAYTETYON TOTEUTTAMINEN

Opinnaytetyossani kaytan kvalitatiivista tutkimusmenetelmaa ja aineiston hankintame-
netelména avointa kyselya. Olen valinnut ndma menetelmat siksi, ettd néitd menetelmia
kayttdmalla saan parhaiten vastaukset siihen, miksi miehet ovat hakeutuneet hoitoalalle.
Mielestani kvantitatiiviset tutkimusmenetelmat eivétka tarkasti maaritetyt kyselylomak-
keet tuota t&ssd tutkimuksessa sellaisia yksilollisiad vastauksia, joita etsin. Valmiiksi
madritetyt vastausvaihtoehdot eivat antaisi minulle mahdollisuutta selventdd kysy-
myksiéni eiké vastaajille mahdollisuutta tarkentaa vastauksiaan. Tdssa opinndytetydssa
avoin kysely antaa parhaiten niit4 vastauksia, joita t4ssd opinnédytety6ssa haen. Tutki-

musaineiston analyysimenetelména kaytan teorialahtoista siséllénanalyysia.

4.1 Kvalitatiivinen tutkimusmenetelma

Kvalitatiivinen tutkimusmenetelma on laadullinen tutkimusmenetelméd, jossa panoste-
taan tutkimusaineiston laatuun. Kankkunen ym. (Kankkunen & \ehvildinen-Julkunen
2009, 50.) ovat keranneet ja listanneet eri tutkijoiden teoksista kvalitatiivisen tutkimus-
menetelmén tunnuspiirteiksi naturalistisuuden, persoonakohtaisuuden, yksil6llisyyden,

dynaamisuuden, induktiivisuuden seké tutkimusasetelmien joustavuuden.

Kvalitatiivisen tutkimuksen naturalistisuus tarkoittaa asioiden tarkastelua niiden luon-
nollisissa olosuhteissa. Kvalitatiivisen tutkimuksen persoonakohtaisuudella ja yksilolli-
syydelld kuvataan kvalitatiivisen tutkimuksen induktiivista luonnetta ja toisaalta tutkit-
tavan yksilon tuntemusten ja toiveiden kuuntelua. Kvalitatiivisen tutkimuksen dynaami-
suus puolestaan liittyy tutkimuksen muotoutumiseen tutkimusprosessin aikana (tutki-
mustehtévien tdsmentyminen). Kvalitatiivisen tutkimuksen induktiivisuudella tarkoite-
taan vapautta teoriaohjautuvuudesta ja myos kvalitatiivisessa tutkimuksessa kéytettava

paattelytapa noudattaa tatd muotoa. Tutkimusasetelmien joustavuudella tarkoitetaan
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usein sitg, ettd aineistojen hakeminen ja keruu voivat muovautua tutkimusprosessin

aikana. (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2009, 51.)

Hirsjarven, Remeksen ja Sajavaaran (2004) mukaan kvalitatiivinen tutkimus on koko-
naisvaltaista tiedon hankintaa, jonka pdaméaérana on tutkimusaineiston monitahoinen ja
yksityiskohtainen tarkastelu. Kvalitatiivisessa tutkimusmenetelméssd tieto kootaan
luonnollisissa ja todellisissa tilanteissa ja tutkija luottaa omiin havaintoihinsa ja keskus-

teluihinsa tutkittavien kanssa.

Hirsjarvi ym. (2004, 152) toteavat, ettd kvalitatiivisessa tutkimusmenetelméssa on lah-
tokohtana todellisen elaman kuvaaminen ja silla pyritddn tutkimaan kohdetta mahdollis-
imman kokonaisvaltaisesti. Kvalitatiivisen tutkimuksen pyrkimyksena on 16ytaa tai pal-
jastaa tosiasioita kuin todentaa jo olemassa olevia vaittamia. Mina olen valinnut kvalita-
tiivisen tutkimusmenetelmén kaytettavéksi tdssa opinndytetyossd, koska tarkoitukseni
on loytdad mahdollisimman luotettavaa ja yksityiskohtaista tietoa siit4, miksi miehet
hakeutuvat sairaanhoitoalalle. Kvalitatiivinen tutkimusmenetelma antaa minulle ja tut-
kittaville paremmat mahdollisuudet kuvata syita sille, miksi tutkittavat ovat hakeutuneet

sairaanhoitoalalle kuin maérallinen tutkimus.

Tutkittavien henkildiden nakdkulmien ja syiden esille tuominen on yksi opinnaytetyoni
tarkein tehtdva. Olen valinnut tassd opinnaytetydssa kaytettavaksi kvalitatiivisen tutki-
musmenetelman, koska néin pystyn valitsemaan tutkimuksen kohdejoukon tarkoituk-
senmukaisesti. Jos tutkimuksen kohdejoukko on valittu tarkoituksenmukaisesti (selvitta-
mé&én syitd sairaanhoitoalalle hakeutumiselle), tutkittavien ndkokulmat paasevat parhai-

ten esille.
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4.2 Avoin kysely

Avoin kysely on menetelmd, joka tarkoittaa sitd, ettd haastattelun keskeiset asiat on so-
vittu etukateen mutta aineiston keruuseen liittyy myoés vapauksia. (Kankkunen & Vehvi-
ldinen-Julkunen 2009, 97.) Teemahaastattelu on lomakehaastattelun ja avoimen haastat-

telun valimuoto.

Opinnaytetyossani olen laatinut ja suunnitellut kysymykset motivaation integratiivisen
mallin mukaan vastaamaan tutkimustehtéviini. Laatimani kyselyn kysymykset 1 ja 2
liittyvat motivaation integratiivisen mallin mielenkiintoarvoon. Niilla selvitetd&n, miksi
han on hakeutunut hoitoalalle ja milla tavalla hoitoalalla vaadittava jatkuva kouluttautu-

minen vaikuttivat opiskelijan alan valintaan. (Liite 2.)

Kysymykset 3 ja 4 liittyvat motivaation integratiivisen mallin saavutusarvoon. Niill&
selvitetddn, milla tavalla monipuoliset ty6llistymismahdollisuudet ja monipuoliset osaa-
misvaatimukset vaikuttivat alan valintaan. Kysymykset 5, 6 ja 7 liittyvat motivaation in-
tegratiivisen mallin hy6tyarvoon. Niilld selvitetddn, milld tavalla mahdollisuudet uralla
etenemiseen, palkkaus sekd varmuus tulevasta tyollistymisestd vaikuttivat alan valin-
taan. (Liite 2.)

4.3  Aineiston analyysi

Tutkimusaineistoa analysoidessani olen keskittynyt siihen, mitd tutkittavat ovat ilmaiss-
eet jolloin saan haastatteluaineistostani sanallisen ja selke&n vastauksen tutkimusongel-
maani. T&ssé opinndytetydssa olen valinnut kaytettdvaksi analyysimenetelmaksi teoria-
lahtdisen sisdllonanalyysin, koska tarkoitukseni on kuvata tutkimustulokset tiivistetyssa

ja yleisessé muodossa mahdollisimman objektiivisesti. (Tuomi & Sarajérvi 2009, 103.)

Teorialahtoisessa siséllonanalyysissa aineiston analyysia ohjaa valmis, aikaisemman tie-

don perusteella muodostettu teoria tai késitejarjestelmé (Tuomi & Sarajarvi 2009, 115).



24
Tutkimusaineiston luokittelu perustuu siis aikaisempaan viitekehykseen, joka ohjaa

analyysia. Tassa opinndytetydssd motivaation integratiivinen malli ohjaa aineiston
analyysid. Saan motivaation integratiivisesta mallista suoraan ne kategoriat, joihin
tutkimusaineisto suhteutetaan. (Tuomi & Sarajérvi 2009, 97-98, 113.)

Tuomen ja Sarajarven (2009, 113) mukaan teorialdhtdisen sisallonanalyysin ensimmai-
nen vaihe on analyysirungon muodostaminen. T&ssd opinndytetydssa tamé analyysirun-
ko tulee suoraan motivaation integratiivisesta mallista (kts. kuvio 2, s. 10). Ylaluokkina
tutkimuksessa ovat teoriasta nousseet saavutus-, hyoty- ja motivaatioarvo. Alaluokkia
ovat kyselyaineistosta muodostuneet asiat. Kayttdmalla motivaation integratiivista mal-
lia analyysirunkona olen poiminut kerddmastani tutkimusaineistosta ne asiat, jotka kuu-
luvat motivaation integratiivisen mallin ylaluokkiin. Opinndytetyon liitteena (liite 3) on

opinnaytetydssani kayttdma analyysirunko.

4.4  Opinnaytetyon luotettavuus

Kimmo Vehkalahden kirjassa ”Kyselytutkimuksen mittarit ja menetelmét” (2008, 40)
tutkimuksen luotettavuudesta puhuttaessa erotetaan toisistaan validiteetti ja reliabiliteet-
ti. Vehkalahden (2008, 41) mukaan naille sanoille sopivat suomennokset olisivat péate-
vyys ja tarkkuus, mutta han toteaa, etta niistd kdytetadn myos nimityksia patevyys (vali-

diteetti) ja luotettavuus/toistettavuus (reliabiliteetti).

Tuomen ja Sarajarven (2009, 136) mukaan tutkimuksen validiteetilla tarkoitetaan sitg,
ettd tutkimuksessa on tutkittu juuri sitd, mita alun perin oli tarkoitus tutkia. Heidan mu-
kaansa reliabiliteetti kuvaisi tutkimuksen toistettavuutta. Tuomi ja Sarajarvi mygs mai-
nitsevat, ettd laadullisen tutkimuksen piirissa validiteetin ja reliabiliteetin ké&sitteitd on
kritisoitu siksi, ettd ne ovat syntyneet maaréllisen tutkimuksen piirissa ja vastaavat ka-
sitteind maarallisen tutkimuksen tarpeisiin (Tuomi & Sarajarvi 2009, 136). Téasta syysta
mind keskityn t4ssd opinndytety0ssa vain puhumaan tutkimuksen luotettavuuteen

vaikuttavista seikoista.
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Opinnaytetyossani olin kiinnostunut siitd, miksi miehet hakeutuvat sairaanhoitajiksi,

joten tutkimuksen kohdejoukoksi tulivat sairaanhoitajiksi opiskelevat miehet. Laatimani
kyselylomakkeen l&hetin sahkopostitse Tampereen ammattikorkeakoulussa ensimmaéisté

ja toista vuottaan sairaanhoito-opintoja suorittaville miespuolisille opiskelijoille.

Lahetin kyselyn yhteensé 41:lle vuonna 2009 sekd vuonna 2010 sairaanhoito-opintonsa
aloittaneelle miespuoliselle opiskelijalle. Lahetin kyselyn tutkittaville maaliskuun alussa
2011 ja annoin heille kaksi viikkoa vastausaikaa. Annetussa maardajassa kyselyyn vas-

tasi viisi kyselyn saanutta sairaanhoitaja-opiskelijaa.

Vastausmadréni alhaisuuteen on voinut vaikuttaa se, ettd kaikki kyselyn saaneet kohde-
henkilot eivat vélttamatta kayta Tampereen ammattikorkeakoulun séhkdpostia s&éédnnolli-
sesti eivatkad nain ollen ole huomanneet ldhettdmaani kyselya vastatakseen siihen ajois-
sa. Osa tutkimuksen kohdehenkil@ista on voinut myos olla kyselyn ajankohtana tydhar-
joittelussa, jolloin heiltd on jaanyt lahettdmani kysely lukematta tai he ovat lukeneet sen

vasta vastausajan paatyttya.

Kyselylomakkeessa (liite 2) oli saatekirje (liite 1) ja yhteensa seitsemédn kysymysta.
Vastausaktiivisuus on todennékdisesti myos riippunut vastaajan viitselidisyydestd lukea
kyselyn saatekirjelméd sek& paneutua kysymyksissd esitettyihin asioihin. Kyselyn
saatekirjelmé oli mielestani kuitenkin riittdvan mielenkiintoinen sek& kohdehenkildille
lahettdmasséani sahkdpostissa mainitsin, ettd kysymyksiin voi vastata niin lyhyesti tai
pitkasti kuin haluaa. Osalle kohderyhmdn henkilGistd on voinut olla vaikeaa ilmaista

itsedan kirjallisesti vastatakseen seitsemddn kysymykseen.

Saatujen vastausten maaran alhaisuutta pohdittaessa tulee esille myos se, onko kyseinen
aihe ollut riittdvan mielenkiintoinen vastaajalle. Mikéli vastaajista on tuntunut silta, ettei
kyseinen aihepiiri kosketa heité eika sill& ole heiddn omalta kohdaltaan merkitystd, he
ovat voineet jattaa vastaamatta. Kyselyn kohdejoukko oli kohtalaisen suuri, joten osa
kyselyn saaneista henkil6istd on voinut jattdd vastaamatta kyselyyn ajatellen, ettd joku

muu vastaa kuitenkin eika hanen tarvitse.
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Mikali kyselylomake olisi laadittu eri tavalla, esimerkiksi kayttaméalla eri vaittamig,

joista vastaajat olisivat voineet valita asteikolla 1-5 itsed&n parhaiten kuvaavan vastauk-
sen, vastausprosentti olisi voinut nousta hieman. Tallaisen kyselylomakkeen huono puo-
li tutkimukseni kannalta oli se, etteivat kohdehenkil6t voisi vastata omin sanoin heille
esitettyihin kysymyksiin ja nain ollen opinnéytetydstani olisi jadnyt puuttumaan asioita.
Omin sanoin annetuista vastauksista 16ytyy usein myos sellaisia asioita, joita kysymyk-
sissd ei ole esitetty tai haettu.

Alun perin tdma opinndytetyo oli tarkoitus suorittaa teemahaastattelulla, mutta aikatau-
lun vuoksi tdma ei ollut mahdollista. Teemahaastattelun ongelma tdssé opinnéytetydssa
oli, kuinka olisin saanut sovitettua aikatauluun riittdvan monta haastattelua sek& kuinka
opinndytetyon aikataulu olisi sopinut yhteen tutkittavien henkiléiden aikataulujen kans-
sa. Teemahaastatteluunkaan ei kohdejoukkoon kuuluvan henkilon ole pakko suostua, jo-
ten en usko, ettd saatujen vastausten maara olisi teemahaastattelulla juurikaan noussut

suuremmaksi.

Osalle kohdejoukon henkildista kévin esittdytymassa ja esittelemdasséa opinnaytetyoni ja
kyselyni henkilokohtaisesti. Opinndytetyon aikataulutuksen vuoksi en pystynyt esittele-
maan tutkimustani suurelle joukolle vastaajia. Mikali olisin pystynyt ndin tekemaan, us-

kon, ettd saatujen vastausten maaré olisi ollut suurempi.

Ne opiskelijat, jotka ovat vastanneet kyselyyn, ovat saaneet rauhassa tutustua esitettyi-
hin kysymyksiin sekd pohtia omia vastauksiaan. Uskon, ett4 saamani vastaukset ovat jo-
kaisen kyselyyn vastanneet opiskelijan rehellisid ja totuudenmukaisia vastauksia, joita

talla opinnaytetyoll& haettiin.
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4.5 Opinndytetyon eettisyys

Hirsjarven, Remeksen ja Sajavaaran (2004, 24) mukaan tutkimusaineiston keradmisessa
on huomioitava vastaajan pysyminen anonyymina, tutkimuksen luottamuksellisuus seké
se, ettd tutkimusaineisto tallennetaan asianmukaisesti. Suomen Akatemian tutkimuseet-
tisten ohjeiden mukaan (Tuomi & Sarajarvi 2009, 132-133) tutkijan tulee olla rehelli-
nen, huolellinen ja tarkka seka noudattaa avoimuutta tutkimuksensa tuloksia julkaistaes-
sa. Tutkimuksen tulee olla suunniteltu, toteutettu ja raportoitu tieteelliselle tiedolle ase-

tettujen vaatimusten mukaisesti.

Eettisessa tutkimuksessa tutkija selvittda tutkimukseen osallistuville henkildille tutki-
muksensa tavoitteet ja menetelmét. Tutkittavien on osallistuttava tutkimukseen vapaaeh-
toisesti omasta suostumuksestaan ja tutkimuksen on oltava luottamuksellista. Tutkimuk-
sen yhteydessa saatuja tietoja ei luovuteta ulkopuolisille eika niitd kdytetd kuin luvat-
tuun tarkoitukseen. Tutkimukseen osallistuneiden henkildiden on pysyttdva nimettomi-
na. (Tuomi & Sarajarvi 2009, 131.)

Taman opinndytetyon toteuttamista varten anoin tutkimusluvan Tampereen ammattikor-
keakoululta. Tutkimuslupa-anomukseen liitin tutkimussuunnitelman, jossa esitin tutki-
muksen tarkoituksen ja tehtavat. Tutkimusluvan myénsi Tampereen ammattikorkeakou-

lu.

Kohdejoukolle lahettdmassani kyselylomakkeessa oli mukana saatekirje (kts. liite 1),
jossa kerrottiin lyhyesti tutkimuksen tavoite ja tarkoitus. Saatekirjeessé kerrottiin
vastaajille tutkimukseen osallistumisen vapaaehtoisuudesta seka siitd, ettei heidéan
henkilttietonsa tulisivat vain tutkimuksen tekijan tietoon. Saatekirjeessd oli omat
yhteystietoni, mikali tutkittavat olisivat halunneet kysyd minulta tarkempia tietoja

kyselysta ja sen suorittamistavasta.
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Sain Tampereen ammattikorkeakoululta kohdejoukkoon kuuluvien henkiltiden

Tampereen ammattikorkeakoulun sisdiset sahkopostiosoitteet, joihin l&hetin kyselyni.
Vastaajat lahettivat minulle vastaukset suoraan Tampereen ammattikorkeakoulun
séhkdpostistaan. Opinndytetyon tuloksia analysoidessani ja tuloksia raportoidessani
olen huomioinut  kaikkien vastaajien vastaukset. Opinndytetyon tulosten
raportointiosuudessa kayttaméni sitaatit olen poiminut ja valinnut niin, ettei vastaajan
henkil6llisyys tai muut vastaajan tunnistamisen mahdollistavat tekijat kdy ilmi missaan

vaiheessa.

Opinnaytetyon tuloksia kasiteltdessd vain mind tutkijana olen lukenut vastanneiden
kohdehenkil6iden vastaukset. Sahkopostiini saamani vastaukset olen havittanyt
poistamalla ne sahkopostistani sekd sahkopostistani tulostamani vastaukset olen

havittanyt asianmukaisesti tutkimusaineiston analysoinnin jalkeen.
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5 TULOKSET

Opinnaytetyon tulokset esitetddn motivaation integratiivisen mallin paaluokkien mukai-
sesti ryhmiteltyind. Tutkittavien alkuperdisista lausumista on tehty pelkistykset ja néista
pelkistyksista luotu tutkimuksen alaluokat. Tutkimustulosten analyysirunko on opinnay-

tetyoni liitteend 3.

5.1 Alalle hakeutumisen motivaatio (mielenkiintoarvo)

Opinndytetyoni ensimmaéisend tehtdvana oli selvittad, miksi miehet ovat hakeutuneet
hoitoalalle. Kysyttdessd, miksi olet hakeutunut juuri tahan koulutukseen, suurin osa vas-
taajista kertoi syyksi hoitoalan koulutukseen hakeutumiselle sairaanhoitajan tyon itses-
séan kaikkine piirteineen. Hoitoalalle hakeutumiseen oli vaikuttanut myos se, etté tutkit-

tavat henkilot pitavat tekem&ansa tyota tarkeéna.

”Koen tdmén olevan tirkeda tyotd ja tahdon tehda tarkedd tyotd.”
”Kylla alalle hakemisen syyt ovat ty0ssa itsessddn.”

’Kiinnostaa thmisldheinen ty0 ja auttaminen.”

Osalle vastaajista oli tdrkedd valita ala, jossa saa olla ihmisten kanssa tekemisissa ja aut-

taa ihmisia.

”Ty0 on vaihtelevaa ja kliseisesti sanoen, tykkédédn auttaa thmisid.”

”Sairaanhoitajan tyd siséltdd sopivasti haastavia kdytdnnon tehtdvid ja

ihmisten kanssa tydskentelyd.”
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Alalle hakeutumisen vaiheessa kyselyyn vastanneet henkil6t ovat pitdneet hoitoalaa

mielenkiintoisena ja monipuolisena alana. Koulutuksessa opiskeltavat asiat seka alan
ammattitaitovaatimukset koettiin mielenkiintoisiksi ja motivaatiota lisdaviksi tekijoiksi.
My0s se, ettd sairaanhoitajan ammatissa pystyy yllapitdmaan omaa ammattitaitoaan jat-

kuvasti, on lisdnnyt mielenkiintoa alaa kohtaan.

” TyOssé kehittyminen teki alan entistd mielenkiintoisemmaksi.”

”Asiat joita pitdd opiskella ja osata ovat tilld alalla my6s ddrimmiisen

mielenkiintoisia.”

”Hyvinkin paljon (monipuoliset osaamisvaatimukset) vaikutti.”

Kyselylomakkeessa esitettyjen kysymysten ulkopuolelta kavi ilmi, ettd jotkut vastaajista
olivat hakeneet johonkin muuhun hoitoalan koulutusohjelmaan, mutta eivat olleet tul-
leet valituiksi kyseiseen koulutusohjelmaan ja sitd kautta paatyneet hakemaan sairaan-
hoitajan koulutukseen.

5.2 Palkkaus ja jatkuva tydssa kehittyminen (hyotyarvo)

Opinndytetyoni toisena tehtdvana oli selvittad, miten alan palkkaus sek& mahdollisuus
jatkuvaan tyossd kehittymiseen ovat vaikuttaneet alan valintaan. Jokainen vastaajista
piti hoitoalan palkkausta riittdmattémana hoitoalan vaativuuteen nahden, mutta huono
palkkaus ei vaikuttanut kielteisesti hoitoalan valintaan. Palkkauksella ei ollut merkitystéa
alalle hakeutumiselle, sill& tyon haastavuus, kouluttautumismahdollisuudet ja tyon tér-

keys menivaét tutkittavien henkil6iden vastauksissa palkkauksen edelle.

”Palkan tulisi olla korkeampi tyon vaativuuden vuoksi, mutta eipé se

muuten kiinnostavalle alalle estdnyt hakeutumasta.”

Palkkaushan on tietty surkea, mutta kylldhan silld pérjas.”
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Monet vastaajista pitivat tdrkeand hoitoalan valintaan vaikuttaneena seikkana jatku-

vaa tyossa kehittymista ja jatkuvaa kouluttautumista. Vastaajat kokivat myos, etté jatku-
va tyohon kouluttautuminen on yksi tehtya ty6td kohtaan mielenkiintoa yllapitavista te-
Kijoista.

”Se (jatkuva tyossd kehittyminen) teki alan entisti

mielenkiintoisemmaksi.”

“Hoitoalalla kiinnostavat nimenomaan juuri tillaiset tehtavéat.”

Toisaalta jotkut mainitsivat myos, etté jatkuva kouluttautuminen voi jossain tyduran vai-

heessa alkaa kyllastyttaa.

”Tosin jossain vaiheessa se opiskelu voi alkaa myos kylldstyttad.”

”Ei se ( monipuolinen osaaminen) oikeastaan mitenkddn vaikuttanut. Se

oli selvéd kun tiesi, mité sairaanhoitajat tekevét.”

5.3 Tulevaisuus hoitoalalla (saavutusarvo)

Opinnaytetyoni kolmantena tehtdvénd oli selvittdd, mitd miehet ajattelevat tulevai-
suudestaan ja tyollistymismahdollisuuksistaan hoitoalalla. Monet vastaajista pitivat hoi-
toalaa turvallisena valintana tulevaisuutensa kannalta. Tutkimuksen kohdehenkil6t oli-
vat opintojensa alkuvaiheessa olevia opiskelijoita, mutta saatujen vastausten perusteella

he olivat ajatelleet elaméénsa jo valmistumisen jalkeiseen aikaan seka tydllistymiseen.

Saaduista vastauksista kavi selkedsti ilmi usko tyollistymiseen ja tyopaikan 16ytymiseen
mistd tahansa Suomesta. Varmuus tyOpaikasta ja usko siihen, ettd hoitoalalta eivat tyot

lopu kesken, oli vaikuttanut miesten hakeutumiseen hoitoalalle.
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”Antaa tavallaan turvaa tulevaisuutta ajatellen ja tietdd, ettd mihin

tahansa suomessa muuttaa, voi tydskennelld sairaanhoitajana ja

yksikditd joissa voi tehdi tyotd on useita erilaisia.”

”Alalla on hyvit tyollisyysndakymét.”

Lahes kaikille vastaajille oli tarkeaé, ettd sairaanhoitajan uralla voi edetd ja kouluttautua
lisad tai kokonaan uuteen ammattiin. Osa vastaajista ei tulevaisuudessa ja valmistumisen
jalkeen aio jaada sairaanhoitajan ammattiin, vaan suunnitelmissa on kouluttautua pidem-
mélle ja edetd uralla sitd kautta. Saatujen vastausten perusteella sairaanhoitajan amma-

tin koetaan olevan erdénlainen ponnahduslauta tulevaan ja varsinaiseen ammattiin.

”Pidén kuitenkin ylempéé amk tai yliopisto-opintojakin mahdollisina.”
”Uralla etenemisen mahdollisuudet ovat myds téarkeitd.”

Jatkokoulutusmahdollisuudet koen hyvin tarkeiksi.”

Monet vastaajista mainitsivat haluavansa tulevaisuudessa ja sairaanhoitajaksi valmistu-
misen jalkeen opettajiksi, esimiehiksi tai laakéareiksi. Jotkut vastaajista pitivat tarkeéna
sairaanhoitajaksi valmistumisen jalkeen sitd, ettd paasee vakituiseen ja pitkdaikaiseen

tyOsuhteeseen, jossa voi itse vaikuttaa tydvuoroihinsa.

”Olen kiinnostunut myods alan opettajan tehtédvisti tulevaisuudessa.”

”Johtotehtidvatkin voisivat kiinnostaa.”

”Toivoisin, ettd sairaanhoitajan koulutuksesta tehtiisiin reitti valmistua

jatko-opintojen myoté ladkariksi.”

My®os hoitoalan tyon haastavuus ja vaihtelevuus ovat vaikuttaneet tutkittavien henkiloi-
den syihin hakeutua hoitoalalle. Jotkut vastaajista kokivat, etteivat muut ammatit kuin

sairaanhoitajan ty6, anna heille tarpeeksi haasteita.
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”Tyd vanhustydssé tai kotihoidossa ei anna tarpeeksi

haasteita.”

Saaduista vastauksista kdy ilmi, ettd osaa vastaajista on hoitoalalle hakeutumisessa ja
opintojen alkuvaiheessa jollain tavalla pelottanut hoitoalan tyon ammattitaitovaatimuk-
set sekd tyon haastavuus. Tdma pelko on kuitenkin voitettu silld, ettd sairaanhoitajan tyo
on kuitenkin erityisosaamista vaativaa ja tekemélld sairaanhoitajan tyota pystyy aut-
tamaan ihmisié. Vaikka hoitoalan vaativuus on pelottanut opintojen alkuvaiheessa, juuri
tdma vaativuus ja haastavuus on houkuttanut miehet hakeutumaan hoitoalalle ja tdma

seikka on ollut hoitoalaan kohdistuvaa mielenkiintoa liséava tekija.

”Jokaisella alalla vaaditaan asiantuntemusta ja osaamista, mutta ihmisten
kanssa tyoskennellessd ndmé asiat korostuvat ja mokailun” seuraukset

voivat olla vakavia.”

“Toisaalta joutui miettimddn, ettd pystynko tyoskentelemdédn tallaisen
vastuun kanssa, mutta toisaalta voi ajatella osaavansa jotain erityista ja

olevansa suureksi avuksi ihmisille.”

Lahes kaikki vastaajista pitivat varmuutta hoitoalalle tyollistymisestd valmistumisen

jalkeen merkittavana tekijana hoitoalan valinnalle.

”Se (varmuus tyollistymisestd) oli keskeinen syy.”
”Olihan se varma tyollistyminen yksi tekija joka vaikutti.”
”Varmuus tyollistymisestd on tarkedd.”

”Ehképé jopa yksi merkittdvimmisté syistd, miksi alan valitsin.”

Lahes jokainen vastaajista piti tdrkednd alan valintaan vaikuttaneena seikkana sit4, etta

hoitoalalla on mahdollisuus ty6llistyd moniin erilaisiin tyotehtéviin ja tyopaikkoihin.
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Osalle vastaajista hoitoalan valinnassa oli tarkedd se, ettd saatuaan sairaanhoitajan

koulutuksen tytpaikkaa voi vaihtaa helposti, mikali kyllastyy tekemaansé tyéhon. Hoi-
toalaa tulevaksi ammatikseen valitessaan vastaajat arvostivat sit4, ettd samalla koulutuk-

sella voi tydllistyd moniin eri tydpaikkoihin.

”Voi vaihtaa maisemaa tai kouluttautua lisié jos siltd tuntuu.”

”Suuri rikkaushan se on, ettd voi samalla koulutuksella aina vaihtaa
tyopaikkaa hyvinkin erilaiseen.”

”Halusin alan, jonka sisélld voi olla erilaisia tyopaikkoja, joihin pitevyys
16ytyy samalla tutkinnolla.”

”Ammatin monipuolinen tydkenttd oli yksi madraava tekija.”

Kyselylomakkeessa esitettyjen kysymysten ulkopuolelta kavi ilmi, ettd osalla vastaajista
on ollut aikaisempi ammatti, jolta he ovat lahteneet hoitoalalle juuri varman ty6llistymi-
sen ja tyon riittdvyyden vuoksi. Vastaajat, joilla on ollut aikaisempi ammatti, eivét ole

pitdneet entistd ammattiaan myoskaan riittdvan haastavana ja motivoivana.



35
6 POHDINTA

Taman tutkimuksen aineiston analysointia helpotti suuresti Tuomen ja Sarajérven
(2009) esimerkit teorialdhtdisen sisallonanalyysin tekemisestd. Mielesténi siséllonana-
lyysi oli ainoa vaihtoehto tdmén opinnaytetyn tutkimustulosten analysointiin, silla si-
séllonanalyysin kéayttdmiseen riittdd pienikin aineisto, josta tutkija voi tehd& johtopaa-
toksia. Valitsemani tutkimusmenetelma, aineiston analyysimenetelma sek& tutkimustapa

ovat olleet mielesténi tdéhan tutkimukseen juuri sopivat.

Laadullisissa tutkimuksissa aineiston koot eivat vaihtele merkittavasti ja paasaantoisesti
aineiston koko on pieni verrattuna méaarélliseen tutkimukseen. Laadullisessa tutkimuk-
sessa on tarkead, ettd tutkimuksen kohdehenkilot tietavét tutkittavasta asiasta mahdolli-
simman paljon tai heilla on kokemusta asiasta. (Tuomi & Sarajéarvi 2009, 85.) Vaikka
tassa tutkimuksessa vastausprosentti jai pieneksi, uskon, ettd kyselyyn vastanneet henki-
|6t ovat vastanneet rehellisesti ja pohtineet antamiaan vastauksia huolella ja sitd kautta

tutkimuksen luotettavuus on lisdantynyt.

Kuten aikaisemmin tutkimuksen luotettavuutta ké&sittelevdssa osiossa mainitsin, tutki-
mus oli alun perin tarkoitus suorittamalla teemahaastatteluja henkilokohtaisesti. Teema-
haastattelua kayttdmalla olisin todenndkoisesti saanut enemman tietoa haastateltavilta,
sill4 vapaassa keskustelussa heidan kertomuksistaan olisi tullut ilmi enemman viiteke-

hyksen ulkopuolisia asioita.

Kuten my0s luotettavuutta kasittelevéssé osiossa mainitsin, vastausprosenttiin olisi voi-
nut vaikuttaa, jos olisin henkilokohtaisesti kaynyt esittdytymassa useammille tutkittavil-
le henkil6ille. Tutkimus kuitenkin aikataulun vuoksi toteutettiin séhkdpostikyselynd, jo-
hon annoin kaksi viikkoa vastausaikaa. Mikali minulla olisi ollut enemman aikaa tutki-
muksen tekemiseen, olisin voinut lahettadd kyselyn uudelleen kohdejoukon henkildille ja
antaa heille lisai aikaa vastata kyselyyn.
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Jarvi (1997) totesi ammatin yhden tarkedn tehtdvan olevan ihmiselle sosiaalisen ase-

man antaminen. Liséksi Jarven mukaan tyon arvostustekijat, kuten ammatillinen asema
ja ammatin pysyvyys ohjaavat opiskelijaa tdman tekemissa ammatinvalinnoissa. (Jarvi,
1997, 24.) Taman opinnaytetyén tutkimustulosten perusteella miehid on houkuttanut
sairaanhoitajiksi varmuus tydpaikan saannista mistd tahansa Suomesta, hoitoalan tyo
itsessaan sekd hoitoalan haastavuus. Kun aloin tehda tatd opinndytety6td, mainitsin jo
johdanto-osuudessa uskovani, ettd miehet kokevat hoitoalan kiinnostavana ja haasteelli-
sena alana ja ettd heiddn hakeutumiseen hoitoalalle vaikuttavat sairaanhoitajan ty6 ja
hoitoala itsessaan. Miehid on sairaanhoitajiksi houkuttanut nimenomaan sairaanhoitajan

ty6 sen erityispiirteineen.

Motivaation integratiivisen mallin hyotyarvoon kuuluu muun muassa palkkauksen mer-
kitys ammatin valinnalle. Téssa opinnédytetydssa tutkittavat henkil6t kokivat, ettei sai-
raanhoitajan palkkauksella ollut vaikutusta koulutusalan valintaan, silla he pitivét sai-
raanhoitajan tyota haasteellisena, mielenkiintoisena ja vaativana. Kolehmaisen (1999)
teoksessa mainitaan, ettd miehid ja naisia erottaa tydmarkkinoilla tyotehtdvien ja am-
mattien lisdksi myos tydsta maksettava palkka. Kolehmaisen mukaan kaikkialla maail-
massa naisten palkkataso on matalampi kuin miesten. Vuonna 1970 naisten vuotuiset
keskiansiot olivat ainoastaan 64 prosenttia ja vuonna 1990 noin 70 prosenttia miesten
keskivuosiansioista. (Kolehmainen 1999, 170-172.) Taman tutkimuksen tulosten perus-
teella sairaanhoitajiksi hakeutuvat miehet haluavat tulevaisuudessa hoitoalalta varman
toimeentulon palkkauksen pienuudesta huolimatta. Tdma sindlldan tukee minun tyon
alkuvaiheessa tekemé&ani olettamusta siit4, etteivat miehet hakeudu hoitoalalle sen vuok-
si, ettd heidan hoivaviettinsa olisi poikkeuksellisen suuri tai ettd he kokisivat sairaanhoi-
tajan ammatin olevan kutsumusammattinsa. He hakeutuvat sairaanhoitajiksi, koska us-

kovat saavansa varmasti tyopaikan.

Kolehmainen (1999, 23) toteaa véitoskirjassaan, ettd miehet sijoittuvat naisia useammin
ylempiin asemiin tydeldméssa ja etenevat urallaan naisia nopeammin. Yksi tdméan tut-
kimuksen tutkimustuloksista esiin noussut tekija oli, ettd miehet ovat hakeutuneet sai-

raanhoitajiksi, koska eivét ole tulleet valituiksi siihen koulutusohjelmaan, johon ovat
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alun perin hakeutuneet. Osalle vastanneista miehista ladkéarin ammattiin vaadittavat

yliopisto-opinnot kestévat liian kauan tai yliopistoon padaseminen oli heille liian hanka-
laa. Her&a kysymys, onko sairaanhoitajan ammatti miehille siis vain toiseksi paras vaih-

toehto, johon tyydytd&n paremman puutteessa.

Teoriaosuudessa mainittiin, ettd sairaanhoitajan ammatissa toimivan taytyy yleisten hoi-
dollisten asioiden lisaksi osata my0s erityisasioita ja hoitotydssé toimivalla taytyy olla
kykyé itsendiseen paatoksentekoon seka vastuunottoon. (Suikkala ym. 2004, 13-14.) Jos
sairaanhoitajiksi hakeutuu ja tulevaisuudessa tydskentelee miehid, jotka eivat paasseet
ensisijaisesti toivomaansa koulutusohjelmaan tai he tietdvat jo opintojensa alkuvaihees-
sa haluavansa jatkokouluttautua tulee vakisin mieleen, minkalaisella motivaatiolla mie-
het ty6taan tekevat ja milla tavalla he pystyvét toteuttamaan hyvén hoidon periaatteita
kokonaisvaltaisesti. Hoitoalan haasteena voisikin olla, miten saada sairaanhoitajiksi ha-

keutuneet miehet pysyméan sairaanhoitajina.

Kolehmaisen (1999, 252) mukaan vastakkaisen sukupuolen koulutuksen ja ammatin
valinneet tyontekijat pyrkivét tavallisesti vaihtamaan oman sukupuolen tyypillisiin am-
matteihin. Ta&mé k&vi ilmi my0s tasta tutkimuksesta ja mielestani merkittavéa tutkimus-
tuloksissa oli se, ettd kyselyyn vastanneille miehille sairaanhoitajan ammatti vaikuttaa
olevan erdénlainen vélietappi kohti uusia opintoja eiké heista osa aio jaada sairaanhoita-
jiksi tulevaisuudessa. Tasta tulee vakisin mieleen, onko tilanne samanlainen naispuolis-
ten sairaanhoitajien keskuudessa. Jatkossa voisi olla mielenkiintoista tutkia, kuinka mo-
ni miespuolinen sairaanhoitaja todellisuudessa jaa tyoskentelemdan sairaanhoitajana ja

kuinka moni kouluttautuu pidemmalle.

Mielestani miesten hoitoalalle hakeutumisen syitd on kuitenkin syyté tutkia ja tarkastel-
la. Ndin voitaisiin saada hoitoalasta entistd houkuttavampi miesten keskuudessa ja sita
kautta lisd&d miehid hakeutumaan hoitoalalle ja pysymaan hoitoalalla. Aikaisemmissa
hoitoalaa ja miehid koskevissa tutkimuksissa on tutkittu muun muassa sitd, miten mies
kokee naisvaltaisella hoitoalalla tydskentelyn, mieshoitajan ammatti-identiteettia ja

miesté sairaanhoitajana. Aikaisempia tutkimuksia siitd, miksi miehet hakeutuvat hoito-
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alalle oli vaikeaa loytad. Lisaksi tutkimuksia siitd, mink&laiset miehet hakeutuvat hoi-

toalalle, oli hankala 16yt&a.

Tama tutkimus keskittyi tutkimaan niité ulkoisia syitd, joiden vuoksi miehet hakeutuvat
opiskelemaan ja tydskentelemaén hoitoalalle. Tassé tutkimuksessa tuli hyvin vahén esil-
le tietoa miehistd itsestadn, siitd minké&laisia persoonia he ovat, ja siitd, minkalaisista
taustoista he tulevat. Naiden seikkojen esiintuominen ei ollut tdmén tutkimuksen tarkoi-

tuksenakaan mutta jatkossa voisi olla mielenkiintoista tutkia juuri naita seikkoja.

Taman tutkimuksen tehtdvana oli selvittdd syitd miesten hoitoalalle hakeutumiselle.
Mielesténi olen onnistunut tassa tehtévéassa kohtalaisesti, vaikka minulla ei ollut min-
kaanlaista aikaisempaa kokemusta tutkimuksen tekemisesta. Vaikka tutkimuksen teke-
minen kesti kauan, tutkimuksen loppuvaiheen Kiireellisyys on voinut vaikuttaa tutki-
muksen Kriittisyyteen. Kokonaisuutena arvostellen opinnédytetyon prosessi oli varsin
haastava. Opinndytetyon prosessin haastavuutta lisési osaltaan se, ettd vaihdoin koulu-
tuspaikkaa kesken opinnaytetyon tekoprosessin ja naiden kahden koulutuspaikan nake-

mykset opinndytetyon tekemisestd ja vaatimuksista poikkesivat toisistaan merkittavasti.

Tuomen ja Sarajérven (2009, 85) teoksessa mainitaan, ettd opinndytetoistd vahemman
kuin yksi sadasta on tieteellisesti merkittava, silla opinndyte on tekijanséd harjoitustyo,
jonka tarkoituksena on osoittaa oppineisuutta omalta alalta. Jos olisin tutkinut esimer-
kiksi ladkehoidon merkitysta ja tarkeyttd sairaanhoidossa, olisin todennakdisesti oppinut
tekemésténi tyostd enemman omassa ammatissani vaadittavia asioita. Kun pohdin sitd,
milla tavalla tdmén opinnéytetyon tekeminen on vaikuttanut minuun sairaanhoitajana, ja
milla tavalla se on vaikuttanut omaan ammatilliseen kehittymiseeni, voin todeta, ettd

olen oppinut pitk&janteisyytta, tarkkuutta ja huolellisuutta.

Sindllaan tdméan opinnaytetyon ja tutkimuksen aihe ei ole omaa ammatillista osaamista-
ni lisdava, silla se ei liity sisatauti-kirurgiseen sairaanhoitoon. Vaihdettuani koulutus-

paikkakuntaa aihevalintaani kritisoitiin uudessa koulutuspaikassa muun muassa tasta
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syysta. Lisdksi ammattikorkeakoulun mielestda opinndytetyon pitéisi olla

tyoelaméal&htbinen ja sen aiheen nousta tyteldamén tarpeista. Minua kehotettiin vaihta-
maan opinnaytetyoni aihetta. Mina pidin aihevalintani, sill& toisessa ammattikorkeakou-
lussa aihetta oli pidetty mielenkiintoisena ja se oli tutkimustehtévineen hyvéksytty opin-
naytetyoni aiheeksi. Tamén lisaksi olin tehnyt tdssé vaiheessa opinnaytetyoni teoria-
osuudesta merkittdvan osan valmiiksi. Liséksi koin, ettd myos taman tyyppisilla tutki-
muksilla on sijaa hoitoalalla ja niistd tulee olemaan hy6tya tulevaisuudessa.
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LITE 1
Marko Ala-Kapee SAATE
marko.ala-kapee@piramk.fi 31.1.2011

HYVA SAIRAANHOITOALAA OPISKELEVA MIES

Opiskelen Tampereen ammattikorkeakoulussa sairaanhoitajaksi. Olen tekemdssé opin-
naytetyotani siitd, miksi miehet ovat hakeutuneet opiskelemaan sairaanhoitajiksi. Opin-
naytetyoni tehtdvana on selvittdd, miksi miehet ovat hakeutuneet hoitoalalle, miten ha-
keutumiseen hoitoalalle ovat vaikuttaneet tyollistymismahdollisuudet, alan palkkaus
sekd jatko-opintomahdollisuudet. Liséksi tehtdvana on selvittdd, mitd miehet ajattelevat
tulevaisuudestaan hoitoalalla. Opinnéytetydn tavoitteena on lisaté tietoa miesten hakeu-
tumisesta hoitoalalle ja kenties lisdtd miesten kiinnostusta alaa kohtaan. Tutkimukseni
voisi kenties avata uusia ovia tdméan aiheen laajemmalle tutkimukselle ja saada lisaa

miehia hakeutumaan hoitoalalle.

Taman tutkimuksen kohdehenkil6t ovat Tampereen ammattikorkeakoulussa ensimmais-
t4 vuotta sairaanhoito-opintoja suorittavat miespuoliset opiskelijat. Pyyddmme teitd
vastaamaan alla olevaan kyselyyn sahkdpostitse helmikuun loppuun mennessa. Kirjoit-
takaa vastauksenne jokaisen esitetyn kysymyksen alle ja lahettdkad vastauksenne opin-
naytetyon tekijan sahkopostiosoitteeseen marko.ala-kapee@piramk.fi. Antamanne vas-
tauksen késitelldan niin, ettei henkilollisyytenne tule kenenkaan tietoon. Kyselyyn vas-

taaminen on vapaaehtoista. Opinndytety6lle on saatu siihen vaadittava tutkimuslupa.

Opinndytetyon ohjaajana toimii Heidi Kassara Tampereen ammattikorkeakoulusta.

Mikali teilld on kysyttavaa tai haluatte saada lisatietoja tutkimuksesta, voitte ottaa mi-

nuun yhteytt4 sdhkopostitse.

Kiitos etukdteen avustanne ja vastauksistanne!

Marko Ala-Kapee


mailto:marko.ala-kapee@piramk.fi

43
LIITE 2.

MIELENKIINTOARVOA SELVITTAVAT KYSYMYKSET

Miksi hakeuduit tahan koulutukseen?

Hoitoalalla vaaditaan jatkuvaa tydssa kehittymistd ja kouluttautumista, mill& tavalla

tdmé vaikutti alan valintaasi?

SAAVUTUSARVOA SELVITTAVAT KYSYMYKSET

Valmistumisen jalkeen sairaanhoitajan on mahdollista tydskennelld monissa erilaisissa
tyopaikoissa, milla tavalla nama monipuoliset ty6llistymismahdollisuudet vaikuttivat

alan valintaasi?

Hoitoalalla vaaditaan monipuolista osaamista, milla tavalla tamé vaikutti alan

valintaasi?

HYOTYARVOA SELVITTAVAT KYSYMYKSET

Milla tavalla mahdollisuudet uralla etenemiseen vaikuttivat alan valintaan? Jatko-

opintomahdollisuudet yms?

Milla tavalla varmuus tyollistymisestd valmistumisen jélkeen ja alan palkkaus

vaikuttivat alan valintaasi?

Minkalaiseen asemaan haluat paasta valmistumisen jalkeen eldamésséa/tydssasi?
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LIITE 3. Opinnéaytetydn analyysirunko teorialahtdisen sisallénanalyysin mukaisesti
(Tuomi & Sarajérvi 2009, 116).

Ylaluokka Alkuperdinen lausuma Pelkistetty ilmaus Alaluokka
Mielenkiin- | - Tahdon tehda tarke&4 tyota — Halu tehdi tdrkedd tyotd ja | —Sairaanhoita-
toarvo - Ihmisten auttaminen on tarkeda tuntea itsensd tarkedksi jan tyon tarkeys
- Olla suureksi avuksi ihmisille
- Halusin ihmisl&heisen tyon — Thmisléheinen
- Tykkaan auttaa ihmisia — Thmisten auttaminen, halu tyd
- Sairaanhoitajan tyo siséaltaa olla hyddyksi ja avuksi
sopivasti ihmisten kanssa
tydskentelya
- Ty6ssa kehittyminen teki alan — Mielenkiintoiset opiskeltavat | —Mielenkiin-
entistd mielenkiintoisemmaksi ja osattavat asiat toinen ala
- Asiat joita pit4a osata ja opiskella  — Ala siséltdd mielenkiintoisia
ovat ddrimmaisen mielenkiintoisia osa-alueita
- Hain ensihoitajan koulutukseen
mutta en paassyt —Sairaanhoito-
- Yliopisto-opinnot laakariksi vievdt | — Ei ole pddssyt sithen ala toissijainen
lilan kauan aikaa koulutukseen, johon on vaihtoehto
ensisijaisesti halunnut
Hyotyarvo | - Voi vaihtaa erilaiseen tyéhon — Sairaanhoitajan ty0 antaa — Monipuoliset
samalla koulutuksella paljon mahdollisuuksia téiden ja ' tyotehtavat
- Samalla pétevyydella padsee tyo6llistymisen kannalta — Ty6n moni-
erilaisiin tydpaikkoihin puolinen toimen-
- Ammatin monipuolinen tydkenttd | — Alalle hakeudutaan kuva
oli yksi maaraava tekija palkkauksesta riippumatta, raha
- Palkkauksen huono taso ei estanyt | ei ole tarkedd tyohon verrattuna | — Palkkaus
hakeutumasta alalle
- Palkkaus ei kohtaa tydn vaativuutta
- Palkka on surkea, mutta silla parjd8 — Mahdollisuudet passti
- Johtotehtévatkin voisivat esimiesasemaan — Etenemis-
kiinnostavaa mahdollisuudet
- Esimiestehtévét kiinnostavat — Uralla voi edeti alan uralla
- Uralla etenemismahdollisuudet ovat  kouluttautumismahdolli-
my0s tarkeitéa suuksien myota joustavasti
- Kouluttautumismahdollisuudet ovat
térkeita
- Tydssa voi aina kouluttautua lisaé
Saavutus- | - Alalla on hyvét — Sairaanhoitajan koulutuksella | — Varmuus
arvo tyollistymisnakymét ympari Suomea | ty6llistyy varmasti ty6llistymisesté

- Turvattu tulevaisuus

- Halusin paremmin lamaa ja
taantumaa kestavan tyon

- Tyd vanhustydssé ei anna tarpeeksi
haasteita

- Jatko-opinnot kiinnostavat

- Jatkokoulutusmahdollisuudet koen
hyvin tarkeiksi

- Tulevaisuudessa la&kérin ammatti
kiinnostaa

- Alalla vaaditaan asiantuntemusta ja
osaamista

- Voi ajatella osaavansa jotain
erityista

paikkakunnasta riippumatta
— Sairaanhoitajille riittdd aina

toit4

— Aikaisempi ammatti ei tuonut
varmuutta ty6llistymisesta

— Sairaanhoitajan ammatti on
hyvé ldhtokohta alan jatko-

opinnoille

— Sairaanhoitoala on vaativaa,
haastavaa ja vastuullista

— Mahdollisuus
jatko-opintoihin
— Ammatin-
vaihto terveys-
alalla

— Ty0sséd
vaadittava asian-
tuntijuus
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