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Tassa opinndytetydssa tutkittiin kotihoidon tyontekijéiden kokemuksia
heidan ty6taan ja tyohyvinvointiaan vahvistavista tekijoista. Lisaksi tutkit-
tiin, millaisia tyéhon ja tyohyvinvointiin liittyvia kehittamistarpeita kotihoi-
don tyontekijat toivat esille. Tutkimuksen avulla pyrittiin arvioimaan koti-
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mistyolle.

Tutkimustulosten mukaan eniten tyohyvinvointiin liittyvia kehittamistar-
peita ilmeni tydn organisoinnissa seka tiedottamisessa ja johtamisessa. Ko-
tihoidon tyontekijat kokivat kiireen ja kuormituksen suurimpina tyohyvin-
vointia heikentavina tekijoina. Tydhyvinvointia puolestaan vahvistivat tii-
min ja tyokavereiden tuki seka kotihoitotyon mielekkyys ja mahdollisuus
kehittya tyossa. Onnistuneella tydvuorosuunnittelulla oli tutkimuksen mu-
kaan suuri merkitys tyéhyvinvointiin.

Tama tutkimus on laadullinen ja noudattaa survey-tutkimuksen strategiaa.
Kysely toteutettiin informoituna kyselynd tammikuussa 2020. Tutkimusai-
neisto koostuu 41 kyselylomakkeesta, jotka analysoitiin kategoria-analyy-
silla.

Kotihoito, tyohyvinvointi, tydhyvinvoinnin kehittdaminen

54 sivua, joista liitteita 1 sivua



HAIVIK ABSTRACT

HAMEEN AMMATTIKORKEAKOULU
HAME UNIVERSITY OF APPLIED SCIENCES

Social and health care development and management
Hameenlinna, Visamaki

Author

Subject

Supervisors

ABSTRACT

Keywords

Pages

Marianna Kuuslehto Year 2020

“The constant haste burdens a lot; | wish there was devel-
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Enquiry for home care employees to survey the current
state and developing necessity of their work welfare
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The aim of this study was to surveys the factors that promote home care
employees’ work and work welfare. In addition, the aim was also to survey
employees’ needs in developing their work and work welfare. This study
was implemented with a Home Care Services of a city in Pirkanmaa. The
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The results showed that the most important developing necessity related
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team and co-workers increased work welfare. Employees also felt that
their work was meaningful and included possibilities to increase their pro-
fessional knowledge. The results also showed that successful shift planning
increased work welfare.
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lected through questionnaire. Respondents were a total of 41. The data
was analyzed by using categorization analysis method.
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1

JOHDANTO

Vanhuspalvelut seka kotihoito ovat olleet Suomessa voimakkaiden muu-
tosten kohteena viime vuosien aikana. Erityisesti kotihoidon merkitysta
osana vanhuspalveluita on korostettu, ja kotihoito onkin saadetty ensisi-
jaiseksi ikdihmisen palvelumuodoksi (Laki ikddntyneen vaeston toimintaky-
vyn tukemisesta ja idkkaiden sosiaali- ja terveyspalveluista 2012). Erilaisten
kansallisten kehittamishankkeiden ja laatusuositusten avulla on pyritty tur-
vaamaan ikdihmisten palveluiden laatua ja yhdenvertaisuutta. Kuntatasolla
keskeisia muutoksia ovat olleet muun muassa kotihoidon integrointipyrki-
mykset osana sosiaali- ja terveystointen yhdistamisia. Kotihoidon kaytan-
non tyon tasolla muutosta on tapahtunut muutosta esimerkiksi tyonteki-
joiden osaamis- ja koulutusvaatimuksissa. Muutoksia on perusteltu esimer-
kiksi kotihoidon asiakaskunnan muuttumisella seka pyrkimyksilla parantaa
kotihoitopalvelujen laatua seka asiakaslahtoisyytta. (Paljarvi 2012, s. 14-
15.)

Myds omassa tyopaikassani, pirkanmaalaisen kaupungin kotihoidossa, on
tapahtunut viime vuosien aikana paljon muutoksia, jotka ovat vaikuttaneet
my0s henkilostdon jaksamiseen ja tydhyvinvointiin. Muun muassa raken-
teelliset muutokset ja teknologian kayton lisdaantyminen osana paivittaista
tyoskentelya ovat vaatineet henkilost6lta kykya sopeutua ja oppia uutta.
Lisaksi kotihoidon asiakkaiden maara ja hoitoisuus seka tyén kuormitta-
vuus on lisaantynyt. Myds henkiléston poissaolot erityisesti vanhus- ja so-
siaalipalveluissa ovat kasvaneet vuonna 2019 edellisvuoteen verrattuna.

Muun muassa edelld mainittujen syiden vuoksi kaupungin kotihoidossa on
tavoitteena kehittaa tyéhyvinvointia vuoden 2020 aikana. Taman opinnay-
tetyon tarkoituksena on kartoittaa kotihoidon henkiloston ty6ta ja tyohy-
vinvointia vahvistavia tekijoita seka tyéhon ja tyohyvinvointiin liittyvia ke-
hittamistarpeita. Tutkimuksen avulla saatuja tuloksia kaytetdaan tyohyvin-
voinnin kehittamistyon alkukartoituksena, jonka pohjalta kaynnistetdaan
tarvittavien kehittamistoimenpiteiden suunnitteleminen.

Aihe tahan opinndytety0hon nousi suoraan tydelaman tarpeista. Tyohyvin-
vointiin liittyvia tekijoita on kartoitettu kotihoidossa aiemmin muun mu-
assa tyoterveyshuollon kyselyiden avulla. Nyt suunniteltua kehittamistyota
varten tyonantajataho haluaa kuulla henkilostoa ja selvittda henkiloston
tyohyvinvoinnin nykytilan, eli mista lahtokohdista kehittamistyota aletaan
suunnitella seka mita kehittamisideoita henkildstolta nousee. Tassa tutki-
muksessa analysoin henkiloston tyohyvinvointikyselyn tulokset kehitta-
mistydn suunnittelua varten.

Tutkimuksen teoreettinen viitekehys tarkastelee kotihoitoa toimintaym-
pdaristona seka tydhyvinvointia ja tyohyvinvoinnin kehittamista. Viitekehys
auttaa lukijaa ymmartamaan kotihoitotyon ominaispiirteita ja ammatillisia



vaatimuksia seka tyohyvinvoinnin merkitysta kotihoidossa tydskentelyn
kannalta. Aiempien tutkimusten mukaan kotihoidossa tyéhyvinvointi to-
teutuu parhaiten silloin, kun tydn vaatimukset ovat tasapainossa tyonteki-
jan omien voimavarojen kanssa. Onnistuneella tyon organisoinnilla voi-
daan mahdollistaa tyéhyvinvoinnin yllapysymista, silla tyon sopiva mitoi-
tus, vaativuus sekda toimivat tydmenetelmat eivat ylikuormita tyonteki-
joita. (Kuokkanen 2014, s. 90, Haapakorpi & Haapola 2008, s. 95.)

Henkilokohtaisesti koen tydhyvinvoinnin erittdin merkittavaksi osaksi
tyota, joten tartuinkin innolla tydhon, kun minulle tarjottiin mahdollisuutta
osallistua tydhyvinvoinnin kehittamiseen tyopaikallani opinndytetydn
muodossa.

"Pitdkdamme tyonantajina huolta tarkeimmasta padomasta, ihmisista,
koska innostuneissa, aloitekykyisissa ja sitoutuneissa tyontekijoissa on tu-
levaisuuden menestys” (Manka & Manka 2016, 231).



2 KOTIHOITO

Kotihoito-termilla tarkoitetaan kotipalvelun ja kotisairaanhoidon toiminto-
jen yhdistamista yhdeksi palvelumuodoksi. Kotihoidon sisallosta on saa-
detty sosiaalihuoltolaissa, kansanterveyslaissa seka sosiaalihuoltoasetuk-
sessa. Kotisairaanhoito on joko saannoéllista, hoito- ja palvelusuunnitelman
mukaista tai tilapaista potilaan asuinpaikassa, kotona tai siihen verratta-
vissa olevassa paikassa moniammatillisesti toteutettua terveyden- ja sai-
raanhoidon palvelua. Kotihoidon palveluilla mahdollistetaan, etta ikdaihmi-
sella on mahdollisuus eldad omassa kodissaan hyvaa ja turvallista elamaa.
(lkonen 2015, s. 16-17.)

Kotihoitopalvelujen saanti perustuu tarveperiaatteeseen. Kunnat voivat
maaritellda omat kriteerinsa, joiden mukaan palveluja mydnnetaan niita
tarvitseville. Lahtokohtana on asiakkaan yhdenvertainen ja oikeudenmu-
kainen kohtelu asuinpaikasta riippumatta. Palvelutarvetta arvioidessa tar-
kastellaan asiakkaan kokonaistilannetta ja kriteerien tayttymista. (Ikonen
2015, s. 28.)

Ikdihmisen toimintakykya ja elamanhallintaa voidaan tukea kotihoidon li-
saksi muun muassa ehkadisevien palveluiden, terveys- ja asumispalvelui-
den, lyhytaikaisen laitoshoidon sekd omaishoidon tuella. Kunnalla on pal-
veluiden lakisdateinen jarjestamisvastuu, mutta ne voidaan tuottaa joko
kunnan omina palveluina tai ostopalveluina. (lkonen 2015, 18-19.) My0s
|aheisten antama apu on usein merkittavassa osassa mahdollistamassa
ikdihmisen kotona parjaamista.

Suomalaiset tutkimukset ovat osoittaneet 1980-luvulta alkaen toistuvasti,
ettd valtaosa ikdaantyneista haluaa asua omassa kodissaan mahdollisim-
man pitkaan (Paljarvi 2012, s. 14). Laki ikddantyneen vdeston toimintakyvyn
tukemisesta ja idkkdiden sosiaali- ja terveyspalveluista (2012) saataakin ko-
tihoidon ensisijaiseksi ikaantyneiden palvelumuodoksi. Kansallisena ta-
voitteena on, ettd ikdihminen saa asua kodissaan mahdollisimman pitkdan.
Suomen lisdaksi myds muiden EU-maiden vanhuspalvelujen linjauksissa ko-
rostuu kotona asumisen mahdollisuus (Paljarvi 2012, s. 14).

2.1 Kotihoito toimintaymparistona

Kotihoito on itsenaistd, asiakkaan kodissa tehtavaa tyota, joka tahtaa asi-
akkaan voimavarojen ja toimintakyvyn yllapitamiseen. Huomattava osa ko-
tihoidon asiakkaista tarvitsee arjessa seka hoiva- etta sairaanhoitopalve-
luja. Asiakkaan toimintakyvysta riippuu, kuinka paljon aikaa kotikdyntiin
varataan ja kuinka usein kdynteja tehdaan. Suurin osa kotihoidon asiak-
kaista on ikaihmisia, joiden toimintakyky on heikentynyt terveysongelmien
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tai pitkaaikaissairauksien vuoksi. Kotihoito onkin viime vuosina muuttunut
entistd enemman sairaanhoidollisemmaksi. (lkonen 2015, s. 28, 178, 180,
Haapakorpi & Haapola 2008, s. 41.)

Terveyden- ja hyvinvoinnin laitoksen (2019) mukaan kotihoidon asiakasra-
kenne on muuttunut 2000-luvulla raskaammaksi, ja vuoden 2018 lopussa
jo yli kolmannekselle saanndllisen kotihoidon asiakkaista tehtiin vahintaan
60 kayntia kuukauden aikana. Kasvua on tapahtunut vuoden takaiseen ver-
rattuna 1,6 prosenttiyksikkda. Luku on kasvanut 11,7 prosenttiyksikkda
vuodesta 2010. Lisaksi vanhusten psyykkisten ongelmien, paihteiden kay-
ton ja yksin asumisen ennustetaan lisadvan haasteita tulevaisuuden palve-
lujarjestelmalle, jossa kotihoidon asiakkaat oivat entista vaativampia (Haa-
pakorpi & Haapoja 2008, s. 41).

Kotihoitoa voidaan toteuttaa erilaisilla tyonjakomalleilla, muun muassa
asiakas-, resurssi- tai tiimilahtoisesti tai naita yhdistelemalla. Esimerkiksi
resurssijakoisessa tyonjakomallissa tyontekijéiden maara vaikuttaa tyonja-
koon ja sijaisjarjestelyihin. Tiimilahtoisesti toimitaan omassa, pysyvassa tii-
missd, jossa on mahdollisuus suunnitella ty6t yhdessa ja kaikki tyontekijat
tekevat kaikkia tyotehtavia. (lkonen 2015, s. 30-31.)

Kotikdyntien yhteydessa hoitaja tekee hoidollisia ratkaisuja usein itsenai-
sesti. Kotona tilanteet vaihtelevat ja kdynnille mentdessa hoitaja saattaa
joutua yllattaviinkin tilanteisiin, joissa vaaditaan vahvaa ammatillista osaa-
mista. (lkonen 2015, s. 180.)

2.2  Ammatillinen osaaminen kotihoidossa

Kotihoitotyd on terveyttd ja hyvinvointia edistdavaa, sairautta ehkadisevaa
tai parantavaa, kuntouttavaa seka karsimysta lievittavaa. Hoitajan tyo on
monipuolista ja laaja-alaista, ja tyon onnistumiseksi vaaditaan kokonai-
suuksin hahmottamista seka tyoprosessien hallintaa. Kotihoidossa paivit-
taisessa hoiva- ja hoitotyossa tyoskentelee paaasiassa lahihoitajia ja sai-
raanhoitajia. Sairaanhoitaja toimii kotihoidossa hoitotydn asiantuntijana,
jonka tyoskentely perustuu hoitotieteeseen. Seka sairaanhoitajan etta Ia-
hihoitajan tyd on kokonaisvaltaista ja edellyttdda monialaista osaamista,
jonka perustana on kotihoitotyohon liittyvan tiedon, tyoprosessien, tyo-
tehtavien seka tyoturvallisuuden hallinta. (lkonen 2015, s. 172-174, 177.)

Eri ammattiryhmien, kuten ldahihoitajien, sairaanhoitajien ja fysioterapeut-
tien roolit kotihoitotyossa vaihtelevat riippuen asiakkaan tarpeista ja tilan-
teista. Asiakas saattaa tarvita lisdksi sellaisten erityisosaajien apua,
joilla on syvdllisempi osaaminen jostain tietystd aihealueesta, kuten
esimerkiksi muistiasioista, haavanhoidosta, saattohoidosta tai mielenter-



veys- tai pdihdehoitotydsta. Erityisosaajia voidaan hyddyntaa hoidon, kun-
toutuksen ja palvelun suunnittelussa seka konsultoinnissa ja muiden oh-
jaamisessa. (Tiikkainen & Juntunen 2018, s. 70.)

Alla olevassa kaaviossa kuvaan kotihoidon osaamisen osa-alueet Tiikkaista
& Juntusta (2018, s. 12) seka Kirvesniemed & Sundstromia (2014, s. 4-6)
mukaillen:

r )

Sairaanhoidollinen Tydyhteiso-

osaaminen osaaminen

Kotihoidon

osaamisalueet

Asiakas- Tyoturvallisuus-

osaaminen osaaminen

A 4

Kuvio 1. Kotihoidon osaamisalueet

Kotihoidon osaaminen on ammatillisesti monipuolista ja asiakkaan toimin-
takyvyn yllapitamiseen tahtaavaa. Tyoskentely kasittdda muun muassa asi-
akkaan hoitotyon ja ladkehoidon suunnittelun ja toteuttamisen, asiakkai-
den ja omaisten ohjaamisen ja tukemisen seka tyoturvallisuuden, tyéhy-
vinvoinnin ja tyon hallitsemisen. Myds oman ammattitaidon yllapitaminen
ja kehittdminen ovat oleellinen osa ty6ta. Seuraavaksi avaan osaamisalu-
eiden sisaltoa tarkemmin.

2.2.1 Sairaanhoidollinen osaaminen

Kotikdynneilld hoitaja seuraa asiakkaan toimintakykya ja terveydentilaa
seka mahdollisia sairauden oireita. Tydssa tarvitaankin tietoa ja kaytannon
osaamista muun muassa erilaisten sairauksien hoitamisesta ja vanhenemi-
sen vaikutuksesta terveyteen. Hoitotyon tietoperustana on hoitotieteelli-
nen tieto ihmisestd, terveydestd, ymparistosta ja hoitotyosta. (lkonen,
2015s.177.)

Sairaanhoidolliseen osaamiseen kuuluu akuuttien tilanteiden tunnistami-
nen ja hallinta, joka liittyy asiakkaan kotona mahdollisesti kohdattaviin ti-
lanteisiin. Akillinen sekavuus, sairauskohtaukset, tajuttomuus, hengenah-
distus ja kaatuminen vaativat hoitajalta nopeaa toimintaa. Esimerkiksi vi-



taalielintoimintojen arviointi, ensiavun antaminen, peruselvytys seka kii-
reellistd hoitoa tarvitsevan asiakkaan tilanteen arvioiminen ovat taitoja,
jotka tyontekijan taytyy hallita. On myos tiedettava, kuinka akillisissa kuo-
lemantapauksissa toimitaan. Sairauksiin liittyvdaa osaamista on muun mu-
assa keskeisiin pitkdaikaissairauksiin ja kansansairauksiin, muistisairauksiin
seka saattohoitoon liittyva tietotaito. Hoitotoimien hallintaan kuuluu esi-
merkiksi elintoimintojen tarkkailu, erilaisiin hoitotoimenpiteisiin, nayt-
teidenottoon ja vieritutkimuksiin seka haavan- ja ihonhoitoon liittyva osaa-
minen. Yleisimpia hoitotoimia asiakkailla ovat esimerkiksi tukisukkien/si-
dosten laittaminen, verenpaineen mittaus, avanteen hoito ja katetrointi.
(Tiikkainen & Juntunen 2018, 45, 67-69.)

Kotihoidossa sairaanhoitaja vastaa ladkehoidon toteuttamisen kokonai-
suudesta ja turvallisuudesta. Peruskoulutuksen lisaksi sairaanhoitajalla voi
olla luvanvaraista lisdkoulutusta esimerkiksi rokottamisesta. Lahihoitajalle
kuuluvia paivittaisia tehtavia ovat muun muassa laakkeiden jakaminen do-
settiin ja ladkkeiden antaminen asiakkaalle. My6s laakelaastarin vaihtami-
nen, silmatippojen tiputtaminen, ladkevoiteiden laittaminen ja inhaloita-
vien ladkkeiden antaminen ovat tehtavia, jotka jokaisen hoitajan on osat-
tava. Ladkkeiden kasittelemisen lisaksi on tiedettava ladkkeiden sailyttami-
seen liittyvat kdaytannot.

Turvallisen lddkehoidon toteuttaminen edellyttdada vahvaa ldadkehoidon
osaamista. Myos kotioloissa toteutettava ladkehoito on terveydenhuollon
toimintaa eikd ilman ldadakehoidon koulutusta voi osallistua ladkehoidon
tehtaviin ja toteuttamiseen. Tybonantaja saa paattaa, mita ladkehoitoon liit-
tyvia tehtavia kukin ammattiryhma tekee ja riittavatkd ammattihenkiloi-
den ammatillisessa koulutuksessa saamat valmiudet tehtavien suorittami-
seen vai tarvitsevatko he ladkehoidon lisdkoulutusta. Tyonantajan vas-
tuulla on, ettd tyontekijalla on tehtdviensad suorittamiseen tarvittavaa
osaamista, seka siita, etta ladkehoito on potilaalle turvallista. Tyénantajan
tulee myo6s huolehtia siita, ettd tyoyksikossa on kaikkina aikoina riittavasti
ladkehoitoon koulutettua, osaavaa henkilokuntaa. (Valvira (a) n.d.)

2.2.2 Asiakasosaaminen

Suurin kotihoidon asiakasryhma on 75-84-vuotiaat, jotka yleensa tarvitse-
vat apua fyysisen toimintakyvyn heikkenemisen vuoksi. Kotihoitotytssa
korostuvatkin ihmisen biologisesta, psyykkisesta ja sosiaalisesta vanhene-
misesta aiheutuneet muutokset, jotka vaikuttavat sekda kaytannon tyos-
kentelyyn, ettd asiakkaan kohtaamiseen ja vuorovaikutukseen. (lkonen
2015, s. 42-43.)

Asiakkaiden ammatillinen kohtaaminen edellyttaa ikdantyneen ymmarta-
mistd ja arvostamista. Asiakastydssa on myds tarkeda kunnioittaa asiak-



kaan itsemadaraamisoikeutta ja yksilollisyytta. Eettisiin epakohtiin puuttu-
minen on sosiaalihuoltolaissa maaratty, eli epakohdan huomanneella hen-
kilolla on ilmoitusvelvollisuus (Sosiaalihuoltolaki 48 §).

Kotikdyntien maara vaihtelee suuresti ja riippuu asiakkaan tarpeista ja toi-
mintakyvysta. Asiakkaalla voi olla kotikdaynteja useampi vuorokaudessa tai
pari kertaa viikossa. Kotikaynnin aikana hoitaja arvioi asiakkaan kokonais-
tilannetta esimerkiksi havainnoimalla ja kyselemalla. Muun muassa tunte-
muskysymykset, arkinen rupattelu, tunnusteleva puhe ja kuunteleva pa-
laute ovat kotihoitotyon voimavarakeskeisia menetelmia. Paivittdisia
hoito- ja huolenpitotehtavia ovat henkil6kohtaisessa hygieniassa avusta-
minen seka ravitsemuksesta ja ladkehoidosta huolehtiminen. Jotkut toi-
menpiteet, kuten aamuinsuliinin pistdminen, ovat niin sanotusti aikakriit-
tisia, eli kayntiaika maaritelldan tehtavan perusteella. Kuntouttavalla tyo-
otteella toimiminen yllapitaa asiakkaan voimavarojen sailymista ja nain ol-
len ennaltaehkaisee avun tarpeen lisdantymista. (lkonen, 2015 s. 163,
180.)

Kuntouttavalla tyootteella tarkoitetaan asiakkaan toimintakyvyn tuke-
mista siten, etta arkisia toimintoja ei tehda asiakkaan puolesta, vaan asia-
kasta ohjataan mahdollisimman paljon sanallisen ohjauksen keinoin, ja fyy-
sistd avustusta annetaan vain sen verran, kuin asiakas tarvitsee. Avun tar-
peen maarittaminen vaatii hoitajalta kykya arvioida asiakkaan resursseja
paivittdin. (Jalkanen 2017.) My6s asiakkaan henkinen tukeminen ja kan-
nustaminen seka kuunteleminen ja lasna oleminen ovat merkittava osa
asiakkaan hyvinvoinnin tukemista.

Ennaltaehkaiseva, toimintakykya yllapitava tyoskentely sisdltdada myos ter-
veellisten elintapojen ohjausta, ikdantymisprosessin tunnistamista, ter-
veyden ja toimintakyvyn riskien seka fyysisen ja psyykkisen toimintakyvyn
muutosten arvioimista. My06s asiakkaan apuvalinetarpeen seka ymparis-
ton turvallisuusriskien arvioiminen on osa paivittaista asiakastyota. Apuva-
lineiden kayton ohjaus kuuluu osaksi toimintakykya edistavaa tyootetta,
samoin kuin asiakkaan voimavaraldahtoinen tukeminen. (Tiikkainen & Jun-
tunen 2018, s. 28.) Kotihoidon palveluihin kuuluu myos hoitotarvikejakelu
ja kodin muutostoiden jarjestely (Paljarvi 2012, s. 22).

Asiakkaan hoidon ja palvelun suunnittelu kattaa muun muassa asiakas-
suunnitelman laatimisen asiakkaalle seka toimintakyvyn, ravitsemustilan
seka kuntoutustarpeen arvioinnin. Asiakkaan hoito- ja palvelusuunnitel-
man toteutumista ja ajantasaisuutta on seurattava saanndllisesti. Palve-
lulle asetettujen tavoitteiden toteutumista on myds seurattava ja tarvitta-
essa, esimerkiksi asiakkaan voinnin muuttuessa, muutettava palvelutar-
vetta vastaavaksi. Potilaskertomus on tarkea keskeinen tyovaline asiak-
kaan palveluiden ja hoidon suunnittelussa seka toteutuksessa ja arvioin-
nissa. Kotihoidossa on pidettava aikajarjestyksessa etenevaa potilaskerto-
musta, jossa on oltava tietyt perustiedot. Lisaksi kertomukseen on tehtava



merkinnat jokaisesta terveydenhuollon ammattihenkilén kdynnista asiak-
kaan luona. Kirjaamisella tehddaan nakyvaksi asiakastydn tavoitteet, sisallot
ja kaytetyt menetelmat seka arvioidaan tyon vaikuttavuutta ja saavutet-
tuja tuloksia. Kirjaamisen avulla my0s turvataan hoidon jatkuvuus seka tie-
don valittyminen hoitajille sekda muille asiakasta hoitaville tahoille. Ajanta-
sainen kirjaaminen luo myos oikeusturvan asiakkaalle seka hoitajalle. (lko-
nen 2015, s. 165-166.) Mahdolliset haitta-, vaara- tai poikkeamatapahtu-
mat kirjataan seka asiakaskertomukseen etta HaiPro-jarjestelmaan. limoit-
taminen on vapaaehtoista ja se tehdaan nimettomana. limoituksen teke-
miseen kuitenkin kannustetaan, silla jarjestelma mahdollistaa organisaa-
tion virheista oppimisen. limoituksista kootaan tilastoja esiintyvista tapah-
tumatyypeistd, ja kun jokin tapahtumatyyppi esiintyy huolestuttavan
usein, voidaan ryhtya selvittdmaan, mista esiintyminen johtuu. (Valvira (b)
2007.) Tama lisaa osaltaan myos kotihoidon asiakas- ja tyoturvallisuutta.

2.2.3 Tyoturvallisuusosaaminen

Kotihoidossa tyoskentelyyn sisaltyy erilaisia tyoturvallisuuteen liittyvia ris-
keja. Yksintyoskentely on eras riskitekija, ja sitd on pyrittava valttamaan,
mikali siihen liittyy haittaa tai vaaraa. Asiakaskohtaamiset saattavat olla
haastavia, ja todennakdisyys kohdata tyopaikkavakivaltaa on kotihoito-
tyOssa suuri. Yksin tyoskennellessa onkin tarkeda varautua ennalta-arvaa-
mattomiin tilanteisiin ja huomioida erityisesti tyoturvallisuusseikat. Turval-
linen tydskentely perustuu ennakointiin ja tydn suunnitelmalliseen teke-
miseen. (lkonen 2015, s. 181, 184.).

Tyo6turvallisuusriskeja voidaan ennakoida ja vahentaa selvittamalla tyopai-
kan riskeja ja uhkia. Tydnantajan on huolehdittava turvallisuuden arvioin-
nista ja tarpeesta ja tehtava tarvittaessa korjaavia toimenpiteitd asian suh-
teen. Toki vastuu tyoturvallisuuden edistamisessa on seka tyonantajalla
ettd tyontekijalla. Esimerkiksi suojavalineiden kohdalla tydnantaja vastaa
valineiden hankkimisesta ja tyontekijan vastuulla on niiden asianmukainen
kdayttaminen. Tyoturvallisuuslain mukaan tyénantajan on selvitettava ta-
paturmat ja vaaratilanteet seka tyon kuormitustekijat. Tyon luonteen takia
kuitenkaan kaikkia terveydelle haitallisia tekijoita ei voida kokonaan pois-
taa. (lkonen 2015, s. 181-182.) Tyotehtdvien hoitaminen kotioloissa saat-
taa olla ergonomisesti haastavaa esimerkiksi ahtaiden asumistilojen tai
pienten pesutilojen takia.

Turvallisuusnakokulmasta on myds tarkeaa, etta tyopaikalla on riittavasti
henkil6kuntaa ja etta tyontekijoilla on riittavasti tietoa ja osaamista tyon
toteuttamiseksi (lkonen 2015, s. 183). Tyo6turvallisuuslaki velvoittaa tyon-
antajan perehdyttamaan tyontekijan tyéhon ja tydolosuhteisiin seka tyo-
valineiden oikeaan kayttoon ja turvallisiin tydskentelytapoihin (Tyoturval-
lisuuskeskus n.d.).



2.2.4 Tyobyhteisbosaaminen

Kotihoitotydssa kiire ja fyysinen kuormitus ovat useimmin koettuja haital-
lisia, tydhyvinvointia heikentavia tekijoita. Tyéhyvinvointiin ja jaksamiseen
vaikuttavat tyon luonne, tyontekijan fyysinen ja psyykkinen terveys seka
elamantilanne. Myds tyoyhteison tyoilmapiirillda on vaikutusta koettuun
hyvinvointiin. (lkonen 2015, s. 187.)

Kotihoitotyossa suurin osa tydajasta kuluu itsendiseen, asiakkaan luona
tehtavaan tyohon (lkonen 2015, s. 187). Yksintydskentelyn tueksi tarvitaan
tiimia ja tydyhteis63, jolta voi tarvittaessa pyytaa apua ja saada tukea. Tyo-
yhteisotaidoista puhutaan usein my0s alaistaitoina, vaikka tyoyhteisotai-
toja edellytetaankin jokaiselta organisaation jasenelta, asemasta riippu-
matta (Kehusmaa 2011, s. 117).

Hyvadssa tyoyhteisossa jokainen jasen ymmartaa tyoyhteison yhteiset ta-
voitteet ja tydskentelee niiden saavuttamiseksi. Tyoyhteison erilaiset roo-
lit ja tehtdvat ja niiden merkitys ymmarretdaan osana kokonaisuutta. Tukea
antavassa tyoyhteisdssa tyontekijat voivat luottaa toisiinsa seka siihen etta
saavat tarvittaessa apua. (Kehusmaa 2011, s. 116-117.) Jokaisella tyonte-
kijalla on vastuu huolehtia omasta jaksamisestaan mutta myos velvollisuus
tukea omalta osaltaan tiimin muiden jasenten jaksamista (lkonen 2015, s.
187).

Asiakkaan hoitamisessa vaaditaan myds moniammatillista tyoskentelya eri
yhteisty6tahojen kanssa. Hyvat vuorovaikutustaidot ovatkin edellytys laa-
dukkaan kotihoitoydn onnistumiseen. My0s asiakastydssa vuorovaikutus-
taidot ovat merkittdvassa osassa, silla tyo perustuu hoitajan ja asiakkaiden
valisiin kohtaamisiin. Vuorovaikutus- ja kommunikaatiotaidot korostuvat,
kun asiakkaalla on ongelmia kuulossa tai puheen ymmartamisessa. Myos
kuuntelemisen taito on osa ammatillista osaamista. (lkonen 2015, s. 175.)

Oman osaamisen kehittaminen on laissa saddettya. Laki terveydenhuollon
ammattihenkiloistd maaraa 18§:ssa, etta terveydenhuollon ammattihen-
kilo on velvollinen yllapitamaan ja kehittamaan ammattitoiminnan edellyt-
tamia tietoja ja taitoja seka perehtymadan ammattitoimintaansa koskeviin
saannoksiin ja maarayksiin. Tyénantajan vastuulla on terveydenhuollon
ammattihenkildiden ammatillisen kehittymisen seuraaminen ja muun mu-
assa tdydennyskoulutuksen jarjestaminen. (Laki terveydenhuollon ammat-
tihenkil6ista 28.6.1994/559.) Ty6ssa toimiminen menestyksekkaasti edel-
lyttaa tyontekijalta itsensa kehittamista ja elinikaista oppimista. Koulutus
ja itsensa kehittdminen myo6s vahvistavat tyémotivaatiota ja sitouttavat
tyéhon. Ammatillinen kehittyminen on myds sidoksissa tyohyvinvointiin.
(Ikonen 2015, 173-174.)
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Myds ammattitaitoinen johtaminen on oleellinen osa tydyhteiséosaa-
mista. Esimiestydn perusvaatimuksia ovat kotihoidon asioiden tuntemus ja
kyky johtaa omaa aluetta tai tiimid. Oikeudenmukaisuus ja vuorovaikutus-
taidot korostuvat esimiestaidoissa. Hyvan, kannustavan ja toisia huomioi-
van ilmapiirin luominen lisaa tyontekijoiden tyéhyvinvointia ja tydssdjak-
samista. Kiittdminen ja palautteen antaminen hyvasta suorituksesta moti-
voivat henkilostoa. Tarkedaa on myos, etta esimies on arjen tydssa lasna ja
tarvittaessa tyontekijan tavoitettavissa ja tukena esimerkiksi haastavissa
asiakastilanteissa. (Tekes n.d.)

2.3 Kotihoidon haasteita

On tarkeda huomioida, etta suomalaisen yhteiskunnan ikaantymisessa ei
ole kyse ainoastaan idkkaiden maaran kasvusta vaan koko vdestdraken-
teen muutoksesta. lkdantymisen taustalla vaikuttavat seka suurten ika-
luokkien elakoéityminen, etta syntyvyyden ja kuolevuuden aleneminen. En-
nusteen mukaan iakkaiden maara erityisesti vanhimmissa ikaluokissa kas-
vaa voimakkaimmin, samalla kun lasten ja tyoikdisen vaeston maara vahe-
nee. (lkonen 2015, s. 12, Terveyden- ja hyvinvoinnin laitos 2019, Sosiaali-
ja terveysministerio 2017.) Erityisesti sosiaali- ja terveysalalla tyévoiman
saatavuus tulee olemaan erityisen haasteellista tulevaisuudessa. Samalla,
kun palveluiden tarve lisaantyy, alalla toimivien tyontekijoiden keski-ika
nousee ja elakoityminen kiihtyy. Lisdksi uuden tyovoiman osaamisvaati-
mukset ovat entista laajemmat. Kotihoidon henkiloston riittdavyys ja muut-
tuvan toimintaympariston vaatiman osaamisen lisddminen tulevatkin ole-
maan suuria haasteita lahivuosien aikana varsinkin kotihoidossa. (Haapa-
korpi & Haapoja 2018, s.11.)

Asiakaslahtoisen ja laadukkaan kotihoidon tarjoaminen edellyttda
riittdvasti osaavaa henkilostoa. Suurimpina haasteina kotihoidossa koe-
taan kuitenkin olevan henkiloston vahyys, asiakasmaaran epatasainen ja-
kautuminen ja siitd aiheutuva kiire ja kuormitus. Etela-Suomen aluehallin-
toviraston ylitarkastaja Ulla Arvo toteaa, etta kotihoidossa vuodepaikat ei-
vat koskaan tule tdyteen, vaan asiakkaita tulee lisda ilman, etta tyontekija-
maarat kasvaisivat samassa suhteessa. Tyopdivat on mitoitettu tiukoiksi,
eivatka ne sietaisi yhtaan hairioita ja viime hetken muutoksia, joita on ko-
tihoidossa tyon luonteen vuoksi kuitenkin ldhes jatkuvasti. (Tehy 2018.)
Tama aiheuttaa painetta myos kotihoidon johtamiselle, sillda on hankala ar-
vioida asiakasmaaran lisddntymista tai vahenemista. Asiakasmaaran vaih-
telu aiheuttaa myds suurta vaihtelua tyontekijoiden tarpeessa.

Asiakasmaaran kasvu sekd rajalliset  resurssit asettavat samalla pai-
neita toiminnan tuottavuuden parantamiseksi. Kotihoito 2020-hankkeen
selvityksen mukaan kotihoitoyksikkdjen yleisimpia haasteita ovat tyonte-
kijoiden kokema krooninen, henkil6ston maarasta riippumaton vajaamie-
hitys seka asiakkaan luona kadyvien hoitajien suuri vaihtuvuus. Henkilostén
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riittamattomyys ei valttamatta aina johdu todellisesta hoitajapulasta, vaan
taustalla voiolla resursointi-, toiminnanohjaus- tai johtamiskdytannot,
jotka sitovat hoitajia vaardaan paikkaan vaardaan aikaan. Kotihoi-
toyksikossd saattaa olla riittdvasti hoitajia asiakastarpeeseen nahden,
mutta hoitajat ovat jakautuneet epatasaisesti yksikon palvelualueen si-
salla; lahes jokaisessa vuorossa on jokin oikeasti vajaamiehitetty [ahipalve-
lualue seka jokin ylimiehitetty Iahipalvelualue. Haastetta lisaa se, etta yli-
miehityksen havaitseminen on haastavaa, eivatka hoitajat kyseisia tilan-
teita sellaisiksi useinkaan koe. Tallainen resurssien epatasapaino on myds
omiaan heikentamaan hoidon laatua seka kuormittamaan henkildstoa.
(Tekes n.d.)

2.3.1 Ratkaisuja haasteisiin

Kotihoidossa henkildstén vajaamiehitysta katetaan usein joko ulkopuoli-
sella lisaavulla, joka muun muassa lisaa kustannuksia ja aiheuttaa hoitajien
vaihtuvuutta, tai sitten hoitajan kdynnit jaetaan tyovuorossa olevien hoi-
tajien kesken jo suunniteltujen kdyntien lisaksi. Useat kunnat ovat ratkais-
seet asian ottamalla kayttéon resurssipooli-toiminnan. Resurssipoolilla
tarkoitetaan tiimien tai lahipalvelualueiden tyévoimapuskurien keskitta-
mistd, jonka avulla pyritdan varmistamaan, etta hoitajat olisivat kohden-
nettavissa sinne missa tarve kussakin tyovuorossa on suurin. Resurssipoo-
lin avulla hoitajia on saatavilla seka suunniteltuun etta akilliseen tarpee-
seen, joka vahentda esimerkiksi sijaistarvetta. Se myds vahentaa hoitajien
kiiretta ja auttaa tasaamaan paivittaista kuormitusta. (Tekes, n.d.)

Resurssipoolien lisdksi esimerkiksi erilaiset sahkodiset toiminnanohjausjar-
jestelmat ovat yleistymassa kotihoidossa. Toiminnanohjausjarjestelmista
on haettu ratkaisua nimenomaan henkilostéresurssien optimointiin. Par-
haimmillaan toiminnanohjausjarjestelma pystyy optimoimaan asiakas-
kdaynnit systemaattisesti useiden eri taustamuuttujien mukaisesti varmis-
taen ndin asiakastarpeisiin ndhden parhaan mahdollisen henkil6storesurs-
sien kohdentamisen. Kotihoidon toimintaympaéristossa, jossa palveluita
tarjotaan asiakkaiden koteihin, reitti- ja aikataulusuunnittelun optimointi
on havaittu tekijaksi, jonka avulla voidaan siirtaa hoitajien valilliseen tyo-
hon kuluvaa aikaa. Ruuhkahuippu, eli aika, jolloin asiakkailla on maaralli-
sesti eniten hoidon tarpeita, on seurausta resurssitarpeen vaihtelusta tyo-
vuoron sisalla ja saattaa muodostua hankalaksi ongelmaksi, jos hoito-orga-
nisaation resurssit eivat pysty mukautumaan asiakastarpeeseen riittavan
tehokkaasti. (Miettinen 2020.)

Myo6s muut sahkoiset ratkaisut kuten mobiilikirjaaminen ovat jo monissa
kunnissa arkipdivaa. Mobiilikirjaaminen osaltaan vapauttaa aikaa asiakas-
ty6hon, kun paivittdinen kirjaaminen voidaan tehda asiakkaan luona kayn-
nin aikana, eika kirjaamiseen tarvitse varata erikseen “toimistoaikaa”. Mo-
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biililaitteiden kaytto lisda myos asiakasturvallisuutta, silla esimerkiksi asi-
akkaan hoitosuunnitelma, ladkelista ja potilaskertomus ovat luettavissa re-
aaliaikaisina puhelimen tai tabletin naytélta.

Teknologian kehitys tuo myds ikdihmisen kannalta uusia mahdollisuuksia
hyvinvoinnin lisddmiseen ja kotona parjaamisen tukemiseen. Erilaisia tek-
nologisia ratkaisuja voivat olla muun muassa videopuheluyhteydet, hyvin-
vointi- TV:t seka monenlaiset ikdaihmisen arkielamaa ja liikkumista helpot-
tavat ratkaisut. Teknologian avulla voidaan osa kotihoidon asiakaskayn-
neista suorittaa ilman etta kaynti vaatii fyysista kayntia asiakkaan luona.
Talla pyritaan vapauttamaan valitonta tyodaikaa raskashoitoisemmille koti-
hoidon asiakkaille, jotka tarvitsevat fyysisen avun parjatakseen arjessa.
(Terveyden- ja hyvinvoinnin laitos 2018.)

3  TYOHYVINVOINTI

Ty6hyvinvoinnin tutkimus on alkujaan lahtenyt liikkeelle tarpeesta, ettei
tyontekija sairastuisi tyonteon tavoista, tyovalineistd tai materiaaleista.
Ajan myota tyohyvinvoinnin kasite on laajentunut kattamaan myos tyon
tekemisen tavat, johtamisen ja ilmapiirin, yhteisollisyyden ja osaamisen.
Pahoinvoinnin sijasta onkin siirrytty tutkimaan tyonteon voimaannuttavia
piirteitd. (Manka & Bordi 2013, s. 13.)

Ty6hyvinvoinnin kannalta ihminen nahdaan psykofyysisena kokonaisuu-
tena, jonka toimintaymparistona on tyo, vapaa-aika ja koti. Erdan maari-
telman mukaan tyohyvinvointi on tilanne, jossa tyontekija kokee tyytyvai-
syytta ja kokonaisvaltaista hyvaa oloa, on aktiivinen ja jaksaa seka tyOssa
ettd kotona ja myos sietda epavarmuutta ja vastoinkdymisid. (Kauhanen
2016, s. 25- 26.) Tyo on oleellinen osa ihmisen elamaa, joka seka mahdol-
listaa toimeentulon, ettd tuo myds mukanaan muun muassa sosiaalisia
suhteita. Tyd myos rytmittaa elamaa. lhmisen yksityiseldamaan liittyvat
asiat kuten taloustilanne, elamantavat, ihmissuhteet, heijastuvat osaltaan
ty6hon, jolloin on vaikea erottaa tyohyvinvointia muusta hyvinvoinnista.
Myds ihmisen persoonallisuustekijat, henkilokohtaiset tarpeet ja arvot vai-
kuttavat koettuun hyvinvointiin. Hyvinvointi onkin my&s hyvin henkilokoh-
tainen kokemus, joka jokaisella on oikeus maaritella omalla tavallaan.
(Rauramo 2012, s. 10.)
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Alla olevassa kuviossa on havainnollistettuna tyéhyvinvointiin vaikuttavat
tekijat Kauhasta (2016, s. 28) ja Mankaa & Mankaa (2016, s. 76) mukaillen:

Terveys ja
tyokyky

Kuvio 2. TyoOhyvinvointiin vaikuttavat tekijat

Ty6hyvinvointi siis koostuu monesta eri tekijasta, ja ne voidaan jakaa kar-
keasti yksiloon ja organisaatioon liittyviin tekijoihin. Yksilon terveys ja tyo-
kyky seka voimavarat vaikuttavat seka tyoskentelyyn mutta myos esimer-
kiksi paineensietokykyyn ja stressinhallintaan. Tyopaikan ilmapiiri ja sosi-
aaliset suhteet tuovat parhaimmillaan viihtyvyytta ja auttavat sietdmaan
stressia ja kuormitusta. Kirea tyoilmapiiri taas voi tehda mukavastakin tyo-
paikasta raskaan. Turvallinen tydymparisto, hyva johtaminen, sujuva tie-
donkulku seka tyomaaran oikea mitoitus suhteessa yksilon voimavaroihin
ovat tyohyvinvoinnin kulmakivet. Seuraavaksi avaan tyohyvinvointiin vai-
kuttavia tekijoita. Tyohyvinvoinnin johtamista kasitellddn laajemmin kap-
paleessa 4.1.

3.1 Terveys ja tyokyky

Tyb6kyky on tyéhyvinvoinnin lahtékohta, joka rakentuu ihmisen omien voi-
mavarojen ja tyon valisesta tasapainosta. Tasapaino voi vaihdella suuresti-
kin tyéelaman eri vaiheissa ja tyokykyyn vaikuttavat tekijat muuttuvat jat-
kuvasti. Tasapainon loytamiseksi tarvitaankin voimavarojen jatkuvaa yh-
teensovittamista. Sopiva tyokuormitus, joka muodostuu tyon ja vapaa-
ajan yhteisvaikutuksesta, edistaa terveytta ja tyokykya. Oleellista on, etta
tyontekija ehtii toipua joko tydpdivan aikana tai heti sen jalkeen tyon ai-
heuttamasta rasituksesta. Mikali palautuminen ei ole riittavaa, tyontekijan
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on jatkuvasti ponnisteltava selvitakseen tydstaan. Tydtehtavien monipuo-
lisuus ja tyon tauotus mahdollistavat tydvireen pysymisen tydpaivan ai-
kana ja ehkdisevat vasymista. Tyokyvyn yllapysyminen ja kehittdminen
edellyttavat myos esimiehen ja tyontekijan hyvaa yhteistyota ja vastuun
jakamista molemmin puolisesti (Kauhanen 2016, s. 23). Tyonantaja on vas-
tuussa tyosta ja tyooloista, ja yksiloé on luonnollisesti vastuussa omista voi-
mavaroistaan (Tyoterveyslaitos n.d.). On tarkeda muistaa, etta yksilon oma
terveys on kokonaishyvinvoinnin peruste (Tyoturvallisuuskeskus 2015).
Tybkyvyn ja palautumisen kannalta tarkeaa on riittava lepo seka terveellis-
ten elintapojen yllapitaminen. (Rauramo 2012, s. 43, 55.)

Yksilon persoonallisuustekijat vaikuttavat paljon seka tyokykyyn mutta
myo6s esimerkiksi kuormittumiseen, silld samassa tyossa toinen saattaa ko-
kea kuormittuvansa haitallisesti, kun taas toinen ei lainkaan (Rauramo
2012, s. 46). Esimiehen onkin tarkedaa huomioida tydntekijan yksilolliset
voimavarat ja tyokykyyn vaikuttavat tekijat. Myos yksilon omat asenteet
tyontekoon vaikuttavat merkittavasti tyokykyyn: mikali tyo koetaan kiel-
teisesti, vain pakollisena osana elamaa, se heikentaa tyokykya. Sen sijaan
mielekkadksi ja sopivan haasteelliseksi koettu tyo puolestaan vahvistaa
tyokykya. (Tyoterveyslaitos n.d.)

3.2 Tyo0 jatydymparistd

Mielekas tyo lisaa tutkitusti tyon imua (Hakanen 2011). Tyon imu- kasit-
teelld tarkoitetaan positiivista tyohyvinvoinnin voimaa (Kehusmaa 2011, s.
17). Tyon imua kokevat pystyvat paremmin lisddmaan tyonsa voimavaroja,
mika auttaa yllapitdmaan ja lisdamaan tyon imua. Tyon imu luo pohjan kes-
tavalle hyvinvointiin perustuvalle tyontekijan ja tyopaikan kukoistukselle ja
taloudelliselle menestykselle. Tyytyvdinen tyOntekija suoriutuu tyostaan
todennadkaisesti kelvollisesti, mutta han ei valttamatta ponnistele paran-
taakseen toimintaansa, koska on nykyiseen tilanteeseen tyytyvdinen. Sen
sijaan tyon imussa tyontekija on innostunut tyéstaan ja haluaa tehda siina
parhaansa. Lisdksi han haluaa olla aloitteellinen ja tukea muuta tydyhtei-
sOa tavoitteiden saavuttamiseksi sekd auttaa tyokavereitaan ja tartuttaa
samalla tyon imua myds tyoyhteisoonsa, jolloin koko tiimin tydsuoritus voi
parantua. Lisdksi he kokevat tyon parantavan elamansa laatua ja ovat kai-
ken kaikkiaan terveempia ja onnellisempia kuin muut tyéntekijat, jolloin
he voivat suunnata enemman voimavarojaan ja osaamistaan tyohon. (Ha-
kanen 2011, Tyoterveyslaitos n.d.) Mankan & Mankan (2016, s. 41) mu-
kaan tyon imuun satsaaminen maksaa itsensa organisaatiolle takaisin, silla
tyontekijat ovat usein tyytyvaisempia, tehokkaampia ja energisempia.

Yksi tarkeimmista tyohyvinvointiin vaikuttavista tekijoista on tyon hallin-
nan tunne. Tyon hallinnan tunne tarkoittaa tyontekijan mahdollisuutta vai-
kuttaa omaan tyohonsa muun muassa aikatauluttamisen, menettelytapo-
jen ja oman osaamisen kohdentamisen avulla. Vastuullisuus ja palautteen
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saaminen vaikuttavat myds myonteisesti koettuun tyén mielekkyyteen.
(Manka & Manka 2016, s. 107.)

Kun tyossa koetaan kuormittumista sopivasti, siitd ei ole terveydellista
haittaa, silla tyon tarjoamat haasteet lisddvat motivaatiota ja haasteisiin
vastaaminen sekd onnistumisen kokemus ovat palkitsevia. Liiallinen henki-
nen kuormittuminen sen sijaan syntyy, kun tyossa on liian suuria vaatimuk-
sia, yhteistyovaikeuksia tai organisaation toimintatavat ovat puutteellisia
tai huonoja. Toisaalta my0s liian helppo tai yksinkertainen ty6 on kuormit-
tavaa, silla se ei tarjoa aivoille niiden kaipaamaa ajatusty6ta ja haasteita.
Myos puutteellinen tydn organisointi, vahdinen sosiaalisen tuen maara,
huonot ihmissuhteet, pitkaaikainen kiusaaminen ja tyossa koettu epaoi-
keudenmukaisuus lisadvat ylikuormittumisen tunnetta. (Tyoturvallisuus-
keskus 2015.)

Haapakorven & Haapolan (2008) mukaan hyvin toteutettuna tyén organi-
sointi parantaa tuloksellisuutta, silla onnistunut tyonjaon koordinaatio,
ammattiosaamisen oikea kohdentaminen ja laadukas johtamis- ja esimies-
tyo tehostavat tyoskentelya. Lisdksi laadukas tyon organisointi antaa mah-
dollisuuksia tyontekijoiden tyéhyvinvoinnin yllapitamiseen, silla sopiva
tyon mitoitus, vaativuus ja toimivat tydmenetelmat eivat ylikuormita tyon-
tekijoita (Haapakorpi & Haapola 2008, s. 11.) Sen sijaan kiire, jatkuvat muu-
tokset, epdvarmuus ja hairiot tyossa aiheuttavat stressia ja lisaavat tyon
henkista rasittavuutta. Kiirettd voidaan hallita tyontekijan tehtavankuvaa
ja tavoitteita selkeyttamalla. Henkilokunnan kesken voidaan pyrkia jaka-
maan toitd uudelleen ja ndin vahentaa yksittdisen tyontekijan tyon kuor-
mittavuutta. Tyoyksikossa on myds hyva pohtia, mika on kohtuullinen ty6-
maara, josta henkilokunnan on mahdollista suoriutua. (Rauramo 2012, s.
54-55.)

Hyva, avoin ja rehellinen vuorovaikutus tydyhteisdn seka esimiehen kanssa
pitdad ylla hyvaa tyoilmapiiria. Tyoyhteisossd on tarkedd osata ottaa pu-
heeksi myos hankalat asiat. Toisaalta on my0ds tarkeda hyvaksya erilaisuus
ja ymmartaa, etta kaikki toimivat eri tavalla ja ettd samaan lopputulokseen
voi paasta toimimalla useammallakin eri tavalla. Erilaisuuden kasittelemi-
seen kuuluu tiedollisen ymmartamisen lisaksi myos hyvdaksyminen asen-
teissa, seka toisten kunnioittaminen ja tasapuolinen kohtelu. (Tyoterveys-
laitos n.d.)

Ty6yhteisotaitojen hallitseminen tekee tyon tekemisestda mukavaa ja suju-
vaa. Hyvia tyoyhteisotaitoja ovat muun muassa ammatillisuus ja empaatti-
suus, hyvat vuorovaikutustaidot seka itsensa kehittaminen. Yhteisten peli-
saantéjen tunteminen ja noudattaminen kuuluvat myds jokaiselle tyonte-
kijalle. Hyvaan ja asialliseen tyokadyttaytymiseen kuuluu muun muassa rei-
luus ja huomaavaisuus. (Tyoturvallisuuskeskus n.d.) Yhteisollisyys ja tyon-
tekijoiden valinen vuorovaikutus vahvistavat tyoyhteison keskindista luot-
tamusta, vastavuoroisuutta ja verkostoitumista (Manka &Manka 2016, s.
132).
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3.3 Osaaminen ja kehittyminen

Ty6 luo ihmiselle mahdollisuuden ilmaista itsedadn, hyodyntaa omia kyky-
jaan ja oppia uutta. Omien ammatillisten tietojen ja taitojen jatkuva paivit-
taminen eli niin sanottu elinikdinen oppiminen antaa valmiudet elaa muut-
tuvassa yhteiskunnassa seka hallita tydelaman muutoksia. Osaamisen ylla-
pitdminen edistaa jaksamista ja tyon hallintaa ja sita kautta myos tyohy-
vinvointia. Suurin osa tyohon liittyvasta oppimisesta tapahtuu tydpaikalla,
yleensa tydssa oppimalla tai osallistumalla tydnantajan jarjestamaan kou-
lutukseen. Lisdaksi omaehtoisen koulutuksen kautta on mahdollisuus lisata
omaa oppimista. (Rauramo 2012, s. 146, 150.)

Leenamaija Otasen (2016) mukaan tyoelamadosaaminen on aiemmin kasi-
tetty [ahinna tydntekijan perustaitoina ja tyokokemuksena, mutta nyt alati
muuttuva ja kehittyva tyoelama edellyttavat monenlaista osaamista:
tydssa tarvitaan taitoja, joiden avulla voidaan ratkoa uudenlaisia ongelmia
seka hakea uutta tietoa ja saada uusia ideoita. Oivalluskyky, uudenlainen
ajattelu, kyky toimia joustavasti toisten kanssa seka taito hyédyntaa tieto-
tekniikkaa ovat tulevaisuuden tarkeimpia tydelamataitoja. (Otanen 2016.)

Itsensa johtaminen tarkoittaa yksilon kykya oppia saavuttamaan haluttuja
tuloksia. Organisaatiotasolla tdma tarkoittaa toimintaympariston kehitta-
mista sellaiseksi, joka kannustaa tyontekijoita kehittdmaan itsedan tavoit-
teitaan ja paamaariaan kohti. Jotta tyopaikalla opittaisiin, osaamistarpeet
pitda siirtdaa henkilokohtaisiksi kehittamissuunnitelmiksi. Osaamisen kehit-
tamisen lahtokohtana on nykyisen osaamistason ja tulevan osaamistar-
peen selvittdminen. Organisaatiotasolla on hyva pohtia, millaista osaa-
mista esimerkiksi tiimit tai tyontekijat tarvitsevat, jotta asetetut tavoitteet
ja visiot olisivat saavutettavissa. (Rauramo 2012, s. 148.)

Mankan & Bordin (2013, s. 30) mukaan esimerkiksi asiantuntijuuden laa-
jentaminen, tyonkierto, toisilta oppiminen ja oppimisesta palkitseminen
mahdollistavat oppivan organisaation toteutumisen. Oppiva organisaatio
kykenee nopeasti sopeutumaan muuttuviin tilanteisiin, oppimaan uusia
toimintatapoja ja tarvittaessa muuttamaan toimintojaan. Organisaa-
tiokulttuurin tulee kannustaa tyontekijéita auttamaan toisiaan, tukemaan
toistensa oppimista, kokeilemaan yhdessa uutta ja jakamaan kokeilusta
saatuja kokemuksia seka kehittamaan yhdessa uutta tietoa. (Otala 2016.)

3.4 Organisaatio ja johtaminen

Ty6hyvinvoinnin edistaminen kuuluu tyoyksikossa seka tyontekijoille etta
esimiehille, mutta kokonaisvastuu on organisaation ylimmalla johdolla.
Ty6hyvinvointi vaatiikin organisaatioissa tavoitteellista johtamista. Tyohy-
vinvoinnin huomioiminen osana strategista johtamista auttaa luomaan
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tyopaikalle hyvat tydskentelyolosuhteet ja ennaltaehkdisemaan tyokyky-
riskeja. Se on myds kustannuksiltaan tehokkaampaa kuin jo syntyneiden
ongelmien ratkaiseminen. (Manka & Manka 2016, s. 92.)

Esimiehelld onkin merkittava rooli tydntekijéiden henkisen hyvinvoinnin ja
tyOssa jaksamisen edistdmisessa ja haitallisen kuormituksen ennaltaeh-
kaisyssa. Esimies voi omalla toiminnallaan luoda tydpaikalle avoimen ilma-
piirin, jossa kaikilla on mahdollisuus ilmaista mielipiteitaan ja tulla kuul-
luksi. Oikeudenmukainen paatdksenteko seka henkiléston tasapuolinen ja
vhdenvertainen kohtelu ovat tarkeita tyopaikan voimavaroja. Ne ovat
my0s keskeisia tyontekijoiden henkista terveytta suojaavia tekijoita. (Tyo-
turvallisuuskeskus 2015.)

Hyvaan esimiestoimintaan kuuluu myos esimerkiksi riittavista resursseista
huolehtiminen, tyon suunnittelu ja mitoitus seka organisointi. Tyénantajan
tulee valvoa tydympariston ja menetelmien terveellisyytta ja turvallisuutta
seka tyontekijoiden psyykkista ja fyysista terveytta ja turvallisuutta muun
muassa sairauspoissaoloja seuraamalla. (Tyoturvallisuuskeskus 2015.) Tyo-
terveyshuoltolain 4§:ssa on saddetty, ettd tydonantajan on kustannuksel-
laan jarjestettava tyoterveyshuolto tyosta ja tydolosuhteista johtuvien ter-
veysvaarojen ja -haittojen ehkaisemiseksi ja torjumiseksi seka tyontekijoi-
den turvallisuuden, tyokyvyn ja terveyden suojelemiseksi ja edistamiseksi
(Tyoterveyslaki 21.12.2001/1383).

4 TYOHYVINVOINNIN KEHITTAMINEN

Suomessa tyohyvinvointia on alettu kehittdmaan aktiivisesti 2000-luvulla.
Merkittavimpid tydhyvinvointia tutkivia ja edistdvia tahoja Suomessa ovat
Ty6terveyslaitos ja Tyoturvallisuuskeskus, jotka tekevat muun muassa tyo-
hyvinvointiin liittyvaa tutkimustyota ja jarjestavat erilaisia koulutuksia yk-
sildille ja tydyhteisoille. Tavoitteena on turvallisten ja terveellisten tyoolo-
jen kehittaminen ja yllapitaminen. (Kauhanen 2016, s.29, Tyoterveyslaitos
n.d., Tyoturvallisuuskeskus n.d.) Perinteinen tydéhyvinvointiajattelu, jossa
tyoskennelldaan ainoastaan epdkohtien, riskien ja oireiden minimoimiseksi,
ei tuota riittavasti oikeanlaista menestykseen johtavaa, energista ja moti-
voitunutta tydéhyvinvointia (Hakanen 2011). Ty6terveyden ja tyoturvalli-
suuden ennaltaehkaiseva toiminta onkin tutkitusti myos kustannusteho-
kasta, ja onkin todettu, etta tyohyvinvointiin panostettu euro tuottaa it-
sensd moninkertaisena takaisin organisaatiolle (Rauramo 2012, s. 19). Puo-
let hyodysta saadaan muun muassa sairauspoissaoloihin ja tyotapaturmiin
liittyvien kustannusten saastosta, toinen puoli tulee parantuneesta tuotta-
vuudesta (Kehusmaa 2011, s. 81).
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Kevan arvion mukaan Suomessa julkisella puolella kuluu vuosittain kolme
miljardia euroa tydkyvyttomyyden menoihin. Sairauspoissaolot ovat kas-
vussa kaikissa ikaryhmissa, eniten kuitenkin 40 - 49 -vuotiailla julkisen alan
tyontekijoilla. Lisaksi normaali, ikdaan liittyva elakdityminen tulee olemaan
merkittavassa osassa erityisesti hoitoalalla, silla ennusteen mukaan vuo-
sien 2020-2029 aikana kunta-alalta elakoityy 32 % lahihoitajista seka 25 %
sairaanhoitajista. Osaavan tyovoiman loytaminen tuleekin olemaan yksi 13-
hivuosien merkittavimmista haasteista. Tydévoiman rekrytointia ajatellen
hyvinvoiva tydpaikka on parasta markkinointia organisaatiolle. Tyohyvin-
vointia kehittamalla voidaankin vaikuttaa positiivisesti muun muassa orga-
nisaation kilpailukykyyn ja taloudelliseen tulokseen. Tyohyvinvoinnilla on
merkittava mydnteinen yhteys asiakastyytyvaisyyteen, tyontekijoiden va-
haisempaan vaihtuvuuteen seka sairauspoissaoloihin ja tapaturmiin. (Tyo-
terveyslaitos n.d.)

Parhaimmillaan ty6hyvinvointia seurataan ja tuetaan organisaatiossa en-
naltaehkaisevasti ja aktiivisesti. Mita aikaisemmin ty6hyvinvoinnin kehit-
tamiseen tartutaan tyopaikalla, sita enemman jaa keinoja haasteiden rat-
kaisemiseen. Oleellista on pohtia ratkaisuja ja toimenpiteita jo ennalta ja
luoda tyopaikalle sellaiset tydolot, jossa on helppo tytskennelld. Kun teh-
daan ennaltaehkaisevaa tyota, jaavat myos kustannukset pienemmiksi
kuin jos tarvitsisi kayttaa aikaa jo paisuneiden ongelmien selvittelyyn ja rat-
kaisuun. Hyva tyoilmapiiri ja ongelmaton tydyhteiso tutkitusti pienentavat
myos tyokykyriskeja. Esimerkiksi tyontekijan ennenaikaisen eldakoditymisen
kustannukset tyonantajalle saattavat olla satoja tuhansia euroa, joten var-
hainen puuttuminen saattaa tuoda myos merkittavia saastoja. Elakoitymi-
siin, sairauspoissaoloihin tai tyétapaturmiin liittyvia kustannuksia voidaan-
kin kdyttaa mittareina arvioitaessa tyohyvinvoinnin tilaa. Toisaalta olisi
my0Os hyva mitata tyoolojen laatua, koska sen avulla voidaan vaikuttaa
muun muassa tyomotivaatioon ja tuloksellisuuteen. (Manka & Manka
2016, s. 57, 80-82.)

Tyo6hyvinvoinnin kehittaminen yhdessa henkiléston kanssa parhaimmil-
laan auttaa ratkomaan tyohyvinvointiin liittyvida haasteita sekd vahvistaa
ty6hyvinvointia ja tyohon sitoutumista. Henkil6st6a osallistamalla voidaan
vaikuttaa tyotyytyvaisyyteen seka henkiloston sitoutuneisuuteen. (Manka
& Bordi 2013, s. 41.) Tyopaikan kehittamistarpeita onkin tarkeda pohtia
vhdessa henkiloston kanssa ja asettaa yhteiset tavoitteet kehittamistyolle.
Tyontekijoiden kokemukset kuormittavista asioista ovat yksil6llisia ja esi-
merkiksi tyopaikalla tapahtuviin muutoksiin reagoidaan eri tavoilla. Kuor-
mittavien tekijoiden hallitseminen vaatiikin tyontekijoiden kuulemista ja
osallistamista tyon kehittamiseen. Tyontekija tuntee parhaiten oman
tyonsa sisallon ja on siksi paras asiantuntija tyon ja tydympariston kehitta-
miseen. Osallistuminen on parhaimmillaan yhteistd keskustelua ongel-
mista ja keinoista niiden ratkaisemiseksi. (Tyoterveyslaitos 2017.)
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4.1 Tybhyvinvoinnin johtaminen

Esimies on keskeinen vaikuttaja seka yksittdisen tyontekijan hyvinvoinnin,
ettd koko tyoyhteison toimivuuden kannalta (Manka &Bordi 2013, s. 25).
Hyvin toimiva esimies-alaissuhde vaikuttaa oleellisesti tyontekijan tyoky-
kyyn. Tukea antava, oikeudenmukainen esimies seka tyontekijan mahdol-
lisuus vaikuttaa omaan ty6honsa edistavat muun muassa tyosta palautu-
mista. Esimies my0s vastaa toimenpiteista, jotka mahdollistavat tyohyvin-
voinnin toteutumisen tyoyhteiséssa. (Rauramo 2012, s. 63.)

Tybnantajan on myds huolehdittava tydympariston turvallisuudesta, hy-
vasta johtamisesta ja tyontekijoiden yhdenvertaisesta kohtelusta. Hyvin-
voinnin johtaminen onkin oleellinen osa henkil6johtamista. (Rauramo
2015, s. 20, Sosiaali- ja terveysministerio n.d.) Hyvalla esimiestyolla on to-
dettu olevan monenlaisia myodnteisia vaikutuksia niin yksittaisen tyonteki-
jan kuin tyoyhteison tuloksellisen toiminnan kannalta. Esimiehen luotetta-
vuus ja tasapuolisuus, palautteen saaminen sekda molemminpuolisen kun-
nioituksen ja arvostuksen tunne ovat merkittavia tekijoita myos tyohyvin-
voinnin kannalta. (Manka & Bordi 2013, s. 26.)

Esimiehen ja tyontekijan valisten kehityskeskusteluiden avulla voidaan
seurata ja sdaddelld tyokuormitusta ja sitd kautta yllapitaa tyohyvinvointia
(Rauramo 2012, s. 29). Mankan mukaan henkil6éston oman osallistuminen
oman tyonsa ja tydyhteisonsa kehittamiseen lisadvat tyohyvinvointia
muun muassa tyonmerkityksen, hallinnan tunteen ja yhteisollisyyden ko-
kemisen kautta seka kasvattavat tyon laatua ja tuottavuutta. Esimiehilld on
yleensa muuta henkilostéa enemman mahdollisuuksia vaikuttaa tyépaikan
tyohyvinvointia ja tyokykya edistaviin rakenteisiin ja kdytantoihin. Tyoter-
veyshuollon rooli on toki merkittava, mutta tyéhyvinvointityd ei voi olla
ainoastaan yhden tahon vastuulla. Esimiehen onkin tarkeaa tuntea tyohy-
vinvoinnin johtamisen perusteita sekd kyeta arvioimaan henkildston tyo-
kuormitusta. Esimiehelld on my6s keskeinen rooli tyontekijoiden tyokyvyn
haasteisiin liittyvissa tekijoissa. (Manka & Bordi 2013, s. 27.)

Ty6- ja elinkeinoministerion vuonna 2018 teettdman tydolobarometrin
selvityksen mukaan pitkalla aikavalilla tarkasteltuna vaikuttaminen tyo6-
paikkojen turvallisuuteen ja tyontekijoiden terveyteen on mennyt selvasti
parempaan suuntaan, joskaan viime vuosina nama asiat eivat kuitenkaan
ole enaa juuri parantuneet. Varsinkin kunta-alalla tyon ja tyéurien kesta-
vyytta heikentdd muun muassa asiakkaiden tahoilta tuleva hairinta ja vaki-
vallan uhka. Erityisesti nuoret kokevat tyon rasittavan aiempaa enemman,
kun taas ikdantyneilla muutos on painvastainen. Myo6s sairauspoissaolot
ovat viime aikoina lisddntyneet. (Tyo- ja elinkeinoministerio 2018.)

Terkamo-Moisin ja Hiaggman-Laitilan (2019) mukaan vanhusten kotihoi-
dossa ja laitospalveluissa tyon lopettamista on harkinnut jopa 38-41 % hoi-
tohenkilokunnasta. Paatokseen vaikuttavat muun muassa tyotyytyvaisyy-
teen, tyohyvinvointiin ja tydelaman joustavuuteen liittyvat tekijat. Myos
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Iahijohtamisella on merkittava vaikutus, ja hoitajien tyohyvinvoinnin onkin
todettu olevan yhteydessa seka paivittdiseen johtamiseen etta myos poti-
las- ja asiakastyOssa onnistumiseen. Tyohyvinvoinnin voikin perustellusti
nostaa strategisen johtamisen ytimeen ja olennaiseksi osaksi lahijohtajan
tyota. Lahijohtaminen vaikuttaa myos tyontekijan ammatilliseen tukeen ja
sitd kautta organisaation tehokkuuteen. Tyohyvinvointi voidaankin ndahda
organisaatioiden keskeisena vetovoimatekijana, mika edellyttaa uuden-
laista orientaatiota ja uudenlaisia tyovalineitd johtamiseen. (Terkamo-
Moisio & Haggman-Laitila 2019, s. 40-41.)

4.2 Tybhyvinvointisuunnitelma

Organisaatioissa olisi hyva laatia vuosittain tyéhyvinvointisuunnitelma yh-
dessa henkiloston kanssa. Tyéhyvinvointisuunnitelman laatiminen aloite-
taan tyopaikan omista laht6kohdista ja suunnitelman perustana on tyopai-
kalla tehty henkilostén tyéhyvinvoinnin nykytilan arviointi. Henkiloston
tyotyytyvaisyytta ja tydhyvinvointia voidaan mitata esimerkiksi tyoyhteiso-
kyselyn, itsearvioinnin tai kehityskeskustelun avulla. Kysely on hyva tapa
mahdollistaa henkiléston vaikuttaminen asioihin. Oleellista on, etta kyse-
lyiden tulokset analysoidaan ja niista saatuun palautteeseen reagoidaan
asianmukaisesti. Lisaksi arvioinnissa kannattaa hyoddyntaa tyopaikalla
aiemmin toteutettuja selvityksia ja kaytantoja seka niistd saatuja koke-
muksia. Mikali tydhyvinvointikysely tehddan vuosittain, voidaan kehitys
nahda vertaamalla tuloksia aiempien kyselyiden vastauksiin. (Kauhanen
2016, s. 63, Manka & Manka 2016, s. 95, Tyoturvallisuuslaitos 2009.)

Henkildstdn tyohyvinvoinnin nykytilan arvioinnissa oleellista on, etta tun-
nistetaan mahdolliset kehittamiskohteet seka asiat, joissa on tarpeen
tehda parannusta. On hyva huomioida my0Os ne asiat, jotka talla hetkelld
toimivat organisaatiossa tai tyoyhteisossa hyvin, ja millad keinoin niiden toi-
mivuutta yllapidetaan ja edistetdan. Pelkka suunnitelma ei kuitenkaan ta-
kaa, etta kehittamistoimenpiteet siirtyvat kdytantoon, niiden toteutumista
on myos aktiivisesti seurattava. On myos hyva sopia, kenen vastuulla to-
teutus on ja milla aikataululla kehittamistyossa edetdan. Tyéhyvinvoinnin
arvioimisen apuna voidaan kayttaa erilaisia tunnuslukuja, esimerkiksi sai-
rauspoissaolojen tai tyotapaturmien maara. Lisaksi erilaiset tyohyvin-
vointi-indeksit ja -mittarit toimivat seurannan tukena. Hyviksi havaitut kay-
tannot juurtuvat organisaatioon ajan myota. On kuitenkin hyva muistaa,
etta tyohyvinvointia kannattaa lahtea kehittamaan pienissa osissa, jolloin
tavoitteiden toteutumistakin on helpompi seurata ja arvioida. Tydhyvin-
vointi muodostuu tydskentelyn lomassa, tydarjessa. (Manka & Manka
2016, s. 97, 106, Keva n.d.)
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5 AIKAISEMPIA TUTKIMUKSIA

Outi Piirainen (2015) on tutkinut pro gradututkielmassaan tyohyvinvointia
ja tyéhyvinvoinnin johtamista kotihoidossa tyontekijoiden nakokulmasta.
Tutkimuksessa tuli ilmi, etta kotihoidon tydntekijdéiden tyohyvinvointiin
vaikuttavat kotihoidon asiakkaiden ominaispiirteet, kotihoitotyén luonne,
Iahiesimiehen antama tuki ja kotihoitotydn haasteet.

Vastaajat toivat tyohyvinvointia heikentavana asiana esiin muun muassa
asiakkaiden suuren maaran, joka kuormittaa henkilost6a vaihtelevasti. Ai-
kaa riittavdan vuorovaikutukseen ei ollut asiakasmaaran takia. Eri sairaus-
ryhmiin kuuluvien asiakkaiden hoitaminen koettiin haasteellisena ja aika-
taulutettuna. Lisaksi koettiin, etta poikkeamat sovitusta aikataulusta ai-
heuttivat seka asiakkaille etta tyontekijoille stressia, artymysta ja huonoa
omatuntoa. Lisaksi koettiin, etta yllattavissa tilanteissa tiedonkulun merki-
tys korostui, mutta tiedotus koettiin puutteellisena. My06s aikaa uusien asi-
akkaiden tilanteeseen perehtymiseen oli liilan vahan.

Vastaajat kokivat monista muutoksista johtuvat keskeneraiset tyot kuor-
mittavina. Tyon sujuvuudessa korostui tiimin henki ja yhteiseen hiileen pu-
haltaminen. Tydntekijat turvautuivat toistensa apuun muun muassa haas-
teellisten asiakkaiden, omaisten, uuden teknologian ja muutosten koh-
dalla. Vertaistuki ja hyva tiimin toimivuus koettiin yhtena tarkeimmista
kantavista voimista ja tyossa jaksamista lisddvana tekijana. Tyossa kaytet-
tiin asiakkaan toimintakykya edistavaa tyootetta.

Tutkimuksessa tuli ilmi, ettd tyontekijat tarvitsevat lahiesimiehen tukea
jaksaakseen tydssdan haasteellisesti kayttaytyvien asiakkaiden ja omaisten
kanssa. Lisdksi henkiloston motivoiminen ja riittdvan tuen antaminen muu-
tostilanteissa seka henkildston osaamisen varmistaminen koettiin olevan
ty6hyvinvoinnin johtamisessa erityisen tarkeita asioita. Osa tyontekijoista
koko tyossaan jatkuvaa uupumista. He kokivat myds, etta esimiehen tuki
tyontekijoille oli lilan vahaista muutostilanteissa.

Kotihoitotyossa korostui tyon itsendisyys, jonka koettiin aiheuttavan pai-
netta, mutta myos tyytyvaisyytta. Tutkimuksen mukaan tydntekijat arvos-
tivat tekemaansa tyota ja myos viihtyivat tyossaan paadsaantodisesti hyvin.
Tyontekijat olivat tunnollisia ja saivat positiivista palautetta tyostdan asi-
akkailta ja heidan omaisiltaan. Taman koettiin tuovan tyohoén palkitse-
vuutta ja helpottavan tyossa jaksamista. Kotihoitotyd koettiin ihmisla-
heiseksi, vastuulliseksi ja paljon monialaista osaamista ja yhteistyota sisal-
tavaksi tyoksi. Tyontekijat kokivat tydbn monipuolisena ja haastavana. (Pii-
rainen 2015, s. 54-58, 65.)

Miiamaria Kuokkanen (2014) puolestaan selvitti tutkimuksessaan kotihoi-
don tyontekijoiden kokemuksia omasta tyohyvinvoinnistaan. Tutkimustu-
losten mukaan tydhyvinvointia heikentavia tekijoind olivat muun muassa
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tyon liilan suuret maaralliset vaatimukset ja omat heikot vaikutusmahdolli-
suudet tydssa. Tyontekijat kokivat tydssaan olevan liikaa toita, kiiretta, hai-
ritsevia keskeytyksia ja tyon koettiin jakaantuvan epatasaisesti. Tyonteki-
joiden mahdollisuuteen vaikuttaa omaan tyomaaraan ja —tahtiin, taukoi-
hin seka tyonsa kannalta tarkeisiin paatoksiin koettiin vaativan toimintata-
pojen uudelleen tarkastelua seka uusien vuorovaikutuskanavien luomista.
Lisaksi toivottiin enemman vuorovaikutuksellisuutta tyontekijéiden, esi-
miesten ja johdon valilla. Lisaksi tydntekijat toivoivat mahdollisuutta tulla
kuulluksi tyotansa koskevissa asioissa ja muutoksissa. Autonomisen tyo-
vuorosuunnittelun koetiin lisdavan tydntekijéiden vaikutusmahdollisuuk-
sia tydvuorosuunnitteluun, ja nain ollen mahdollistavan yksityiselaman ja
tyon parempaa yhteen sovittamista. Tyoyhteison sisdisen vuorovaikutuk-
sen koettiin lisddvan tyohyvinvointia. Tyytyvaisyys tyota ja tyopaikkaa koh-
taan lisdantyi, kun tyoyhteisossa tyot sujuivat eika merkittavia ristiriitoja
esiintynyt.

Tutkimuksessa ilmeni, etta kotihoidon tydntekijéista yli puolet koki ole-
vansa tyytyvainen tyohonsa ja piti tyotansa haasteellisena. Tyohon liittyva
sosiaalisuus, mahdollisuus taitojen kehittamiseen ja itsendiseen tydsken-
telyyn koettiin kotihoidon tydntekijéiden keskuudessa lisdavan tyéhyvin-
voinnin kokemusta. (Kuokkanen 2014, s. 88-90.)

Samankaltaisia tuloksia ilmeni Suomen perushoitajien liiton Superin teet-
tamasta kyselystd 2018, joka oli suunnattu kotihoidon tyontekijoille. Kyse-
lyn tarkoituksena oli tuoda tydntekijoiden nakdékulma esiin seka vaikuttaa
kotihoidon kehittamiseen. Kysely toteutettiin sdhkoiselld kyselylomak-
keella, johon vastasi 3005 ldhihoitajaa.

Kyselyssa voimakkaimmin nousi esiin muun muassa teknologian kadytto ko-
tihoidossa: toiminnanohjausjarjestelma tai mobiililaite oli kdytdssa 89 pro-
sentilla vastaajista. Yli puolet vastaajista koki, etta toiminnanohjaus-jarjes-
telma toimii hyvin ja mobiililaitteen kaytto koettiin paansaantoisesti tyota
helpottavana. Toisaalta puhelinten ja ohjelmien kdyttdon liittyi paljon hi-
tautta ja toimimattomuutta. Vastauksissa nousi esiin my0s se, etta toimin-
nanohjaus ei huomioinut siirtymia, jonka vuoksi tydntekijat joutuivat nipis-
tdmaan aikaa joko asiakaskaynneista tai tauoistaan ehtidkseen tekemaan
pdivan tyot. Vastauksissa kaivattiin myos kayntien suunnitteluun jarke-
vyyttd, esimerkiksi niin ettd sama tyontekija kavisi saman talon kaikilla asi-
akkailla, seka ettda sama tyontekija kavisi asiakkaan luona aamu- ja paiva-
kdaynnin. Tama saastaisi aikaa siirtymissa ja olisi myds asiakasystavallisem-
paa, jotta hoitaja ei vaihdu joka kaynnilla.

Kyselyn vastaajista vain 37 % koki viihtyvansa tydssaan hyvin. Lahes 90 %
vastaajista koki tydomaaransa lisdantyneen viimeisten kolmen vuoden ai-
kana ja 80 % koki tyon henkisen rasittavuuden liséantyneen viimeisten kol-
men vuoden aikana. Tdman katsottiin johtuvan paasaantoisesti siita, etta
asiakkaat ovat entistd huonokuntoisempia, henkilékunnan poissaoloja ei
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paikata sijaisilla ja tyontekijoiden sairauslomat ovat lisddntyneet. 60 % vas-
taajista kertoi olleensa viimeisen vuoden aikana sairaana toissa, koska ei
haluta kuormittaa ty6kavereita, kun sijaisia ei oteta sairastuneen tilalle tai
heitad ei saada. Tyomaaransa koki erittdin raskaaksi joka neljds vastaajista.
81,4 % kertoi, etta tyoyksikossa on lilan vahan henkilokuntaa ja lahes kaikki
vastaajat kokivat, etta lahi- ja perushoitajia tulisi palkata lisaa.

Kyselyyn vastanneet hoitajat toivoivat, etta voisivat toteuttaa kotihoitoa
laadukkaasti. Vastaajat toivoivat lisaa aikaa asiakkaille seka valjyytta tyon
suunnitteluun yllattavien tilanteiden varalle. Myés omahoitajuudelle, hoi-
don suunnittelulle ja arvioinnille asiakkaan seka omaisten kanssa tulisi va-
rata enemman aikaa. Lisdksi tyon organisointiin toivottiin uudistusta ja
tyontekijoiden kuuntelemista. Erityisesti ilta- ja viikonloppuvuorot koettiin
raskaina ja niihin toivottiin lisaa henkilékuntaa. Tyovuorosuunnittelun
osalta yhden paivan vapaat koettiin huonoina palautumisen kannalta. Ty6-
kavereiden kanssa kohtaamista pidettiin tarkeana, mutta liilan satunnai-
sena. Lisaksi tyoskentely eri tiimeissa koetiin kuormittavaksi seka hoidon
jatkuvuuden kannalta huonoksi. Esimiehilta toivottiin kotihoitotyon tunte-
mista seka hyvaa ja asiallista johtajuutta, arvostusta tyontekij6ita kohtaan
seka tasapuolisuutta.

Parasta kotihoidon tyOssa vastaajien mielesta oli asiakkaiden kohtaaminen
ja auttaminen. Ty0 koettiin itsendisend, laaja-alaisena, vaihtelevana, ylla-
tyksellisend, haasteellisena, vaativana ja siina koettiin onnistumisia. Hyva
tiimi ja tyokaverit tukivat tydssa jaksamista. (Erkkila 2018, s. 11-29.)

6 TUTKIMUKSEN METODOLOGIA

Sosiaali- ja terveysalalla tyohyvinvointia on aiemmin tutkittu paljon ja
myos kehittamistyota tehdaan jatkuvasti esiin nousseiden tarpeiden poh-
jalta. Kuitenkin, kuten edelld mainituissa tutkimuksissakin ilmeni, kotihoi-
don osalta kehitettdavaa on vield paljon, jotta henkilosto jaksaisi ja viihtyisi
tydssdaan mahdollisimman hyvin seka fyysisesti etta psyykkisesti.

Taman opinndytetyon tutkimusaihe on ajankohtainen ja tarpeellinen eri-
tyisesti kotihoidon henkildstolle, jonka tyohyvinvointia tutkimuksen avulla
halutaan tarkastella. Lisaksi tutkimus hyodyttaa myos koko organisaatiota,
silla on tutkittu, etta tyohyvinvointi vaikuttaa positiivisesti muun muassa
organisaation kilpailukykyyn, taloudelliseen tulokseen ja maineeseen (Tyo-
terveyslaitos n.d.).

Taman tutkimuksen menetelmaksi valikoitui survey-tutkimus. Survey-tut-
kimus on eras tarkeimmista mittausmenetelmista sosiaalitutkimuksen sa-
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ralla. Menetelman laaja kenttd sisaltda minka tahansa mittausmenetel-
man, johon kuuluu kysymysten kysyminen vastaajilta. Survey-tutkimus voi
siis olla mita tahansa lyhyesta kyna ja paperi- palautteesta aina intensiivi-
seen syvahaastatteluun asti. (Trochim 2020.)

Survey-tutkimus voidaan jakaa karkeasti kyselyihin ja haastatteluihin. Hie-
man vahemman tunnettu kyselymuoto on informoitu kysely, jota voidaan
kayttaa esimerkiksi tydpaikoilla. Tassa lahestymistavassa tutkija menee
vastaajan tyopaikalle ja luovuttaa kyselylomakkeen vastaajalle. Joissakin
tapauksissa vastaajaa pyydetaan toimittamaan taytetty kysely tutkijalle tai
tutkija hakee vastaajalta lomakkeen itse. Tassa menetelmassa yhdistyy
seka postikyselyn etta ryhmakyselyn hyodyt. Kuten postikyselyssa, myos
tassa kyselyssa vastaaja saa vastata yksityisesti silloin kun hanelle parhai-
ten sopii. Kuten ryhmakyselyssa, tutkija on henkilokohtaisesti yhteydessa
vastaajiin, jolloin vastaaja saa mahdollisuuden kysya tarkentavia kysymyk-
sia kyselyyn liittyen. Yleisesti voidaan ajatella taman menetelman my®os li-
sadvan vastaajien halukkuutta osallistua kyselyyn. (Trochim 2020.)

Survey-menetelman tavoitteena on koota kyselyn tai haastattelun avulla
tietoa tutkittavasta asiasta. Menetelman lahtokohtana on esimerkiksi tiet-
tyjen ilmididen, ominaisuuksien tai tapahtumien yleisyyden tai esiintymi-
sen selvittdminen. Tavoitteena on myos selvittda, mitd ihmiset ajattelevat,
tuntevat, kokevat tai uskovat. Tasmallisia tosiasioita tulee kysya suoraan
yksinkertaisina kysymyksina joko avointen kysymysten avulla tai moniva-
lintatyyppisesti. Survey-strategian mukaan tulokset pyritdaan yleistamaan
otoksesta koko perusjoukkoon. Tutkimusta voidaan toteuttaa useiden eri
menetelmien avulla. Tutkimuksen Iahtokohdat ovat perinteisesti maaralli-
sessa tutkimuksessa, mutta kysely- ja haastattelumenetelmista riippuen
aineistoja voidaan kuitenkin analysoida myos laadullisesti. (Koppa 2015.)

Tutkimusaineistoa voidaan analysoida monin eri tavoin. Ymmartamiseen
pyrkivassa lahestymistavassa kdytetaan tavallisesti laadullista analyysia ja
paatelmien tekoa. Laadullisessa analyysissa voidaan kdyttdaa muun muassa
teemoittelua, tyypittelya tai sisallonerittelya. Kyselylomakkeen avulla ke-
ratysta laadullisesta aineistosta muodostetaan aluksi muuttujia. Litterointi
eli puhtaaksikirjoittaminen tapahtuu joko koko aineistosta tai valikoiden,
esimerkiksi teema-alueiden mukaisesti. Tutkimustulosten kannalta oleel-
lista on, etta tutkija pohtii analyysin tuloksia ja tekee niistda omia perustel-
tuja johtopadatoksia. Tutkimuksen luotettavuutta voidaan arvioida mene-
telman kykynd mitata juuri sitd, mitd on tarkoituskin mitata. (Hiltunen
2009.)
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6.1 Tutkimustehtdva ja tutkimuskysymys

Tutkimuksen tarkoituksena oli kuvata kotihoidon tyontekijoiden kokemuk-
sia tyotdan ja tyohyvinvointiaan vahvistavista tekijoista. Tarkoituksena oli
myo0s selvittdd, millaisia tyotaan ja tyohyvinvointiaan lisdavia kehittamis-
tarpeita kotihoidon tydntekijat tuovat esille. Tutkimuksen avulla pyrittiin
arvioimaan kotihoidon tydntekijéiden tyohyvinvoinnin nykytilaa seka sel-
vittdmaan millaisia tyohyvinvointiin liittyvia kehittamistarpeita heilla oli.
Tavoitteena oli luoda uutta tietoa seka menetelmia kotihoidon tyontekijoi-
den tyohyvinvoinnin kehittamiseen.

Tutkimuksessa pyrittiin [6ytamaan vastaukset seuraaviin tutkimuskysy-
myksiin:

1. Millaisten tekijoiden kotihoidon tyontekijat kokivat olevan tyotaan
ja tyohyvinvointiaan vahvistavia?

2. Millaisia tyohon ja tyohyvinvointiin liittyvia kehittamistarpeita
tyontekijoilta nousi kyselylomakkeen avulla?

6.2 Tutkimusaineisto

Tutkimusaineisto koostuu kotihoidon henkilostélle laaditusta kyselylomak-
keesta. Kyselylomake on perinteinen tapa kerata tutkimusaineistoa (Valli
2018, s. 92). Kyselyn ideana on, etta kun halutaan tietda mita ihminen ajat-
telee, on jarkevinta kysya asiaa hanelta. Kysely on erdan maaritelman mu-
kaan sellainen menettelytapa, jossa tiedonantaja tayttaa itse hanelle esi-
tetyn kyselylomakkeen. (Tuomi & Sarajarvi 2002, s. 75.) Kyselylomakkeen
suunnittelu edellyttaa, etta tutkija tietdad, mihin kysymyksiin han on etsi-
massa vastausta. Kysymyslomakkeessa voidaan kadyttaa avoimia kysymyk-
sid, joiden tavoitteena on saada vastaajilta spontaaneja mielipiteita. Kysy-
mykset on hyva muotoilla tavalla, joka on vastaajalle tuttu. Onkin tarkeaa
tuntea kohderyhma, jolle kysely on suunnattu. (Vilkka 2009 84-87.)
Koimme tybnantajatahon kanssa kyselylomakkeen olevan jo ennestdan
henkilostolle tuttu kyselymuoto. Myds tyon luonteen seka tiimien alueel-
listen sijaintien vuoksi oli helpointa jakaa tiimeihin kyselylomakkeet, jotka
sitten palautuivat taytettyina minulle.

Ty6hyvinvointikyselylomake laadittiin  yhteisty6ssa tyonantajatahon
kanssa. Vaikka tyohyvinvointi muodostuukin seka yksil6on etta organisaa-
tioon liittyvista tekijoista, haluttiin tama kysely kohdistaa nimenomaan
tyohon liittyviin tekijoihin kehittamistarpeisiin.
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Usein tyohyvinvointikyselyt ovat henkildston keskuudessa koettu pitkina ja
uuvuttavina seka aikaa vievina. Kyselyn sisallon suunnittelu vaatikin use-
amman version ennen lopullista muotoutumista. Nopean aikataulun
vuoksi tydnantajatahon toiveena oli, etta kysely olisi yksinkertainen ja no-
pea vastata. Myoskaan tulosten koontiin ei ollut varattuna paljoa aikaa,
jonka vuoksi esimerkiksi kirjoitelma ei sopinut, koska tulosten analysointi
olisi kestanyt melko kauan. Lisdksi toivoimme, etta yksinkertainen kysely
innostaisi mahdollisen monen tyontekijan vastaamaan siihen. Koska kyse-
Iylla oli tydnantajatahon puolelta selkea tarkoitus, myods kysymyksista ha-
luttiin selkeat. Kyselyn avulla haluttiin selvittaa paitsi tyossa koettuun tyo-
hyvinvointiin liittyvia kehittamistarpeita, myos niita asioita, joiden koetaan
olevan hyvin talla hetkella.

Kysely osoitettiin kaikille kotihoidon tyontekijoille, ammattiryhmasta riip-
pumatta. Kyselyt jaettiin jokaiseen kotihoidon tiimiin. Taustatekijoéilla ku-
ten idlla, sukupuolella tai tyduran pituudella ei katsottu olevan merkitysta
kyselyn kannalta, joten niita ei kyselyssa pyydetty. Kyselyyn vastaaminen
perustui vapaaehtoisuuteen ja tapahtui anonyymisti.

Kyselylomake sisalsi kaksi kysymysta:

1. Minka tekijoiden koet olevan talla hetkella hyvin tyossasi?
Onko jotain, mita haluat kehittaa tyossasi?

N

Lisdksi kyselyssa pyydettiin arvioimaan numeraalisesti vastaajan taman-
hetkista tyohyvinvointia (asteikolla 1-5). Ajatuksena oli, ettd numeraalista
arvosanaa ja niista muodostuvaa keskiarvoa voidaan kdyttaa eraana mit-
tarina arvioitaessa myohemmin kehittdmistoimenpiteiden onnistumista.

Ty6hyvinvointiteema ja kyselylomake esiteltiin kotihoidon henkilostolle
kotihoidon aluepalaverissa tammikuussa 2020. Ennen kyselylomakkeiden
jakamista kerroin mita kyselylomakkeen avulla halutaan tutkia ja mihin tut-
kimustietoa kaytetdan. Vastausaikaa kyselyyn annettiin kaksi viikkoa. Vas-
tausaikaa hieman pidennettiin toivoen, etta lomakkeita palautuisi enem-
man, mutta se ei tuottanut tulosta. Taytettyja kyselylomakkeita palautui
lopulta 41 kappaletta. Huomautettakoon, ettd koko kotihoidon henkilds-
tomaara on noin 130 henkil6a, joten vastausprosentin voi laskea olevan
noin 30 %.

6.3 Analyysimenetelma

Tassa tutkimuksessa kyselylomakkeiden analyysimenetelmana on kaytetty
induktiivista eli aineistolahtoista sisallonanalyysia, silla sen avulla kyselylo-
makkeen avoimia kysymyksia on jarkevinta analysoida. Induktiivinen tar-
koittaa, ettd paattelyn logiikka on yksittdisesta yleiseen. Aineistolahtoi-
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sessa analyysissa tutkimusaineistosta pyritddan luomaan teoreettinen ko-
konaisuus. Tuomen ja Sarajarven (2002) mukaan tutkimuksen aineisto ku-
vaa tutkittavaa ilmiota, ja analyysin tarkoituksena on luoda sanallinen ja
selked kuvaus tutkittavasta ilmiosta. Sisallonanalyysilla aineisto pyritaan
jarjestamaan selkedan ja tiiviiseen muotoon kuitenkaan kadottamatta sen
sisaltdmaa informaatiota. Analyysin avulla aineistoon luodaan selkeytts,
tarkoituksena muodostaa selkeita ja luotettavia johtopaatoksia tutkitta-
vasta ilmiosta. (Tuomi & Sarajarvi 2002, s. 95-97.)

6.4 Analyysin toteutus

Tutkimusaineisto siis koostui 41 kyselylomakkeesta. Laadullisessa mene-
telmassa tutkimusaineistoa ei sdatele maara vaan laatu. Tavoitteena on,
ettd aineiston avulla voidaan ymmartaa ilmiota ja muodostaa teoreetti-
sesti mielekas tulkinta. (Vilkka 2009, s. 126.)

Analyysin alussa luin kaikki vastaukset pariin kertaan lapi aineistoon tutus-
tumiseksi ja kokonaisuuden hahmottamiseksi. Sen jalkeen kirjoitin kaikki
vastaukset sellaisena kuin ne kyselylomakkeissa olivat, sahkdiseen muo-
toon, jotta tekstia olisi helpompi kasitella. Taman jalkeen suoritin aineiston
alkuperaisilmaisujen pelkistdmisen. Tuomen ja Sarajarven (2002) mukaan
pelkistamisessa tutkimuksen kannalta kiinnostavat asiat ja niita ilmaisevat
lauseet pelkistetdaan yksittaisiksi ilmaisuiksi. On tarkeaa, etta kaikki ilmai-
sut kirjataan ja luetteloidaan. Taman vaiheen jalkeen samaa asiaa kuvaavat
pelkistetyt ilmaisut yhdistetaan samaan kategoriaan eli luokkaan. Katego-
ria nimetdan sisaltoéa kuvaavasti. (Tuomi & Sarajarvi 2002, s. 110-111.)

Kategorioiden muodostamisessa tutkija paattaa milla perusteella eri ilmai-
sut kuuluvat samaan tai eri luokkaan (Tuomi & Sarajarvi 2002, s. 115). Mie-
lestani tama oli analyysin haastavin vaihe, sillad useat ilmaisut olisivat sopi-
neet moneenkin luokkaan. Itse luotin luokittelussa leikkaa-liimaa-tyosken-
telyyn, eli tulostin pelkistetyt ilmaukset paperille, leikkasin sanat irti ja ryh-
mittelin samoihin ryhmiin suurelle paperille. Ndin oli helppo hahmottaa il-
maisuiden yhtalaisyydet ja kategorioida ne.

Alkuperdinen ilmaisu: Pelkistys: .
Kategoria:

"En koe saavani Esimiehen
esimieheltani sita tukea Esimiestyo

mita kaipaan." e

Kuvio 3. Esimerkki pelkistamisesta
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Analyysin tekoa jatketaan yhdistelemalld saman sisaltoisia alaluokkia toi-
siinsa ja muodostamalla niista edelleen ylaluokkia. Ylaluokat nimetaan nii-
den sisaltdéa kuvaavilla nimilla. Ndin ollen ala- ja ylaluokkien seka yhdista-
vien luokkien avulla vastataan tutkimustehtdavaan. (Tuomi & Sarajarvi
2002, s. 112-113.) Selkeyden ja luettavuuden vuoksi tein vield kerran kate-
gorioiden yhdistelya niin, etta yldluokat kuvaavat tyohyvinvoinnin osa-alu-
eita ja vastaavat tutkimustehtaviin.

Jaoin taman tutkimuksen tulokset aihepiireittdin, eli kyselylomakkeen ky-
symyksia mukaillen, kahteen osioon: tyota ja tyohyvinvointia vahvistavat

asiat seka kehitettavat asiat.

1. Tyota ja tyohyvinvointia vahvistavat asiat:

Ryhmd Kategorioiden lukumdidré
Tyoyhteiso 41 kpl

Tyo 48 kpl

Tyon organisointi 21 kpl

Yhteensd 110 kpl

2. Kehitettavat asiat tyossa:

Ryhmd Kategorioiden mdidird
Tyon organisointi 78 kpl

Johtaminen ja tiedonkulku 49 kpl

Yhteensd 127 kpl

6.5 Tutkimuksen eettisyys

Taman tutkimuksen toteutusta ohjaavat yleiset eettiset periaatteet, saan-
not ja normit. Tutkimuksen tekoa varten on haettu tutkimuslupa ja tutki-
muksen eri vaiheista on tiedotettu osallistuvia tahoja asianmukaisesti.

Kysely on laadittu yhdessa tyonantajatahon kanssa ja hyvaksytetty ennen
vastaajille jakamista. Kyselyssd on kysytty vain ne asiat mita tutkimusta
varten on haluttu selvittda. Kyselyn toteutuksessa on huomioitu tyénanta-
jatahon resurssit ja kyselysta aiheutuvat kustannukset on minimoitu. Kyse-
lyyn vastaaminen perustui vastaajien vapaaehtoisuuteen, eika tuloksista
voi tunnistaa ketdan vastaajaa. Vastausten kayttotarkoitus on kuvattu ky-
selylomakkeessa asianmukaisesti.

Tutkimusaihe on ajankohtainen ja tarpeellinen ja se tuottamaa tietoa voi-
daan hyodyntaa seka koko organisaatiossa mutta erityisesti kotihoidon
johtamisessa. Tutkimuksessa on hyddynnetty aiempia tutkimuksia ja niita
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on kaytetty hyvien tutkimuskdytantdjen mukaisesti. Tutkimustieto on
ajankohtaista. Lahdeviittaukset on tehty tutkijan ty6ta kunnioittaen. Tut-
kimuksessa on kaytetty lahdekritiikkia.

7  TUTKIMUKSEN TULOKSET

Kyselylomakkeen avulla haluttiin selvittdaa, minka tekijéiden kotihoidon
tyontekijat kokevat olevan ty6taan ja tydhyvinvointiaan vahvistavia ja mil-
laisia kehittamistarpeita tyontekijoilta nousi kyselylomakkeen avulla.

Tein kyselyn tuloksista kaksi erillista tuloskoontia selkeyden vuoksi. Kappa-
leessa 7.1. kerron, minka tekijoiden koettiin olevan tydntekoa ja tyohyvin-
vointia vahvistavia ja kappaleessa 7.2 kasittelen vastauksista nousseita ke-
hittamistarpeita. Aineiston kategoriointi on esitelty molempien kappalei-
den aluksi.

7.1 Tyo6ta ja tyohyvinvointia vahvistavat asiat

Tutkimuksen tulokset olivat melko odotettuja ja noudattavat samaa linjaa
kuin aiemmat kotihoidon tydhyvinvointitutkimukset. Eniten vastauksissa
esiin nousivat tiimityoskentelyyn liittyvat asiat, kuten tyokaverit ja tydilma-
piiri, jotka koettiin tydntekoa ja tyohyvinvointia vahvistavina tekijoina.

TyOyhteiso Kotihoitotyo Tyon organisointi
41 kpl 48 kpl 21 kpl
Mielekas tyo
Tiimi ja tyokaverit 19 kpl Toiminnanohjaus

23 kpl 14 kpl

Kehittymismahdollisuudet

16 kpl
Asenteet ja ilmapiiri Ty6vuorosuunnittelu
18 kpl Ty8ympéristd 7 kpl
13 kpl

Kuvio 4. Aineiston kategoriaryhmat 1.
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7.2 Tybyhteiso

Vastauksissa tydhyvinvointia lisadvana tekijana selkeimmin tulivat ilmi tyo-
yhteisoon liittyvat tekijat. Tyopaikalla vallitseva ilmapiiri koettiin hyvaksi
pitkalti toimivan tiimitydskentelyn seka tyokavereiden vuoksi. Tiimityds-
kentelyssa vallitsevia asenteita olivat muun muassa suvaitsevaisuus ja tyo-
kaverin kunnioitus ja arvostus.

7.2.1 Tiimija tyokaverit

Kyselyn tuloksissa tarkeimpina tekijoina mainittiin tiimi seka tyokaverit,
joiden koettiin vahvistavan tydskentelya ja tyohyvinvointia. Tyokavereilta
saatava tuki tyoasioihin liittyvissa haasteissa koettiin tarkedksi. Vastaajat
kokivat, etta tyokavereiden kesken vallitseva luottamus mahdollisti avoi-
men keskustelun tyoyhteisossa. Tiimityoskentely koettiin padsaantoisesti
toimivaksi, ja varsinkin mahdollisuutta tydskennella omassa, tutussa tii-
missd arvostettiin. Myds tiimin tyontekijoiden samanlaiset arvot koettiin
tiimityoskentelya vahvistavana. Myos tiiminvetajan (sairaanhoitajan) rooli
tarkedna ja neuvoa-antavana osana tiimia nousi esiin.

Lahihoitajista koostuva tyoporukka toimii hyvin yhteistyodssa.

Talla hetkellad tiimissa, jonka tyontekijat ovat tyohoénsa sitoutu-
neita ja tyoskentelevat asiakkaan parasta ajatellen, aina niin ei
ole ollut.

Osaava ja asioista selvaa ottava mukava tiiminvetaja.

Suurin osa tiimin vaesta tekee tyota "sydamelldan” ja on oikeasti
kiinnostunut asiakkaiden hyvinvoinnista.

Mahdollisuus saada haastavissa tilanteissa tukea tyokavereilta.

Tiimin sitoutuneisuus tyohonsa seka tyokavereilta saatava tuki oli merkit-
tavaa tyon onnistumisen kannalta. Mahdollisuus keskustelulle ja vertais-
tuelle koettiin tarkedksi osaksi tiimin toimivuutta ja sen koettiin vahvista-
van yhteistyon tekemista. Myds tyontekijoiden sitoutuneisuus tydhonsa ja
arvostus asiakkaita kohtaan nahtiin tiimityoskentelya vahvistavana.

7.2.2 Asenteet ja ilmapiiri

Hyvaan tyoilmapiiriin liittyvat vahvasti myos tyoyhteisossa vallitsevat arvot
ja asenteet. Arvot ja asenteet ovat jokaisen tiimin jasenen henkil6kohtaisia
ja ne vaikuttavat sosiaalisiin suhteisiin ja sitd kautta myds toimimiseen tii-
min jdsenend. Avoimuus ja luottamus koettiin merkityksellisena tiimin yh-
teistyolle. Mahdollisuus tuoda tiimissa esiin omat mydnteiset sekd myds
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kielteiset tunteet koettiin mydnteisend. Myds tydkaverin kunnioitus ja tyo-
rauhan salliminen toisille koettiin tiimityoskentelya tukevaksi.

Tiimissa voi purkaa “tuntojaan”.
Tyokaverin kunnioitus nakyy.
Tybkavereiden valinen luottamus.

Ryhmahenki, huumori, avoimuus.

Omien tunteiden purkamisen salliminen tiimissa koettiin ilmapiiria ja tyos-
kentelya vahvistavana tekijana. Myos huumori koettiin tarkeaksi. Toisten
kunnioittaminen ja toisiin luottaminen on perustana toimivalle tiimityos-
kentelylle. Myds tiimissa ja tydyhteisdssa vallitseva tydilmapiiri nousi vas-
tauksissa merkittavana esiin. Myonteisen tyoilmapiirin vaikutus tyéhyvin-
vointiin ja tyon sujuvuuteen on huomattava. Vastaajat kokivat, etta tyoyh-
teisdissa vallitseva tydilmapiiri on hyva. Lisaksi koettiin, etta ilmapiiri on
salliva ja suvaitseva, joka mahdollistaa yksittaisen tyontekijan hyvaksymi-
sen omana itsendan.

Tyo6ilmapiirissd oleva suvaitsevaisuus ja hyvaksyminen omana it-
senaan.

Tyo6ilmapiiri on mielestani hyva.

Kaiken kaikkiaan mydnteisen ilmapiirin merkitys koettiin merkittavaksi
tyontekoa ja tyohyvinvointia vahvistavaksi tekijaksi. Myos tyOkavereilta
saatava tuki, arvostus ja kunnioitus koettiin tydilmapiiria vahvistavana.

7.3 Kotihoitotyo

Kotihoitotyota kuvaavaa on itsendinen ja haastava tyon luonne, seka asi-
akkaiden kodeissa tehtadva tyo. Tyota kuvattiin paasaantoisesti mukavaksi
ja mielekkaaksi. Lisaksi tyohon liittyvat kehittymis- ja koulutusmahdollisuu-
det koettiin hyvana ja tarkeana. Tydymparisto ja asiakkaat koettiin positii-
visesti.

7.3.1 Mielekas tyo

Useissa vastauksissa toistui tyon mielekkyys. Kotihoitotyd koettiin itse-
naiseksi ja sopivalla tavalla haastavaksi. Tyohon oltiin myds tyytyvaisia, ja
tyo koettiin merkitykselliseksi. Monipuoliset, vaihtelevat tyotehtavat,
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mahdollisuus oman tyon suunnitteluun seka tyon itsendisyys koettiin tyos-
kentelya vahvistavina tekijéind. Myds moniammatillisuus ja yhteistyon te-
keminen eri tahojen kanssa mainittiin osana tyon mielekkyytta.

Teen tyota mista pidan.

Itsendinen, vaikkakin liian kiireinen tyo.
Tyéni on mielenkiintoista.

Saa oppia koko ajan uutta.

Tydn monipuolisuus ja kiinnostavuus koetiin merkittavina tyon onnistumi-
sen ja tyohyvinvoinnin kannalta. Kotihoitoyossa korostui tyon itsendinen
luonne, joka osaltaan tekee tydsta myos haastavaa. Sopivalla tavalla haas-
tava tyo vahvistaa oman tyon jatkuvaa kehittamista ja tyotyytyvaisyytta.
Moniammatillisuus koettiin tyon mielekkyytta seka omaa ammatillista ke-
hittymista lisaavana tekijana.

7.3.2 Kehittymismahdollisuudet

Ty6n haastavaan luonteeseen liittyi my6s uuden oppiminen. Tiimin sisdiset
vastuutehtavat koettiin omaa kehitysta lisdavina. Tyopaikan tarjoamat
koulutusmahdollisuudet koetiin hyvana ja koulutusaiheet mielenkiintoi-
sina. Tyon koettiin myds tuovan kehittymismahdollisuuksia.

Vastuutehtavat luo mahdollisuuden kehittya/kehittaa.
Mahdollisuus osallistua koulutuksiin.

Ty6nantajan tarjoamat mahdollisuudet osallistua koulutuksiin koettiin
oman kehittymisen kannalta merkityksellisiksi ja osaltaan lisadvat tyohy-
vinvointia. Lisdksi tiimin ja tyopaikan vastuutehtavat koettiin mahdolli-
suuksiksi oman tyon kehittamiselle. Uuden oppiminen lisdd myds tydnteon
mielekkyytta.

7.3.3 Tyoymparisto

Ty6ymparistoon liittyvina asioina mainittiin useimmin taukotilat ja niiden
toimivuus. Esimerkiksi uudet, useamman tiimin yhteiset, hiljattain kayt-
toon otetut taukotilat koettiin hyvind, koska niissa on enemman tydsken-
telytilaa ja siten myo6s tyérauhaa. Myos mahdollisuus tydpaikan autojen
kayttoon oli tydntekoa vahvistava tekija.

2 autoa kadytossa.
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Uusi taukotupa (--) on hyva, tilaa on ja nakee muitakin kuin oman
tiimilaisia.

Viihtyisat tyotilat.
Tyoymparisto hyva, erittdin hyvat tilat.

Tydympariston viihtyisyys mainittiin tydhyvinvointia lisadavana tekijana. Li-
saksi mahdollisuus rauhalliseen tytskentelyyn lisaa tyon mielekkyytta ja
sujuvuutta. Myos sosiaalisuuden kannalta yhteiset tilat koetiin hyvina, yh-
teistyota vahvistavina. Myos taukotilojen toimivuus ja viihtyisyys sujuvoit-
tavat tyoskentelya ja lisdavat nain myos tyohyvinvointia.

Asiakkaat mainittiin vastauksissa tyohon positiivisesti vaikuttavina teki-
joina. Koettiin, etta asiakkaat ovat mukavia ja kiitollisia ja heilta saa positii-
vista palautetta tyosta. Myos asiakkaiden opiskelijamydnteisyys mainittiin
hyvana seikkana joka osaltaan mahdollistaa my6s onnistuneen opiskelija-
ohjauksen toteutumisen.

Asiakkailta tulee padsaantoisesti hyvaa palautetta.
Asiakkaat ovat kiitollisia (pdaasaantoisesti) ja mukavia.

Asiakkaat ovat mukavia, nautin tyostani.

Tyoskentely mukavien asiakkaiden kanssa koettiin tydskentelya vahvista-
vana. Positiivisen palautteen saaminen seka asiakkaiden kiitollisuus koet-
tiin mukavana asiana, joka osaltaan lisda tyohyvinvointia.

7.4 Tyon organisointi

Kotihoidossa paivittdinen tyon suunnittelu tapahtuu toiminnanohjausjar-
jestelman kautta, joka jarjestaa asiakaskaynnit ja muut tyotehtavat kulle-
kin hoitajalle. Vastauksissa tuli esiin, ettd toiminnanohjaus koetaan enim-
makseen hyvana ja toimivana osana kotihoidon tdiden jarjestelya. Toimin-
nanohjausjarjestelman koettiin myods helpottavan tiimien tyodskentelya,
kun téiden suunnittelutyd on tiimeilta pois.

7.4.1 Toiminnanohjaus

Vastauksissa tuli ilmi, etta tyon suunnittelu ja toiminnanohjaus koetiin paa-
osin toimiviksi. Toiminnanohjauksen koettiin myds vahentavan tiimien
tyota, kun kdynnit ja tydlistat oli suunniteltu aikarajausten puitteissa val-
miiksi. Kayntien suunnittelussa oli huomioitu riittavasti asiakkaalla kdytet-
tava aika seka matkoihin kuluva aika. Tasapuolisuus tydn jaossa seka tydn
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maara koetiin hyvaksi suhteessa jaksamiseen ja taukojen pitamiseenkin oli
tyévuoron puitteissa aikaa.

Toiminnanohjaus on minun mielesta hyva asia, tyot on jaettu
etukdteen mutta kadyntiajankohtia voi silti siirrelld kun tuntee asi-
akkaat.

Yleensa tarpeeksi aikaa asiakkaalle.
Tauot pystytaan pitamaan.

Asiakastyon onnistuminen suunnitellun kdayntiajan puitteissa vahentaa kii-
reen tunnetta ja ndin lisaa tyon mielekkyytta. Hyvin suunnitellut tyolistat
koettiin oleellisena osana tyohyvinvointia. Myoés mahdollisuus taukojen pi-
tamiseen on oleellinen osa tyopadivaa ja auttaa levahtamaan tyopaivan kes-
kella. Tiimin ty6skentelyn kannalta myds valmiiksi suunnittelut tyolistat
helpottavat tyévuoron aloittamista. Lisaksi koettiin, ettda myods siirtymisiin
oli varattu tarpeeksi aikaa, joka osaltaan vahensi kiireen tunnetta ja kuor-
mitusta tyopaivan aikana.

7.4.2 Tyovuorosuunnittelu

Ty6vuorosuunnittelu koettiin pdaosin toimivaksi esimiehen joustavuuden
ja tyévuorotoiveiden huomioimisen osalta. My®&s uusi, voimaan tuleva tyo-
aikalaki ja sen mukanaan tuoma 11 tunnin vuorokausilepo koettiin hyvana
ja palautumista edistavana.

Otetaan hyvin huomioon toiveet tyovuoroissa.

Uusi tydaikalaki vaikuttaa ainakin nain aluksi hyvalta jutulta.

Uusi lepoaika 11 h on ok.
Tyoévuorosuunnittelu vaikuttaa kokonaisvaltaisesti tyon lisdksi myods va-
paa-aikaan ja sen suunnitteluun. Onnistunut, tydntekijan toiveet huo-
mioiva tyévuorolista auttaa myos tyovuoron jalkeisessa palautumisessa.
Esimiesty0 ja esimieheltd saatu tuki ja palaute mainittiin muutamassa vas-
tauksessa. Koettiin, ettd esimies joustaa tarvittaessa. Myos oikeuden mu-

kaisuus oli tarkea asia esimiestyossa.

Esimies ja tyo joustaa jos tarvitsen perheeni takia vapaapaivan
tai iltapaivan.

Oikeudenmukainen esimies.
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Hyva esimies, kehityshalukkuus ja tuki.

Tyovuorosuunnittelun osalta positiivisena koettiin, etta esimies joustaa
tarpeeksi ja kuuntelee tyontekijan toiveita siltad osin kuin on mahdollista.
Esimies mainittiin myds oikeudenmukaisena ja kehitysmyonteisena. Uu-
den tyoaikalain myo6ta lakisdaateinen vuorokausilepo tulee kotihoidossa
olemaan 11 tuntia, ja tama koettiin palautumisen kannalta tyohyvin-
vointia lisaavana seikkana.

7.5 Kehittamistarpeet

Eniten kehittamistarpeita puolestaan oli henkiloston mielesta tyén organi-
sointiin liittyvissa asioissa. Jonkin verran myds samoja asioita nousi esiin
seka hyviksi koetuissa asioissa, etta kehitettavissa asioissa.

Tyon organisointi Johtaminen ja tiedonkulku
78 kpl 49 kpl
Toiminnanohjaus Esimiestyo
21 kpl

53 kpl

, 5 Tiedonkulku 20 kpl
Tyévuorosuunnittelu

25 kpl Tybéymparistd
8 kpl

Kuvio 5. Aineiston kategoriaryhmat 2.

7.6 TyOn organisointi

Eniten kehittamistarpeita nousi tyon organisointii ja kayntien suunnitte-
luun liittyvista asioista. Toiminnanohjauksen ei koettu toimivan niin hyvin
kuin se voisi toimia ja siihen toivottiin parannusta. Asiakaskdayntien suun-
nittelun koettiin olevan epajohdonmukaista ja liian tiukoiksi suunnitel-
luista tydlistoista koettiin aiheutuvan kiiretta ja kuormitusta tyopaivan ai-
kana.
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7.6.1 Toiminnanohjaus

Paivittdisessa tyon ja asiakaskayntien suunnittelussa ja toiminnanohjauk-
sessa koetiin olevan paljon kehitettavdaa. Aamu- ja pdivakdynteja toivottiin
suunniteltavan samalle hoitajalle. Talla saastettdisiin hoitajien paivittaista
tydaikaa, kun avaimia ei tarvitsisi noutaa ja palauttaa kayntien valissa tau-
kotuvalle, eikd seuraavan hoitajan tarvitsisi odotella avaimia. Myds tasa-
puolista tyonjakoa toivottiin seka sitd, etta tyot olisivat oman tiimin alu-
eella. Myos talla saastettaisiin siirtymisiin kuluvaa aikaa ja huomioitaisiin
asiakaslahtoisyys. Lisdaksi koettiin, ettd tydvuoron ensimmaisen ja viimei-
sen asiakaskaynnin ohjelmoimisessa ei huomioida riittavasti avainten ha-
kuun ja palauttamiseen kuluvaa aikaa ja sen takia hoitaja mydhastyy aa-
mun kaynneilta ja myos tydvuoro saattaa ylittya. Toéiden suunnittelua myds
toivottiin siirrettavaksi toiminnanohjaukselta takaisin tiimeille.

Toiminnanohjaus ei aina toimi tyontekijan tai asiakkaan par-
haaksi.

Tydn maadradssa paivittdin isoja vaihteluita.

Lahes kaikki aamu- ja paivakaynnit eri ihmisilla, ei ole asiakaslah-
toista.

Tauot pissalle paasyyn ovat etenkin viikonloppuna mahdotto-
mia, koska tydt on niin pienin valein ohjelmoitu, niihin tarvisi val-
jennysta.

Ja ikuisuuskysymys, eli 7.15 alkava asiakaskaynti ei ole mahdol-
lista koska keraat tietoa ja avaimia, tavaroita ennen Idht6asi jo-
ten olet koko paivan myohassa paikoistasi, stressi siita aina.

Toita jaetaan miten sattuu.

Suuret vaihtelut paivittdisessa kaynti- ja tydmaarassa koettiin kuormitta-
vana. Tyon kannalta tasainen ja tyontekijalle sopiva tydmaara on paras li-
saamaan tyohyvinvointia. Myds toéiden suunnitteluun toivottiin yhdenmu-
kaisuutta ja tyontekijoiden huomiointia. Asiakkaiden kannalta huonoksi
koettiin hoitajien vaihtuvuus yhden paivan aikana. Tama kuormitti myos
hoitajia silla siirtymiin ja avainten hakuun tiimituvilta kului paivasta mer-
kittdva osa tyoaikaa. Koetiin etta tyolistojen jarkevoittamiselld saastettai-
siin hoitajien aikaa.

Kiire mainittiin huomattavan monessa vastauksessa. Osaltaan kiire johtui
toiminnanohjauksen suunnittelemista kdynneista ja liian tiukoista tyolis-
toista. Liiallinen tyomaara koettiin kuormittavana ja tyontekoa haittaa-
vana. Myods asioiden hoitamisen koettiin jadavana kesken ajanpuutteen
vuoksi. Vastauksista ilmeni myos, ettd tyévuoron aikana ei ollut aina aikaa
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pitda kunnollista taukoa. Varsinkin iltavuoroissa tyétahti koettiin liian tiuk-
kana.

Jatkuva kiire kuormittaa paljon, haluaisin kehitysta tyéhyvinvoin-
tiin.

lltavuorot valilla turhan tiukkoja.
Liian kiire. Ei kerkia hoitaa mitdan asioita kunnolla loppuun asti.

Hoitotyon tulisi tapahtua kiireettémasti, jatkuva kiire, asiakkaita
paljon ei toimi. Talla hetkellad iltavuorot menevat ilman taukoja.

Tyon luonteen vuoksi toivottiin aikaa hoitaa seka asiakaskaynnit seka muut
tyoasiat kiireettomasti. Kiireen vuoksi tauot jaivat usein pitamatta, eli liian
kiireisissa vuoroissa tyontekija tinki omasta ajastaan, jotta asiakaskaynnit
saatiin tehtya kunnolla. Tama koettiin kuormittavana ja tyéhyvinvointia
heikentavana.

Valittdman, eli asiakkaan luona tehtavan tyon lisaksi paivittain aikaa kuluu
my0s ei-valittémiin, esimerkiksi niin sanottuihin paperit6ihin, jotka ovat
myo0s suuri osa kotihoitotyota. Koettiin, etta aikaa ja tyorauhaa naiden toi-
den tekemiseen ei aina jarjestynyt eika tyota huomioitu tarpeeksi

Kaikki tyd nakyvaksi myos tyontekoprosenteissa.

Ty6rauhaa, aikaa tehda ja paneutua asiakkaan tilanteeseen seka
kaikkiin ohjelmiin RAIt yms. oheisjutut.

Ty6 on paljon muutakin kuin ”valiton asiakastyo”.

RAl-arvioinnin ja hoitosuunnitelman tekemiseen toivottiin aikaa ja mah-
dollisuutta paneutua riittavasti. Lisaksi toivottiin aikaa tutustua asiakkaan
kertomuskirjauksiin varsinkin voinnin seuraamiseksi. Koettiin etta tallaista
aikaa ei huomioitu tydntekoprosenteissa, vaikka se on merkittava osa ko-
tihoidon tydskentelya.

Vastauksissa nousi vahvasti esiin myos omahoitajuuden kehittaminen. Toi-
minnanohjausjarjestelman ei koettu huomioivan tarpeeksi hyvin omahoi-
tajuutta, vaikka jarjestelmassa on ohjelmoituna jokaiselle asiakkaalle oma-
hoitaja, ja ohjelman tarkoituksena on huomioida omahoitajuus ensisijai-
sesti kdyntien suunnittelussa.

Omahoitajuus ei aina toteudu.

Omahoitajuutta voisi kehittda paremmin toimivaksi.

Omahoitajuus paremmin kayttoéon.
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Toiminnanohjausjarjestelmaan toivottiin kehitysta erityisesti asiakaslah-
toisyyden kannalta. Hoitajien vaihtuvuus koettiin ikdvaksi asiakasta ajatel-
len. Myds omahoitajuutta toivottiin otettavan paremmin kayttéon, vaikka
jo nykyiselldankin toiminnanohjausjarjestelma huomioi omahoitajan asi-
akkaan ensisijaiseksi hoitajaksi. Lisdaksi kdyntien suunnittelua voitaisiin pa-
rantaa myos ajankaytollisesti, jolloin voitaisiin sdadstdaa hoitajien paivit-
tdista aikaa muun muassa siirtymien minimoimisella. Myo6s kayntien aika-
tauluttaminen koettiin ongelmallisena silloin kun siirtymiin ei oltu huomi-
oitu tarpeeksi aikaa. Asiakaskdaynneilta myohastyminen koettiin stressaa-
vana.

7.6.2 Tyovuorosuunnittelu

Useassa vastauksessa nousi esiin tyovuorosuunnittelun toimimattomuus.
Tyodntekijan nakokulmasta huonon suunnittelun koettiin heikentavan tyos-
sdjaksamista ja haittaavan palautumista tyovuorojen valilla. Tyévuoro-
suunnittelun osalta vastaajat mainitsivat vuorojen epatasaisen jakautumi-
sen: pitkat tyoputket ja yhden paivan vapaat koettiin kuormittavina. Myos
viikonloppujen lyhyet, niin sanotut puolikkaat, aamuvuorot ja siita johtu-
vat arkipdivien pitkat vuorot koettiin raskaina. Parannusta toivottiin tyo-
vuorojen tasaiseen jakautumiseen henkilokohtaisen tyovuorolistan aikana
seka tasapuolisuuteen koko henkiloston tyévuorosuunnittelussa. Autono-
misen tyovuorosuunnittelun kdyttéonottoa ehdotettiin muutamassa vas-
tauksessa. Myos uusi tydaikalaki koetiin tydhyvinvointia heikentavana.

Pitkat putket, yhden paivan vapaat kuluttavat jaksamista.

Ty6vuorosuunnittelu: saattaa olla samalla viikolla kolmekin va-
paata, ja sitten taas yhden vapaita ja pitkia tyovuoroputkia.

Tyo6vuorolistat ovat uuvuttavia.
Tybvuorojen tekoon otetaan tyontekijat mukaan.
Ty6aikalakimuutos ei hyva, ainakaan nain miten toteutettuna.

Ty6hyvinvoinnin kannalta tasapuolinen tyévuorosuunnittelu on merkit-
tava osa tyoskentelya. Vuorojen valinen lepoaika auttaa tyosta palautumi-
sessa ja varsinkin pitkien tyovuoroputkien jalkeen palautuminen vaatii
enemman aikaa. Kuormittavimmiksi koetiin juuri yhden pdivan vapaat, jol-
loin lepoaika jaa lyhyeksi. Uuden tydaikalain seurauksena iltavuoron jal-
keen ei olla suunniteltua aamuvuoroa, eli kdytannodssa iltavuorosta jaa-
daan vapaapadivalle. Taman koettiin osaltaan lyhentdvan vapaa-aikaa ja
heikentavan palautumista. Autonomisen tyovuorosuunnittelun puoles-
taan koettiin lisddvan tybhyvinvointia. TyOpaivien toivottiin myds olevan
pituudeltaan samoja seka arkisin etta viikonloppuina.
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Myds tyontekijéiden suuri vaihtuvuus, sijaisten kaytto ja tyévoimapula ko-
ettiin kuormittavina. Asian helpottamiseksi toivottiin uusien tydntekijoi-
den rekrytointia.

Lisaa vakea toihin -> rauhallisempi tahti.

Tyontekijat vaihtuu usein. Asiakkaiden asiat eivat hoidu tyossa
niin hyvin kun ei ole jatkuvuutta.

Lisaa hoitajia.

Tybéskentelyn kannalta kuormittavana koettiin henkiléston vahyys. Koet-
tiin, etta sairauslomista johtuvia poissaoloja oli paljon, eika niihin otettu
helposti sijaisia, vaan tyot jakautuivat vuorossa oleville tyontekijoille. Toi-
saalta sijaisten kayttd koettiin haastavaksi myos asiakkaan kannalta, silla
hoitajien vaihtuvuus oli asiakaskaynneilla suurta. Myos tiedonkulku ja asi-
oiden hoituminen koettiin heikoksi hoitajien vaihtuessa. Tasta aiheutui
kuormitusta vakituiselle henkilostolle, koska asiakasasioiden hoitaminen
jai usein heidan vastuulleen.

7.7 Johtaminen ja tiedonkulku

Johtamiseen ja tiedonkulkuun liittyvia kehittdmistarpeita olivat esimerkiksi
esimiestyoskentelyyn seka organisaation sisdiseen tiedottamiseen liittyvat
asiat. Ohjeistuksiin kaivattiin selkeytta. Johtamiseen ja esimiestydhon liit-
tyvia kehitettdvia asioita olivat muun muassa esimiehen tuki ja palautteen
saaminen. Esimiehilta toivottiin myos lisdaa nakyvyytta tiimeissa, seka pa-
rempaa saavutettavuutta. Johtamiseen liittyy myos tydhyvinvointia tuke-
vat asiat, kuten tydénohjaus.

7.7.1 Esimiestyo

Lisaksi esimiestyohon toivottiin kehittamista esimiehen tavoitettavuuden,
tuen ja ndkyvyyden osalta. Myo6s valvontaa henkiloston tybaikojen kayt-
toon toivottiin. Lisdksi palautteen saaminen, kuunteleminen ja arvostus
koettiin tyontekijan kannalta tarkeina.

Esimieheltd enemman tukea ns. tybarjen ongelmiin.
Esimiehiltd toivoisi enemman tukea ja vastuuta ongelmatilan-
teissa. Olisi hienoa, jos se esimies, johon otetaan yhteytta, sel-

vittdisi asiaa eteenpadin eikd meidan tarvis soittaa monelle.

En koe saavani esimieheltani sita tukea, mita kaipaan.
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Olisi mukava saada joskus positiivista palautetta.

Esimiehen  nakyvyyttd/osallistumista  asioiden  suunnitte-
luun/hoitoon yhdessa tyoyhteison kanssa.

Johtamiseen toivottiin parannusta monilta osin. Esimiesten tavoitettavuus
koettiin huonona. Lisaksi toivottiin selkeyttad yhteydenottokanaviin, etta il-
moitus yhdelle taholle riittdisi asian etenemiseksi. Esimiesten toivottiin
my06s puuttuvan asioihin herkemmin ja heilta toivottiin myés enemman
nakyvyytta tiimien arjessa. Lisaksi heilta toivottiin enemman valvontaa tii-
mien ja tyontekijoiden toimimiseen, muun muassa tydaikojen kayttéon. Li-
saksi tuen ja palautteen saaminen esimiehelta koettiin tarkeaksi, tyéhyvin-
vointia lisddavaksi. Esimiehen toivottiin myds huomioivan tydntekijan tyo-
kyvyn ja sen vaikutuksen tyontekoon. Tama koettiin tarkeana tyén suun-
nittelun kannalta.

Tyénohjauksen puuttuminen mainittiin yhtena tyéhyvinvointia heikenta-
vana tekijana. Tyky-toimintaa ja liikuntaseteleita toivottiin henkildstolle.
Myds henkilokohtaisen tydkyvyn huomiointi seka mahdollisuus vaihtaa tii-
mid mainittiin vastauksissa.

Tyontekijoiden yksilollisyys -> kaikki eivat ole tyokyvyltaan sa-
malla viivalla.

Tyénohjaus puuttuu!

Tykytoimintaa ja tyohyvinvointia edistavia asioita, liikuntasetelit
ym.

Ajoittain jatkuvat muutokset vievat viimeisetkin “voimat” -> ty6-
rauhaa jatkuvilta muutoksilta.

Ty6hyvinvoinnin kannalta tiimeihin toivottiin myds tyonohjausta tyossa
kohdattujen haasteiden vuoksi. Myds erilaisia muita tyéhyvinvointia lisaa-
via tekijoita, kuten liikunta- ja kulttuurisetelit, toivottiin otettavan kayt-
toon. Myos jatkuvat tyopaikan ja organisaation sisdiset muutokset koettiin
kuormittavina.

7.7.2 Tiedonkulku

Tiedonkulkuun ja ohjeistukseen liittyvat ristiriitaisuudet ja epdakohdat ko-
ettiin haastavina ja tyota haittaavina. Koettiin, etta tiedotettavia tahoja on
liikaa, jonka takia tyontekijoille aiheutuu lisaty6ta. Vastauksissa toivottiin
jarjestelmallisyytta ja selkeytta ohjeistukseen.
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Ohjeistus, jarjestelmallisyys.

Selkeyttd ohjeisiin ja ldhijohtamiseen, nyt ohjeita tulee monelta
eri taholta ja ovat valilla ristiriitaisia.

Tiedonkulku: koko ajan tulee lisda portaita, joille ilmoittaa, il-
moittaa, ilmoittaa...

Toki tiedonkulussa, asioiden havaitsemisessa ja jatkojen jarjes-
telemisessa on aina kehitettavaa.

Lahijohtamisen kannalta koettiin ongelmalliseksi usealle eri tahoille ilmoit-
taminen seka toisaalta usealta eri taholta tuleva informaatio. Tahan toivot-
tiin selkiyttamista. Myos ohjeistuksen ajantasaisuus ja oikeellisuus nousi-
vat vastauksissa esiin. Lisaksi asiakastydssa hoitajilta toivottiin tiedonkulun
sujumista niin etta havaituista asioista tiedotettaisiin eteenpadin mahdollis-
ten tarvittavien jatkotoimenpiteiden jarjestamiseksi.

7.7.3 Tybymparistd

TyOoymparistoon liittyvind kehittamistarpeina mainittiin muun muassa
mahdollisuus tyérauhan ja ajan saamiseksi niin sanottujen kirjallisten toi-
den tekemiseksi ja osaamisen lisadamista esimerkiksi RAl-jarjestelman kayt-
toon. Tyohon liittyvia seikkoja olivat lisdksi tyovalineiden paivitys ja han-
kinta. Keskeytykset, kuten puhelut asiakaskaynneilld, raskashoitoiset asi-
akkaat sekd huono ergonomia koettiin tyontekoa haittaavina.

Koen, ettad kotona on paljon huonokuntoista vakea ja pdivat ovat
rankkoja.

Tyovalineet, tarvittavat materiaalit eivat ole ajan tasalla.

Kayntien aikana valilla puhelut on suuri hairiotekija ja keskeytta-
vat tyota.

TyO6ymparistossa haasteena olivat keskeytykset, jotka osaltaan johtuvat
tyon luonteesta: asiakkaan luonakin ollessa on oltava tavoitettavissa. Myds
raskashoitoiset, paljon apua tarvitsevat asiakkaat koettiin ty6ta kuormitta-
vana. My6s mahdollisuus ergonomiseen tydskentelyyn koettiin taman ta-
kia haastavana. Tyoymparistolta toivottiin tydrauhaa muun muassa asia-
kasasioihin ja ohjelmistoihin perehtymiseksi.

Myos tiimien sisdisiin asioihin liittyi kehittamistarpeita. Vastaajat toivoivat
tasapuolisuutta esimerkiksi tiimin sisdiseen vastuunjakoon ja opiskelijaoh-
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jaukseen. Lisdksi toivottiin yhteisten tavoitteiden sopimista, hyvaa yhteis-
henkead ja rentoutta tydyhteis6on. Jonkin verran koettiin olevan my®s tii-
min sisaisia ristiriitoja ja huonoa ilmaa.

Tasapuolisuutta opiskelijoiden ohjauksen maaraan.

Tyontekijoiden kesken paljon ristiriitaa ja eri toiminta-ajatuksia,
joka vaikuttaa tyossajaksamiseen.

Hyvaa yhteishenked/ "me-henked”.

Vasyneet tyokaverit vasyttavat koko tiimin, voiko tehda jotain.
Tai myos sellaiset jotka eivat koe tata oikeaksi tyopaikaksi itsel-
leen.

Tiimissa tyot pitdisi jakaa tasaisesti.

Tiimityoskentelyn osalta vastaajat kertoivat erimielisyyksien ja ristiriitai-
suuksien seka toisistaan poikkeavien nakemysten esimerkiksi toimintata-
pojen noudattamisessa heikentdavan tydssa jaksamista. Myos tydkaverin
vasyminen koettiin koko tiimia rasittavana. Lisdksi tiimin sisdisten toiden ja
vastuiden epéatasainen jakautuminen kuormitti tyontekijoita ja aiheutti
osaltaan eripuraa tyontekijoiden valilla. Epasopu tiimissa koettiin tyohy-
vinvointia heikentdvana.

7.8 Tyohyvinvoinnin keskiarvo

Kyselylomakkeissa pyydettiin lisaksi vastaajia arvioimaan tamanhetkista
tyohyvinvointiaan numeraalisella arvosanalla asteikolla 1-5. Kotihoidon
tyontekijoiden tamanhetkisen tyohyvinvoinnin keskiarvoksi tuli 3,4. Tu-
losta voidaan kayttaa vertailuarvona, kun tyéhyvinvoinnin kehittamistyon
tuloksia arvioidaan myéhemmin.

8 JOHTOPAATOKSET

Taman tutkimuksen tarkoituksena oli kuvata kotihoidon tyéntekijoiden ko-
kemuksia tyotdan ja tyohyvinvointiaan vahvistavista tekijoista. Tarkoituk-
sena oli myds selvittdaa, millaisia tyotaan ja tyohyvinvointiaan lisdavia ke-
hittamistarpeita kotihoidon tydntekijat tuovat esille. Tutkimuksen tavoit-
teena on luoda uutta tietoa sekd menetelmia kotihoidon tyontekijoiden
ty6hyvinvoinnin kehittamiseen.
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Tutkimustulokset olivat melko odotettuja ja yhtaldisyyksia aiempiin tehtyi-
hin tutkimuksiin oli runsaasti. Huomattavaa oli, etta tuloksissa oli useampi
sama tekija sekd tyohyvinvointia lisddvissa, etta kehitettavissa asioissa.
Tama saattaa johtua esimerkiksi eroavaisuuksista tiimien tai esimiesten
toimintatavoissa. Myo6s tyontekijan persoonallisuustekijat vaikuttavat
tyoskentelyyn, sekd esimerkiksi siihen, millaisena kiire koetaan. Toinen
saattaa kyeta parempaan tydsuoritukseen pienen paineen alaisena, kun
taas toinen stressaantuu tunteesta, ettei saa tyétaan kunnolla tehtya an-
netun ajan puitteissa.

Oletettavasti vastauksissa oli hieman eroja myds eri ammattiryhmien va-
lilla johtuen erilaisista tydnkuvista, mutta tassa tutkimuksessa ei kuiten-
kaan haluttu tehda vertailua esimerkiksi lahihoitajien ja sairaanhoitajien
valilla. Jatkossa voisi olla kiinnostavaa vertailla eri ammattiryhmien valisia
kokemuksia tyohyvinvoinnista. Lahihoitajilla on suhteellisen vahainen vai-
kutusmahdollisuus tyéhoénsa, kun taas sairaanhoitajat saavat tehda melko
itsenadista tyota. Esimerkiksi tydn hallinnan tunne, joka on merkittava tyo-
hyvinvointitekija, eroaakin merkittavasti ndgiden ammattiryhmien valilla.
Myds Miiamaria Kuokkasen (2014, s. 90) ja Outi Piiraisen (2015, s. 65) tut-
kimuksissa todettiin, etta tydhyvinvointia heikentavia tekijoita ovat tyén
lilan suuret maaralliset vaatimukset ja tyontekijan heikot vaikutusmahdol-
lisuudet tyossaan.

Tutkimuksessa tyotd ja tyOhyvinvointia vahvistavina tekijoind mainittiin
tydyhteisdon, kotihoitotydhon ja tydon organisointiin liittyvat tekijat. Tiimin
ja tyoyhteison merkitys tyohyvinvointiin koettiin padosin hyvana, mutta
kehitettavaakin I6ytyi. Myos Kuokkasen (2014, s. 89) tutkimuksen mukaan
hyva tiimi ja tyokaverit tukevat tyossa jaksamista. Tyokavereiden tuki, luot-
tamus, avoimuus ja hyvaksynta koettiin tyohyvinvointia vahvistavina teki-
j6ind myos tassa tutkimuksessa. Tiimityoskentelyn osalta haasteellisena
koettiin puolestaan tydntekijoiden valiset erimielisyydet ja ristiriitaisuudet
seka toisistaan poikkeavat ndakemykset esimerkiksi asiakkaiden hoitami-
sessa tai toimintatapojen noudattamisessa. Lisdksi tdiden ja vastuiden
epatasainen jakautuminen tiimissa heikensi tyossajaksamista.

Kotihoitotyo koettiin mielekkaana, tybhyvinvointia vahvistavana tekijana.
Tyon haasteellisuus, itsendisyys ja kehittymismahdollisuudet koettiin tar-
keina. Vastuullisuus seka merkityksellisyys ovat tydhyvinvointia lisdavia te-
kijoita myos Kuokkasen (2014, s. 88) tutkimuksen mukaan. Tassa tutkimuk-
sessa vastaajat kokivat tarkeana mahdollisuuden oppia tydssa seka osallis-
tua tyOnantajan jarjestamiin koulutuksiin. Ammatillisen osaamisen kan-
nalta omien tietojen ja taitojen yllapitdminen on valttamatonta kotihoito-
tyossa toimimiseksi.

Vastauksissa tuli myo6s ilmi viihtyisan ja toimivan tydymparistéon merkitys
osana tyohyvinvointia. Piiraisen (2015, s. 64) mukaan turvallisesta ja kuor-
mittamattomasta tyoymparistosta huolehtiminen on osa hyvaa tyéhyvin-
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voinnin johtamista. Taman tutkimuksen vastaajat arvostivat myds mahdol-
lisuutta saada tyorauhaa tyotehtavien tekemiseen. Lisaksi taukotiloissa ta-
pahtuvat sosiaaliset kohtaamiset koettiin tyontekoa vahvistavina. Tyoym-
pariston osalta kehittamista toivottiin puolestaan tyéhon liittyviin tekijoi-
hin kuten keskeytyksiin ja hairidtekijoihin. Myos epdaergonominen tydsken-
tely ja raskashoitoiset asiakkaat koettiin tydhyvinvointia heikentavina. Asi-
akkailta saatava positiivinen palaute puolestaan koettiin mukavana ja vah-
vistavana tekijana. Myos Superin (2018) selvityksessa vastaajat kokivat asi-
akkaiden kohtaamisen ja auttamisen tydssajaksamisen voimavarana (Erk-
kila 2018, s. 29).

Kotihoitotyon luonteeseen liittyen kaikkia tydskentelyyn liittyvia epakohtia
ei voida taysin poistaa, mutta kuormittumista voidaan seurata ja keventaa
mahdollisuuksien mukaan. Kuormituksen seuraamiseksi olisi hyva ottaa
tyoyksikossa kayttoon mittari, jonka avulla voitaisiin seurata mitka tekijat
aiheuttavat kuormittumista. Erilaiset tyota helpottavat apuvalineet autta-
vat esimerkiksi siirtymisissa ja nostamisissa, joilla mahdollisestaan kun-
touttavan tydotteen kdyttaminen, joka seka tukee asiakkaan voimavaroja
ja saastda tyontekijaa kuormittumiselta. Apuvalineiden osalta voidaan
konsultoida esimerkiksi kotihoidon fysioterapeutteja ja apuvalinepalvelua.
My0s yhteistyo tyoterveyshuollon kanssa on tarkeda tyokyvyn seuraa-
miseksi ja turvaamiseksi. Piiraisen mukaan henkiloston tyduupumusta voi-
daan ennaltaehkaista riittavalla ergonomiaosaamisella, apuvalineiden saa-
tavuuden parantamisella, jokaiseen tiimiin tehtavalla tyéhyvinvointisuun-
nitelmalla, saannolliselld tyhy-toiminnalla seka tyoterveyshuollon jalkau-
tumisella kotihoitotiimeihin (Piirainen 2015, 52).

Tyo6hyvinvoinnin kehittdmisen kannalta tarkeimpind haasteina vastaajat
kokivat liittyvan tyon organisointiin sekd johtamiseen ja tiedonkulkuun.
Tyon organisointiin liittyivat toiminnanohjaus seka tyovuorosuunnittelu.
Toiminnanohjausjarjestelman avulla tyontekijoille suunnitellaan vuoro-
kohtaiset tyolistat eli asiakaskdynnit seka muut paivaan kuuluvat tyot. Tyo-
vuorosuunnittelu on kuulunut tdhan asti paasaantoisesti esimiehille. Kol-
men viikon tyovuorolistalle on saanut esittdaa kolme vuoro- tai vapaatoi-
vetta.

Toiminnanohjausjdrjestelman tavoitteena on kotihoidon tyon jarjestele-
misen helpottaminen. Osa vastaajista kertoi, ettd toiminnanohjausjarjes-
telma on toimiva, ja on myds tuonut helpotusta kotihoitotyéhon. Suuri osa
vastaajista kuitenkin koki, etta jarjestelmassa ja sen hallitsemisessa on pal-
jon kehitettavaa. Muun muassa omahoitajuuden ei koettu toteutuvan niin
hyvin kuin se voisi toteutua. Toiminnanohjausjarjestelman pitaisi ohjel-
moida asiakaskadynti ensisijaisesti omahoitajalle silloin kuin tama on tyo-
vuorossa, mutta vastausten mukaan kuitenkaan nain ei koettu aina tapah-
tuvan.
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Seka tassa tutkimuksessa, etta Superin (2018) selvityksessa vastaajat toi-
voivat, ettd sama tydntekija voisi kdyda samoilla asiakkailla aamu- ja pai-
vakaynnin. Asiakkaalla saattoi kdyda useampikin eri hoitaja saman tyovuo-
ron aikana, minka vastaajat kokivat haittaavan seka hoidon laatua, etta
asiakaslahtoisyytta. Kiinnittdmalla enemman huomiota toiden jarjeste-
lyyn, asiaan voitaisiin saada parannusta. Lisdksi eri tiimien alueella tyos-
kentely koettiin kuormittavaksi ja hoidon jatkuvuutta heikentavaksi. Tyon-
tekijat toivoivat, ettd tyoskentely tapahtuisi padsaantodisesti omassa tii-
missa, eikd joka paiva eri tiimissa vaihtuvien asiakkaiden kanssa. (Erkkila
2018, s. 25.)

Myds siirtymien ja kdyntien jarjestelyyn toivottiin parannusta. Liian tiu-
koiksi suunnitellut tyodlistat aiheuttivat tyontekijoille kiiretta ja stressia.
Vastaajat kokivat, etteivat aina pystyneet tekemaan asiakastyota kiireet-
tomasti. Piiraisen (2015) tutkimuksen mukaan kotihoidon haasteena on
heikko laatu suhteessa asiakkaiden tarvitsemiin hoitotoimenpiteisiin ja
vuorovaikutukseen verrattuna hoitajien kaytettdvissa olevaan aikaan
(2015, s. 54). Kiireen takia myoskaan taukoja ei aina ehditty pitdmaan valt-
tdmatta lainkaan. Myos Superin (2018) kyselyssa nousi vahvasti esiin siir-
tymaaikojen huomiotta jattaminen, josta seurasi, etta tyontekijat joutuivat
nipistamadan aikaa asiakaskdynneilta ehtidkseen tekemdan kaikki tyot.
Tama johti siihen, ettad ruokataukoja jai pitamatta, joka puolestaan johti
tyontekijoiden uupumiseen. (Erkkild 2018, s. 20.) Tauot ja lepohetket tyo-
pdivan aikana ovatkin ensisijaisen tarkeita tyontekijan tyokyvyn ja palau-
tumisen kannalta. My6s Piirainen (2015, s. 40) toteaa, ettd henkiloston
tybuupumusta voidaan ennaltaehkaista saannolliselld tyon tauotuksella.
Tyoaikalain (9.8.1996/605) mukaan yli kuuden tunnin tyovuorossa tyonte-
kijdlle on annettava vahintaan puoli tuntia kestava lepoaika tai tilaisuus
aterioida tyon aikana, mutta lepoaikaa ei saa kuitenkaan sijoittaa valitto-
masti tyopaivan alkuun eika loppuun.

Tutkimustulosten perusteella toiminnanohjauksen ja tiimien valilla tarvi-
taan entista tiiviimpaa yhteistyota koettujen haasteiden ratkaisemiseksi.
Tyontekijoiden ndakemysten huomioiminen on tarkeas, silla heilld on kay-
tanndn kokemus kotihoidon tyoskentelysta ja asiakastyostd. Toisaalta
myo6s toiminnanohjaus toimii heille annettujen ohjeiden ja kriteerien mu-
kaan. Vastavuoroisella keskustelulla voitaisiin 16ytda ratkaisuja haasteisiin
ja nain ollen helpottaa tyontekijoiden kuormitusta seka lisata tyohyvin-
vointia.

Ty6sta palautumisen kannalta myo6s tyévuorosuunnittelulla on suuri mer-
kitys tyontekijalle. Tutkimustulosten perusteella tydvuorojen epajohdon-
mukainen suunnittelu, pitkat tyoputket ja yhden paivan vapaat koettiin
ty6hyvinvointia heikentavina tekijoind. Myos Superin selvityksessa vastaa-
jat toivoivat yhden paivan vapaista luopumista, koska niiden aikana palau-
tuminen jaa heikoksi (2018, s. 24). Tutkimuksen mukaan tyévuorojen vali-
nen lepoaika koettiin liilan lyhyeksi, eikd tyontekija ehtinyt palautua riitta-
vasti tyon rasituksesta. Mikali palautuminen on pitkdan riittdmatonta, on
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riskina tyontekijan vasyminen ja uupuminen. Siksi tydvuorosuunnittelussa
tulisi kuunnella tyontekijoita ja huomioida yksil6llisia toiveita niin paljon
kuin mahdollista. Toki samalla on huomioitava oikeudenmukaisuus ja rei-
luus kaikkia tyontekijoita kohtaan. Myos yksilon tyokyvylla on merkitysta
tyovuorosuunnitteluun, silld toinen saattaa kokea esimerkiksi iltavuorot
mielekkddampina kuin toinen, jolloin on jarkevampaa suunnitella tyévuorot
toiveiden mukaan ja myds ndin ennaltaehkadista kuormittumista. Tyovuo-
rosuunnittelun haasteita on tunnistettu tyoyksikossa jo aiemmin, ja kyse-
lyn tekemisen jalkeen tyovuorosuunnittelua onkin siirretty sellaisille koti-
hoitotiimeille, joissa on ollut halukkuutta suunnitella itse tyévuoroja. Au-
tonominen tyovuorosuunnittelu lisaa tutkitusti tyontekijoiden vaikutus-
mahdollisuuksia tyévuorosuunnitteluun, mika osaltaan lisda yksityisela-
man ja tydn parempaa yhteensovittamista ja sitd kautta myos tyohyvin-
vointia (Kuokkanen 2014, s. 89, Piirainen 2015, s. 56).

Tutkimuksessa nousi myos esiin uuden, vuoden 2020 alusta voimaan astu-
neen, tydaikalain maaradama muutos vuorokausilevon maarassa: tyonteki-
jalle on annettava jokaisen tyovuoron alkamista seuraavan 24 tunnin ai-
kana vahintaan 11 tunnin keskeytymaton lepoaika varallaoloaikana tehtya
tyota lukuun ottamatta (5.7.2019/872 § 25). Vuorokausilepo jakoi vastaa-
jien mielipiteitd, mutta suurin osa koki muutoksen tyéhyvinvointia heiken-
tavana, silla iltavuorosta ei enda voi tulla seuraavana paivana aamuvuo-
roon kuten aiemmin. Tyévuorojen vdlisen lepoajan koettiin ndin jaavan
liilan lyhyeksi. Laki kuitenkin antaa mahdollisuuden lyhentdaa vuorokausi-
lepoa silloin, kun tyon luonne tai epasaannollisiin tydvuoroihin perustuvat
tyojarjestelyt sita edellyttavat. Esimerkiksi vuorojen vaihtuessa voi olla tar-
peen lyhentda vuorokausilepoa. Perusteena vuorokausilevon antamiselle
yhdeksan tunnin mittaisena voi niin ikdan olla tyontekijoiden kannalta epa-
tarkoituksen mukaisten tyovuorojen valttaminen. Myo6s tydntekijoiden
toive tehda tyovuorot tiiviimmassa ryppdaassa ja sen jalkeen saada pidem-
mat vapaajaksot voi olla peruste lyhentda vuorokausilepo yhdeksaan tun-
tiin. (Kuntatyonantajat 2019, Ty6aikalaki 5.7.2019/872) Tyoyksikossa voi-
taisiinkin pohtia, voisiko tyohyvinvointia lisdava vaikutus olla peruste vuo-
rokausilevon lyhentamiseen kotihoidossa.

Tutkimuksessa myds tuli ilmi henkil6ston vahyys, joka osaltaan aiheutti kii-
retta ja kuormitusta liiallisen tydmaaran vuoksi. Erityisesti iltavuorot koet-
tiin raskaiksi. Myos asiakkaan jatkohoitoon liittyvat asiat jaivat usein vaki-
tuisten tyontekijoiden huolehdittaviksi. Tyontekijoita toivottiin lisaa, jotta
tyot voitaisiin jakaa tasaisemmin. Myos Superin (2018) selvityksessa vas-
taajat kokivat, etta asiakaskaynnit ovat lisddantyneet, mutta hoitajamaara
on pysynyt ennallaan tai jopa vahentynyt. Lisdksi vastaajat kokivat, etta
tyoyksikossa on lilan vahan henkilokuntaa. (Erkkilda 2018, s. 19.) Piiraisen
(2015) mukaan vastuu ja paine ovat lisddntyneet tyossa asiakaskunnan
muututtua raskashoitoisemmaksi, mutta voimavaroja ei ole lisatty merkit-
tavasti tyon vaativuuteen ndhden (Piirainen 2015, s. 64). Haastetta henki-
[6ston ja sijaisten palkkaamiseen tulee osaltaan kotihoitotydn luonteesta,
silla asiakkaiden maara ei ole vakio. Kotihoidon sijaistarvetta onkin pyritty
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paikkaamaan resurssipoolilla, josta saadaan joustavasti poissaoloihin hoi-
tajia. Mikali poissaoloja ei ole, resurssipoolin tydntekijat keventavat tydssa
olevien tydlistoja. Tama on osaltaan tuonut helpotusta kotihoidon tyds-
kentelyyn.

Johtamisen ja tiedonkulun osalta kehitysta toivottiin esimiestydskentelyyn
ja organisaation tiedottamiseen. Esimiehelta toivottiin enemman tukea,
positiivisen palautteen antamista seka nakyvyytta tiimien tyoarjessa. Sa-
mansuuntaisia tuloksia ilmeni myos Kuokkasen (2014) tutkimuksessa,
jossa kotihoidon tyontekijat kokivat ongelmana henkiléstén puutteellisen
huomioimisen esimiehen taholta. Palautteen, arvostuksen ja tuen saami-
nen koettiin tyontekijan tyotyytyvaisyyden kannalta tarkeana, erityisesti
esimiehen ja johdon antamana. Tydntekijat kokivat johtamisen merkitta-
vaksi tekijaksi tyontekijan tyohyvinvoinnin kannalta ja toivoivat etta johta-
mista kehitettaisiin enemman henkildstontyohyvinvointia tukevaksi seka
yksilo- ettd yhteisotasolla. (Kuokkanen 2014, s. 90.) Myds Piiraisen (2015)
mukaan henkiloston jaksamista heikentavaan johtamistapaan vaikuttaa Ia-
hiesimiestyon puutteet. Lahiesimiehen antama tuki koettiin puutteellisena
ja muun muassa tyontekijoiden riittamaton kannustus ja esimiehen riitta-
maton lasndolo kotihoitotiimeissa seka saanndllisten tiimipalavereiden
puuttuminen koettiin merkittavina epakohtina. (Piirainen 2015, s. 44). Esi-
miesten toimintatavat esimerkiksi tiimipalavereihin osallistumisen suh-
teen vaihtelevat jonkin verran. Osaltaan esimiehen ja tiimien valiseen yh-
teistyohon vaikuttaa tiimien alueellinen etdisyys, silla muutamat esimiehet
tyoskentelevat eri paikassa kuin johtamansa tiimit. Taman vuoksi yhtey-
denpito toimii usein puhelimen tai sahkopostin valitykselld, joka osaltaan
aiheuttaa haasteita tiedonkulussa. Tavoitettavuuden ja ndakyvyyden lisaa-
miseksi tarvitaan tiiviimpaa tiimien ja esimiesten valista yhteistyota. Ehka
jonkin sahkoisen palautteenantokanavan kehittaminen lisaisi mahdolli-
suutta saada ja antaa palautetta, puolin ja toisin.

Tiedottamisen osalta kuormitusta aiheuttaa muun muassa se, etta tietoa
tulee usealta eri taholta monen viestimen kautta. Tietotulva lisaa osaltaan
kuormittumista ja hallitsemattomana saattaa aiheuttaa stressia. Vastauk-
sissa toivottiin myds tyonohjausta osaksi kotihoitoty6ta. Tyonohjaus on
yksi keino tyohyvinvoinnin lisdamiseksi, silla tyénohjauksessa esimerkiksi
tiimia kuormittavia asioita voidaan kayda yhdessa lapi rakentavasti. Orga-
nisaation eri yksikdissa voitaisiin kouluttaa kiinnostuneita henkildita tyon-
ohjaajiksi, jolloin tydnohjausta voitaisiin toteuttaa saanndllisesti tydsken-
telyn ja ty6hyvinvoinnin tukena. Tama hyodyttaisi koko organisaatiota.

Esimiehilta toivottiin myds tyontekijan tyokyvyn huomiointia tydskente-
lyyn liittyvissa asioissa, silla kaikki tyontekijat eivat ole |lahtokohdiltaan sa-
massa asemassa. Kuokkasen (2014) tutkimuksessa todetaan myds, etta
tyon suunnittelussa tulisi huomioida tydntekijoiden yksil6lliset vahvuudet
ja tyokyky niin, ettd pystytdan hyédyntamaan eri-ikaisten tyontekijoiden
voimavarat, kyvyt ja osaaminen. Esimieheltd tdma vaatii lasndoloa ja tyo-
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yhteisén esimieheltd tama vaatii ldsndoloa ja tydyhteison arjen tunte-
musta. (Kuokkanen 2014, s. 89.) Muun muassa saannollisten kehityskes-
kusteluiden avulla esimies voi selvittaa tyontekijoiden tydkykya ja siihen
vaikuttavia tekijoitd. Toiden jarjestelylld voidaan vaikuttaa positiivisesti
tyontekijan jaksamiseen ja tydhyvinvointiin. Piiraisen mukaan Idhiesimie-
hen kiinnostuksella henkildston jaksamista kohtaan on merkittava tydssa-
jaksamista parantava vaikutus. Paivittdainen kotihoitotiimin tyékuormituk-
sen seuraaminen ja lisaresurssien hankkiminen auttoivat henkilostda jak-
samaan paremmin tyodssaan. (Piirainen 2015, s. 57.)

My0s tavoitettavissa oleminen on osa kotihoitotyon luonnetta, joka saat-
taa kuormittaa varsinkin kesken tyon tulevien puheluiden ja viestien
osalta. Myos Kuokkasen tutkimuksessa tyontekijat kokivat tyéssaan olevan
madrallisesti liikaa toita, kiirettd ja hairitsevia keskeytyksia (2014, s. 88).
Kuitenkin yksintyoskentelyn turvaksi tarvitaan mahdollisuutta saada tarvit-
taessa yhteys kollegaan. Nain ollen kaikkia hairiotekijéita ei voida taysin
poistaa, mutta kehittamistyon ohella tahan voitaisiin pohtia helpotusta.

Taman tutkimuksen avulla saatuja tuloksia voidaan hyddyntaa tyéhyvin-
voinnin kehittamistyon suunnittelussa. Kyselyn avulla tunnistetut kehitta-
mistarpeet toimivat lahtékohtana kehittamistydlle. Tydhyvinvoinnin kehit-
tamista varten tarvitaan seka tiivista yhteistyota etta avointa, rakentavaa
keskustelua tyontekijoiden, tiimien ja esimiesten kesken.

Tutkimuksen perusteella voidaan todeta, etta kotihoidossa on myds paljon
tekijoita, jotka tekevat tyoskentelystd mielekdsta ja mukavaa. Tyohyvin-
vointia tukevat tekijat onkin tarkeda tunnistaa, jotta niita voidaan vahvis-
taa ja yllapitdd myos tulevaisuudessa. Tyohyvinvoinnin johtaminen on
oleellinen osa tulevaisuuden esimiestyota. Tyontekijoiden tukeminen, tyo-
hon liittyvien vaikutus- ja osallistumismahdollisuuksien luominen tyonte-
kijoille seka arvostuksen antaminen tydntekijoille ovat tyohyvinvointia
edistdvia kaytantoja johtamisessa, silla niilld pystytaan luomaan tyonteki-
joille edellytykset onnistua, sailyttda motivaatio ja oppia uutta (Kuokkanen
2014, s. 88).

9 POHDINTA

Alkaessani tyostaa opinndytetyota tammikuussa 2020, oli tarkoituksenani
tehda toiminnallinen opinndytetyd kotihoidon ty6hyvinvoinnin kehitta-
misprosessista. Kuitenkin koronapandemia mullisti tyonantajatahon
kanssa laaditut suunnitelmat, sillda muun muassa tyoyksikén yhteiset kehit-
tamispaivat jouduttiin perumaan, samoin kuin kaikki muutkin yhteiset ko-
koontumiset. Koska kehittamistyon edistyminen oli tilanteen takia epasel-
vaa, oli jarkevinta jatkaa opinndytetyon tekemistd olemassa olevan tiedon
perusteella ja analysoida perusteellisesti kyselylomakkeiden avulla saadut
vastaukset. Niinpa tutkimuksesta muodostui survey-tutkimus. Aluksi olin
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epailevainen, riittadkod kyselylomakkeen avulla saamani aineisto survey-
tutkimukseen, mutta nyt valmiin tyon aarelld olen tyytyvdinen opinndyte-
tyoprosessin kulkuun ja lopputulokseen. Tulosten osalta voin todeta niiden
olevan selkeitd ja johdonmukaisia.

Taman tutkimuksen avulla saatiin tarkeda tietoa kotihoidon tydntekijoiden
kokemuksista tyohyvinvointia vahvistavista tekijoista seka kehittamistar-
peista. Aiemmat tutkimustulokset osoittavat, etta samankaltaisten haas-
teiden kanssa painitaan myos muualla Suomessa seka kotihoidossa mutta
myo6s koko sosiaali- ja terveysalalla. Taman tutkimuksen tuloksia voidaan-
kin hyodyntaa laajasti. Tydohyvinvointi on aiheena ajankohtainen ja merkit-
tava, ja osoittaa, etta kehittamistyota tarvitaan edelleen, jotta tyopaikoilla
voitaisiin hyvin. Erityisen tarkeaa tama on juuri kotihoidossa, jossa tyon
kuormituksen on arveltu kasvavan vaestdon vanhenemisen seurauksena.
Onkin tarkeaa tunnistaa henkildston tydhyvinvointiin vaikuttavia tekijoita,
jotta niihin voidaan puuttua mahdollisimman varhaisessa vaiheessa, ja
tehda tarvittavia toimenpiteita. Henkilokohtaisen kokemukseni seka tutki-
mustiedon perusteella uskallan vaittaa, etta lahivuosina, kun sosiaali- ja
terveysalalla haasteet osaavan tyovoiman saamisessa tulevat lisaanty-
maan, on hyvinvoiva tyopaikka vahvoilla rekrytoinnin nakékulmasta.

Tama opinndytetyoprosessi on ollut melko tydlas, mutta myos erittdin an-
toisa ja opettavainen. Oma osaamiseni ja tietamykseni on lisddantynyt seka
kotihoidon ettd tyohyvinvoinnin saralla. Oman ammattitaitoni lisdamiseksi
halusin tutkia tyohyvinvointia myos kehittamisen ja johtamisen nakokul-
masta, ja koenkin, ettd tutkimuksen avulla olen saanut lisda tyokaluja
omaan tyohoni kotihoidon tiiminvetdjana. Jatkossa voin pyrkia vaikutta-
maan positiivisesti tyontekijoiden ja tiimin tydhyvinvointiin seka kotihoito-
tyon kehittamiseen.



LAHTEET

50

Erkkila, S. (2018) Jos taa meno jatkuu, meidan sydamet sarkyy. Selvitys
tyota kotihoidossa ja kotihoitotydn kehittamisesta 2018. Haettu 8.4.2020
osoitteesta https://www.superliitto.fi/site/assets/files/94895/kotihoi-
don_selvitys_super_2018.pdf

Haapakorpi, A. & Haapola I. (2008) Tyon organisointi ja tyohyvinvointi so-
siaali- ja terveysalalla — esimerkkina vanhusten kotihoito. Tyo- ja elinkeino-
ministerion julkaisuja. Tyo ja yrittdjyys. 35/2008. Haettu 16.5.2020 osoit-
teesta: https://docplayer.fi/2890301-Tyon-organisointi-ja-tyohyvinvointi-
sosiaali-ja-terveysalalla-esimerkkina-vanhusten-kotihoito.html

Hakanen, J. (2011) Tyon imu. Helsinki: Tyoterveyslaitos. Haettu 11.4.2020
osoitteesta: https://www.ttl.fi/wp-content/uploads/2018/09/
TTL_tyonimu.pdf

Hiltunen, L. (2009) Metodina kyselytutkimus Graduryhma — kevat 2009
21.1.2009 Jyvaskylan yliopisto. Haettu 24.4.2020 osoitteesta:
http://www.mit.jyu.fi/OPE/kurssit/Graduryhma/PDFt/kyselytutkimus200
9.pdf

Ikonen, E-R. (2015) Kehittyva kotihoito. 4. uudistettu painos. Keuruu:
Otava Oy

Jalkanen, P. (2017) Kuntouttava tyoote kotihoidon tyontekijan nakokul-
masta. Pro gradututkielma. Itd-Suomen yliopisto. Ladketieteen laitos. Lu-
ettu 29.4.2020 osoitteesta https://epublicati-
ons.uef.fi/pub/urn_nbn_fi_uef-20170754/urn_nbn_fi_uef-20170754.pdf

Kirvesniemi, T. & Sundstrom, A. (2014) Alueellisen kotihoidon osaamiskar-
toitus. Etela-Kymenlaakson yhteenveto. Luettu 28.4.2020 osoitteesta:
https://kotonakokonainenelama.files.wordpress.com/2014/02/osaamis-
kartoitus-raportti-31-1-2014.pdf

Koppa (2015) Survey. Haettu 24.4.2020 osoitteesta:
https://koppa.jyu.fi/avoimet/hum/menetelmapolkuja/menetelma-
polku/tutkimusstrategiat/survey

Kuntatyonantajat (2019) Ohjeita tyovuorosuunnittelijoille vuorokausi-
levosta. Haettu 3.5.2020 osoitteesta: https://www.kt.fi/sopimukset/oh-
jeet/kvtes/vuorokausilepo-tyovuorosuunnittelu-jaksotyo

Kuokkanen, M. (2014) Kotihoidon tyéntekijéiden tyShyvinvointi ja siihen
vaikuttavat tekijdt. Opinndytetyd. Sosiaali- ja terveysalan kehittdmisen ja
johtamisen koulutusohjelma, ylempi AMK Sosiaali-, terveys- ja liikunta-ala.


https://www.superliitto.fi/site/assets/files/94895/kotihoidon_selvitys_super_2018.pdf
https://www.superliitto.fi/site/assets/files/94895/kotihoidon_selvitys_super_2018.pdf

51

Jyvaskyldan  ammattikorkeakoulu. Haettu  16.5.2020 osoitteesta
https://www.theseus.fi/bitstream/handle/10024/82131/Kuokka-
nen_Miiamaria.pdf?sequence=1&isAllowed=y

Manka, M-L. & Bordi, L. (2013) Tosieldaman tyéhyvinvointia. Ratkaisuja ja
kokemuksia. Haettu 2.5.2020 osoitteesta: https://docplayer.fi/9098548-
Tosielaman-tyohyvinvointia-marja-liisa-manka-ja-laura-bordi-toim.html

Manka, M-L. & Manka M. (2016) Tyohyvinvointi. Talentum Pro Helsinki.
Liettua: BALTO print

Miettinen J. (2020) Vastuullinen toiminnanohjausjarjestelman kehittami-
nen kotihoidossa. Finnish Journal of eHEalth and eWelfare. 6.3.2020
2020;12(12) Haettu 24.4.2020 osoitteesta:
https://doi.org/10.23996/fjhw.77883

Otala, L. (2016) Oppiva organisaatio elda uutta nousua. Uusi kaiku.
16.11.2016. Haettu 16.5.2020 osoitteesta: https://uusikaiku.fi/leena-
maija-otala-oppiva-organisaatio-elaa-uutta-nousua/

Paljarvi, S. (2012) Muuttuva kotihoito. 15 vuoden seurantatutkimus Kuo-
pion kotihoidon organisoinnista, sisélldéstd ja laadusta. Yhteiskuntatietei-
den ja kauppatieteiden tiedekunta. Ita-Suomen yliopisto. Haettu
15.5.2020 osoitteesta: https://epublications.uef.fi/pub/urn_isbn_978-
952-61-0702-8/urn_isbn_978-952-61-0702-8.pdf

Piirainen, O. (2015) Tyéhyvinvointi ja tybhyvinvoinnin johtaminen kotihoi-
dossa — tyéntekijindkékulma. Pro gradu —tutkielma. Kansanterveystiede.
Ladketieteen laitos. Itd-Suomen vyliopisto. Haettu 29.4.2020 osoitteesta
https://epublications.uef.fi/pub/urn_nbn_fi_uef-
20150648/urn_nbn_fi_uef-20150648.pdf

Sosiaali- ja terveysministerio (n.d) Tyéhyvinvointi. Haettu 11.4.2020 osoit-
teesta: https://stm.fi/tyohyvinvointi

Tehy (2018) 11 ratkaisua kotihoidon ongelmiin. Tehy-lehti. 13.7.2018. Ha-
ettu 2.5.2020 osoitteesta: https://www.tehylehti.fi/fi/tyoelama/11-ratkai-
sua-kotihoidon-ongelmiin

Tekes (n.d.) Kotihoito 2020: 10 askeleen ohjelma kotihoitoon. Haettu
29.4.2020 osoitteesta https://www.nhg.fi/wp-con-
tent/uploads/2014/06/2014_03_25__ Kotihoito_2020 - 10_aske-
leen_ohjelma_kotihoitoon.pdf

Terkamo-Moisio, A. & Hiaggman-Laitila, A. (2019) Koulutus vastauksena so-
siaali- ja terveysalan johtamisen haasteisiin. Tutkiva Hoitotyé. Vol. 17, Iss.
2, (2019): 40-41. Haettu 20.4.2020 osoitteesta: https://search-proquest-
com.ezproxy.hamk.fi/docview/2299745839



52

Terveyden- ja hyvinvoinnin laitos (2018) Teknologia tukee kotihoidon asi-
akkaan omatoimisuutta ja turvallisuutta —eroja kayttéonotossa maakun-
tien  valilla.  Haettu  15.4.2020 osoitteesta  http://www.jul-
kari.fi/bitstream/handle/10024/137291/URN_ISBN_978-952-343-252-
9.pdf?sequence=1&isAllowed=y

Terveyden- ja hyvinvoinnin laitos (2019) Sdanndéllisen kotihoidon asiakkaat
marraskuussa 2018. Haettu 8.4.2020 osoitteesta https://thl.fi/fi/tilastot-
ja-data/tilastot-aiheittain/ikaantyneet/kotihoidon-asiakkaat

Tiikkainen, P. & Juntunen, K. (2018) Kukoistava kotihoito. Jyvaskylan am-
mattikorkeakoulun julkaisuja 253. Haettu 13.4.2020 osoitteesta
https://www.theseus.fi/bitstream/han-
dle/10024/153120/JAMKJULKAISUJA2532018_web.pdf?sequence=1&isAl
lowed=y

Trochim, W.M. (2020) Survey Research. Research Methods Knowledge
Base, 2nd Edition. Haettu 24.4.2020 osoitteesta: https://con-
jointly.com/kb/survey-research/

Tuomi, J. & Sarajarvi, A. (2002) Laadullinen tutkimus ja sisallénanalyysi.
Gummerus Kirjapaino Oy: Jyvaskyla

Tyosuojelu.fi (2017) Kotihoito kuormittaa monia tyontekijoita, mutta osa
tyOpaikoista on onnistunut vahentamaan kuormitusta. Haettu 12.4.2020
osoitteesta https://www.tyosuojelu.fi/-/kotihoito-kuormittaa-monia-ty-
ontekijoita-mutta-osa-tyopaikoista-on-onnistunut-vahentamaan-kuormi-
tusta

Tyoterveyslaitos (2017) Tyon kehittaminen yhdessa tuo tuloksia. Haettu
11.4.2020 osoitteesta  https://www.ttl.fi/blogi/tyon-kehittaminen-yh-
dessa-tuo-tuloksia/

Tyoterveyslaki (2002) Haettu 1.5.2020 osoitteesta: https://www.fin-
lex.fi/fi/laki/ajantasa/2001/20011383#L2P4

Tyoturvallisuuskeskus (n.d.) Tyontekijan perehdyttdminen ja opastus. Ha-
ettu 29.4.2020 osoitteesta https://ttk.fi/tyoturvallisuus_ja_tyosuojelu/ty-
osuojelu_tyopaikalla/vastuut_ja_velvoitteet/tyohon_perehdyttami-
nen_ja_tyonopastus

Valvira (a) (n.d.) Lédakehoidon toteuttaminen. Haettu 12.4.2020 osoit-
teesta https://www.valvira.fi/terveydenhuolto/hyva-ammatinharjoittami-
nen/laakehoito/laakehoidon_toteuttaminen

Valvira (b) (2007) Terveydenhuollon vaaratapahtumien raportointi. Ladke-
laitoksen  julkaisusarja  1/2007. Haettu 4.5.2020 osoitteesta:


http://www.socialresearchmethods.net/kb/survey.php
http://www.socialresearchmethods.net/kb/survey.php

https://www.valvira.fi/documents/14444/50159/LH-2007-
1_vaaratapahtumien_raportointi.pdf

53



LITTEET

54

LIITE 1 Kyselylomake
Tyohyvinvointikysely kotihoidon tyontekijoille

Vuonna 2020 kotihoidossa on tavoitteena kehittdaa tyontekijoiden tyo-
hyvinvointia. Kehittamistyon toteuttamista varten toivomme, etta vas-
taisitte tdhan tyohyvinvointi- kyselyyn. Kyselyn tavoitteena on saada
tietoa kotihoidon henkilokunnan tamanhetkisesta tyohyvinvoinnista ja
kehittamistarpeista.

Vastauksista saatuja tuloksia voidaan kayttaa jatkossa kotihoidon tyon-
tekijéiden ty6hyvinvoinnin kehittamiseen. Tuloksia kdaytetaan myos
YAMK-opinnadytetyon tutkimusaineistona.

Vastaaminen on vapaaehtoista, mutta jokaisen vastaajan antama tieto
on tarkeda. Vastausten kasittely tapahtuu anonyymisti eika vastaajan
henkil6llisyytta voi tunnistaa. Lomakkeen palautus viimeistaan
31.1.2020 / Marianna Kuuslehto (--tiimi)

1. Minka tekijoiden koet olevan talla hetkelld hyvin tydssasi?

2. Onko jotain, mita haluaisit kehittaa tyossasi?

3. Kuinka arvioisit tamanhetkista tyéhyvinvointiasi?

Asteikko 1-5
(1=heikko, 2=valttava, 3=tyydyttava, 4=hyvd, 5=erinomainen)

Kiitos vastauksista!



