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Abstract

The purpose of this thesis was to reseach radiographers’s inner and outer work motivation while working in X-ray
examination workstation at the wards of special health care in Savo. This thesis was made in co-operation with the
ward of clinical radiology’s center of imaging at Kuopio University Hospital and the central hospitals’ radiology units
of Mikkeli and Savonlinna. The goal of this thesis was to produce information about a radiographer’s work motiva-
tion with regard to working in X-ray examinations.

The study was a quantative study and the theoretical basis of which was work motivation, the occupation of a
radiographer and X-ray examinations. Work motivation was divided in inner and outer work motivation of which
the study problems were formed: Which factors influence a radiographer’s inner work motivation? Which factors
influence a radiographer’s outer work motivation? Study problems were rationalized by specified theoretical terms.

Study material was collected within 12 days in August 2013 by using a web based Webropol guestion and analyz-
ing application. The questionnaire was answered by 45 radiographers who were working at that time. The ques-
tionnaire consisted of five background questions and 29 study claims. Alternatives of questions to the claims were
built by using 5 step -Likert scale. Analyzing the study material one of the background information’s connection to
the background variables, in other words, work unit’s connection to the study claims was examined. The analyzing
techniques used were frequences, percent shares and average values.

The study results give information about a radiographer’s inner and outer work motivation as working in X-ray
examinations. Radiographers’ inner work motivation was affected by the contents of the work. The radiographers’
inner motivation was increased by variety, challenge, attractiveness, practicalness and meaninfulness of the work.
Also feelings of success and possibility to develop in work increased their inner work motivation.

The radiographers’ outer work motivation was most increased by the feeling of being a part of work community,
support gotten from other workers, positive work ambiance and also easiness to approach the immediate supervi-
sor. Outer work motivation was reduced by the feeling of nhumber of workers’ insufficiency towards workload and
also dissatisfaction with the salary. The radiographers’ also wished that they would get more constructive and sup-
portive feedback from their immediate supervisor.

By these given study results the means of motivation can be developed. As a Follow-up study would be interesting
to study how the radiographers’ age affects the experiences regarding inner and outer work motivation. As a Fol-
low-up study work motivation could also been studied in other modalities than in X-ray examinations for example
in radiation therapy.

Keywords
Radiographer, X-Ray examination, work motivation, inner work motivation, outer work motivation
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JOHDANTO

Rdntgenhoitaja toimii terveydenhuollossa sateilynkdytdon ammattilaisena. Hénen tehtdvandan on
tuottaa vaestolle terveyspalveluja, joita ovat ladketieteellinen kuvantaminen ja sadehoito. Rontgen-
hoitajan vastuualueeseen kuuluvat rontgen-, magneetti-, isotooppi- ja ultradanitutkimukset ja niihin
liittyvat toimenpiteet sekd sadehoidon suunnittelu, toteutus ja arviointi. Rontgensateisiin perustuviin
tutkimuksiin luetaan natiivirontgen-, lapivalaisu- ja tietokonetomografiatutkimukset, joissa kaikissa
hyédynnetdan rontgensateilyd. (Ammattinetti 2004; Suomen réntgenhoitajaliitto ry [2012].) Tassa

tutkimuksessa keskityttiin ainoastaan natiiviréntgentutkimuksiin.

Taman tutkimuksen tarkoituksena oli selvittda réntgenhoitajien sisdista ja ulkoista tydmotivaatiota
natiivirontgentutkimuksissa Savon alueen erikoissairaanhoidon radiologian osastoilla. Naihin kuului-
vat Kuopion yliopistollisen sairaalan kuvantamiskeskuksen kliinisen radiologian osasto seka Mikkelin
keskussairaalan radiologian yksikké ja Savonlinnan keskussairaalan radiologian yksikkd. Tutkimuksen

tavoitteena oli tuottaa tietoa rontgenhoitajien tydmotivaatiosta natiivirontgentutkimuksia kohtaan.

Tutkimuksen teoreettisena ldhtokohtana olivat tydmotivaatio, rontgenhoitajan ammatti ja natiivi-
rontgentutkimukset. Tyémotivaatio jaoteltiin sisdiseen ja ulkoiseen tydmotivaatioon. Sisdiseen tyo-
motivaatioon vaikuttavat tydn ominaisuudet ja ulkoiseen tydOmotivaatioon fyysinen ymparistd seka
sosiaalinen vuorovaikutus (Peltonen ja Ruohotie 1992, 82). Rdntgenhoitajan ammattia tarkasteltiin
koulutuksen ja toimenkuvan kautta. Natiiviréntgentutkimuksia tarkasteltiin radiografiatydn prosessin
pohjalta. Tutkimus oli kvantitatiivinen eli maarallinen tutkimus, jonka tutkimusaineisto kerattiin kyse-
lylomakkeen avulla. Tutkimustulokset esitettiin numeerisesti ja siten paastiin tarkastelemaan muut-

tujia ja niiden valisia yhteyksia.

Aihe valittiin sen kiinnostavuuden vuoksi. Tulevaisuudessa tutkimustuloksia voidaan hyédyntaa eri
tyoyksikoissa ja saatujen tietojen avulla motivointikeinoja voidaan kehittad. Mahdolliset motivaatioon
alentavasti vaikuttavat tekijat voidaan ottaa tarkasteluun ja niihin on télléin mahdollisuus vaikuttaa
tyoyksikkotasolla. Tydyksikot saavat arvokasta tietoa siita, mitka tekijat vaikuttavat réntgenhoitajan

sisdiseen ja mitkd ulkoiseen tydmotivaatioon.
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TYOMOTIVAATIO

Motivaatio

Motivaatio tulee latinankielisestd sanasta moveo, joka viittaa liikuttamiseen. Motivaatio on siis jotain,
joka laittaa ihmisen liikkeelle, pyrkimaan kohti tavoiteltua padamaaraa. Se on johdettu kantasanasta
motiivi, joka virittad ja yllapitaa ihmisen yleistd kayttaytymissuuntaa. Motivaatio vaihtelee hyvin yksi-
I6- ja tilannekohtaisesti sekd riippuu sisdisista tarpeista ja haluista, joita ulkoiset palkkiot voivat
edesauttaa. Motivaatio voidaan ajatella juuri sind askeleena, jonka ottaminen kdynnistda halutun
kdyttaytymisen tiettya paamaaraa kohti joko tiedostaen tai tiedostamattomana. Jos mielenkiinto
suhteessa haluttuun paamaaraan on pienempi, harvemmin motivaatio kantaa. Hyvin usein on niin,
etteivat ihmiset ole tietoisia sisdisesta tydmotivaatiostaan. Asenteet itsedan ja osaamistaan kohtaan
vaikuttavat motivaatioon. (Meriruoho 2011, 25; Rasila & Pitkonen 2010, 5.)

Motivaatio on tiukasti yhteydessa siihen, miten maaratietoisesti, sitoutuneesti ja innokkaasti teemme
tyotamme. Motivaatioon liittyy myds ihmisen psyykkinen toiminta, joka rakentuu ajattelun, tunteiden
ja tahdon pohjalta. Naiden kautta ihminen itse vaikuttaa omaan kayttaytymiseensa. Padssa tapahtu-
va kognitiivinen ja emotionaalinen prosessointi vaikuttavat motivaatioon ja sitd kautta myds tydsuo-
ritukseen. (Leiviskda 2011, 46, 49.)

Yleensa motivoitunut tydnteko néhdaan sarjana tehokkaita suorituksia. Kyse on kuitenkin suurem-
masta. Motivoitunut tyontekija tyoskentelee seka tehokkaasti ettd laadukkaasti, mutta hanta ajaa
my®s sisdinen innostus ja kiinnostus ty6té kohtaan. Tahdon ja innon on synnyttdvé ihmisessa itses-

saan, jotta voidaan puhua kantavasta motivaatiosta. (Rasila & Pitkonen 2010, 5.)

Tydmotivaatioon vaikuttavat tekijat

Tyémotivaatioon vaikuttavat monet eri tekijat. Tyontekijan on tarked kokea yhteiséllisyyttd, arvos-
tusta, tyon iloa ja ammatillista tukea. Tarkeda on myds, etta tyontekijalld on selkeita tavoitteita ja
paamaara, vaikutusmahdollisuudet omaan tyohén seka turvallinen tydymparistd. Tyon mielekkyytta

tukevat onnistumisen kokemukset ja tydn tuloksellisuus. (Rauramo 2012, 126-127.)

Tybmotivaatio on keskeinen tydhyvinvoinnin tuottaja. Tydhyvinvoinnin voidaan katsoa olevan monen
tekijan summa: tydntekijan terveys ja jaksaminen, ty®paikan turvallisuus, tyon hallitseminen seka
tydilmapiiri ja johtaminen. Nama kaikki vaikuttavat ihmisen tyéhyvinvointiin ja sité kautta tyémoti-
vaatioon. (Mela [2012]; Sosiaali- ja terveysministerié 2010.) Yksilon tydmotivaatio on korkealla, kun
han kokee itsensa osaavaksi ja pystyvaksi. Tydmotivaatioon liittyy vahvasti myés ihmisen eldméanti-
lanne. Jos yksityiselamassa on ongelmia, ne heijastuvat helposti tyémotivaatioon laskien sita tai vas-
taavasti elaman hymyillessé myds tydmotivaatio usein nousee. Ihmiselld on syva tarve kokea turval-
lisuutta ja han kokeekin tydmotivaation nousevan, kun tydpaikka on pysyva ja toimeentulo riittavaa.
TyOmotivaatiota laskee epavarmuus, pakko tai tydyhteisén sisdlld tapahtuva kilpailu. (Perkka-
Jortikka 2008.)
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Peltonen ja Ruohotie (1992) kuvaavat oppimismotivaatioon vaikuttavia tekijéitd, joita voidaan heijas-
taa myods tyomotivaatioon vaikuttaviksi. Nama ovat ihmisen persoonalliset ominaisuudet,
tyd/tehtava, sosiaalinen vuorovaikutus ja fyysinen ymparisto. (Peltonen & Ruohotie 1992, 82.) Lei-
viskan (2011) mukaan taas motivaatio voidaan jakaa sisdiseen ja ulkoiseen tydmotivaatioon. Tavoi-
tesuuntautuneeseen toimintaan vaikuttaa siis joukko erilaisia tekijoitd, jotka vaikuttavat omalta osal-

taan yksilén sisdiseen ja ulkoiseen tydmotivaatioon (Kuvio 1). (Leiviska 2011, 49-50.)

Persoonallisuus

Tyomotivaatio
Ty6/tehtava
Sisdinen
tyOmotivaatio
Sosiaalinen
vuorovaikutus Ulkoinen
tyomotivaatio

Fyysinen ymparisto

KUVIO 1. Tyémotivaatioon vaikuttavia tekij6ita sisdisen ja ulkoisen tyémotivaation kautta (Leiviskan
2011, 49-50; Peltonen & Ruohotie 1992,82).

Peltosen ja Ruohotien (1992) mukaan ihmisen persoonallisuuteen (Kuvio 1) vaikuttavat yksil6lliset
ominaisuudet. Fyysisistd ominaisuuksista sukupuoli ja ika ovat térkeimmat tekijat, mutta myés ter-
veys ja ulkondkdé muokkaavat sitd, millaiseksi ihmisen imago muodostuu. (Peltonen & Ruohotie
1992, 82.) Kun ymmartaa oman persoonallisuutensa paapiirteet ja oman tavan néhda maailmaa, voi
keskittya omiin vahvuusalueisiinsa, jolloin myos tydsta tulee mielekkdampaa, kun voi toteuttaa juuri
sitd missa itse on hyva. On merkittdvaa tiedostaa omat arvonsa ja asenteensa eli ne tekijat, jotka
kokee elamdssdan tarkeiksi, ja joiden pohjalle elama rakentuu seka ne asenteet, jotka kokee seka it-
sedan ettd ty6taan kohtaan. Carlsson ja Jarvinen (2012) kiteyttavat osuvasti: "Mielekas ty6 perustuu
hyvaan itsetuntemukseen — ymmarrykseen siitd, kuka sind aidoimmillasi olet.” (Carlsson & Jarvinen
2012, 59-60.) Lisaksi ihmisen persoonallisuuteen vaikuttavat luonne, lahjakkuudet, harrastukset,
asenteet ja tarpeet. Itsearvostuksen tarve on keskeinen tarve tulosten kannalta. (Peltonen & Ruoho-
tie 1992, 82; Ruohotie 1998, 51.)
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Sisdinen tydmotivaatio

Peltosen ja Ruohotien (1992) mukaan tydn/tehtdvan ominaisuudet (Kuvio 1) jaetaan kolmeen
osaan: tyon sisdltd, tavoitteellisuus ja sisdinen palaute eli saavutukset ja onnistumisen kokemukset.
Tyon sisallon kiinnostavuuteen vaikuttavat sen haasteellisuus ja vaikeusaste, kaytanndllisyys, moni-
puolisuus, loogisuus ja selkeys seka itsendisyys ja omatoimisuus. (Peltonen & Ruohotie 1992, 82.)
Kun tydssa yhdistetaan vaiheita ja monipuolistetaan seka laajennetaan tehtavia, tydntekijan moti-
vaatio lisdadntyy. Tyota voidaan pitda joko rutiinitydna eli ositettuna tyéna tai vaihtelevana tydna.
Rutiinityo on pitkan aikaa samanlaista ilman vaihteluita. Vaihteleva ty6 taas sisaltad monipuolisia, ai-

nutlaatuisia ja muokkautuvia tehtavia. (Repo 2007, 17.)

Kun ihminen epdonnistuu tavoitteessaan saavuttaa erilaisia, ei-havaittavia tavoitteita, hanelld on ta-
pana siirtya tavoittelemaan konkreettisempia asioita. Samoin henkil®, joka on saavuttanut konkreet-
tiset tavoitteet, siirtyy tavoittelemaan yksil6llisempia, abstrakteja paamaaria. Yksilon motivaatiota li-
sadvat haasteelliset tavoitteet. Tavoitteiden saavuttaminen johtaa edistymisen ja sisdisen onnistumi-
sen kokemuksiin, jotka vahvistavat itsetuntoa ja ammatillista identiteettid. Saavutetut tavoitteet saa-
vat ihmisen asettamaan entista korkeampia ja haasteellisempia tavoitteita. Vastaavasti toistuvien
paamaarien saavuttamatta jaaminen voi johtaa tydmotivaation laskuun. Ihminen pyrkii kehittdmaan
ja toteuttamaan itseadn sita enemman, mitd enemman han on tyydyttanyt kasvutarpeitaan. Lisaksi
ylimman asteen tarpeiden tyydytys sekd tydn sisaltd ovat yhteydessé sisdiseen tyémotivaatioon.
(Ruohotie 1998, 38, 52-53, 103.)

Leiviskan (2011) mukaan tydmotivaatio voidaan jakaa sisdiseksi ja ulkoiseksi tydmotivaatioksi (Lei-
viska 2011, 49-50). Niitd ei voida kuitenkaan taysin erottaa toisistaan, silld ne pikemminkin tdyden-
tavat toisiaan. Sisdiselle tyémotivaatiolle on ominaista, ettd syyt kdyttaytymiselle ovat sisalta laht6i-
sin ja tyydyttavat ylimman asteen tarpeita, kuten itsensa toteuttamista ja kehittamista. Sen lahteet
antavat tyon merkityksellisyyden kokemuksen. Sisdinen tydmotivaatio liittyy tyon sisaltéon, kuten
tyon monipuolisuuteen, vaihtelevuuteen, haasteellisuuteen ja mielekkyyteen sekd itsendisyyteen ja
onnistumisen kokemuksiin, mutta myds ihmisen henkiseen kasvuun, aitoon kiinnostukseen ja sisdi-
seen tarpeeseen kehittda itseadn. Kun sisdinen tydmotivaatio ohjaa toimintaa, ihminen saa positiivi-
sia kokemuksia toiminnastaan ja ndin kokee tydnsa palkitsevana. Sisdisen tydmotivaation palkkiot
ovatkin usein subjektiivisia ja esiintyvat tunteiden muodossa. (Leiviska 2011, 49; Makinen 2002; Pel-
tonen & Ruohotie 1992, 18-19; Perkka-Jortikka 2008.)

Ulkoinen tyémotivaatio

Peltosen ja Ruohotien (1992) mukaan sosiaaliseen vuorovaikutukseen (Kuvio 1) vaikuttavat tydyh-
teison ilmapiiri, tydntekijan ja esimiehen vuorovaikutus seka tyotoverit (Peltonen & Ruohotie 1992,
82). Carlssonin ja Jarvisen kirjassa Mielekas ty6 (2012) Seligmanin tutkimuksen (2002) mukaan so-
siaaliset kontaktit ovat suoraan verrannollisia onnellisuuden kanssa. Kun tietaa, etta taustalla on tu-
kiverkosto, jonka kanssa pystyy jakamaan kokemuksia, ihminen on onnellisempi kuin jos tuntee ole-

vansa yksin. Tyotoverit ja sosiaaliset verkostot ovat tarkedssa asemassa uran rakentamisen perusta-
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na. (Carlsson & Jarvinen 2012, 116.) Hamaldisen (2001) mukaan tydpaikan ilmapiirille térkeinta on
luoda tunne, etta “me ollaan hyvia”. Yksilot selviytyvdt sita paremmin, mitd enemman porukka pitda
yhtd. Ryhman jasenet ovat sitoutuneempia ty6hdnsa ja omiin tavoitteisiinsa, eivatka ihmiset tahdo

lahted pois hyvasta tyoporukasta. (Hamalainen 2001, 151.)

Esimiehen ja tyontekijan vuorovaikutus on voimakkaasti yhteydessa yksilon tydmotivaatioon. Esi-
miehen on osattava johtaa ihmisia, kuunnella heitd, olla kiinnostunut heidan tydstaan ja heista itses-
taan. Myos luottamus alaisten kykyyn on olennainen tekija arvostuksen luomisessa. Tyopaikalla
kaikki ihmiset ovat erilaisia ja tulevat erilaisista elamantilanteista. Tarkeda on ottaa kaikki huomioon
tasa-arvoisina yksiléina. Nykyisin pyritdan usein joustavaan ty6aikajarjestelmaan, jolloin kysymys on

valittamisesta ja toisten huomioon ottamisesta. (Hamalainen 2001, 143, 145.)

Palautteen saaminen tydsta on térkeda. Etenkin esimieheltd saatua palautetta arvostetaan, mutta
myds tybtovereilta, asiakkailta ja yhteistydkumppaneilta tulleesta palautteesta saa realistisen kuvan
siitd, miten omassa tydssa parjaa. Tyodntekijén on tarkeda saada sekéd rakentavaa etta kannustavaa,

hyvaa palautetta. Positiivinen palaute antaa energiaa ja intoa tyohon, siksi se myos liitetdan sisdisen

Fyysinen ymparistd koostuu tyovalineistd, tydympariston ja tydyksikén ominaisuuksista seka tydpai-
kan sijainnista. Tydymparistén ominaisuuksiin vaikuttavat tyétilan koko ja rakenne seka sisustus- ja
tilajarjestelyt. Ymparistdon vaikuttavat myds voimavarat, joita voivat olla aika, raha, tekniikka, tilat
ja koneet. Jotta potilaita ja asiakkaita voidaan palvella ammattitaitoisesti, on tydtilojen ja -vélineiden
oltava turvalliset ja fyysisen ymparistdn monipuolinen. Johtoryhmassa tydskentelevét ovat erityisesti
vastuussa tyétilojen liikkumavarasta ja turvallisuudesta. (Hakala & Makela 2008, 12; Peltonen &
Ruohotie 1992, 82.)

Ulkoisen tydmotivaation Iahteet ovat riippuvaisia ymparistdsta ja tyydyttavat alemman asteen tarpei-
ta, kuten turvallisuutta ja yhteenkuuluvuutta. Ulkoisen tydémotivaation lahteet ovat usein objektiivisia
ja kaytanndllisia. Ne voivat esiintya esineiden tai tapahtumien kautta, kuten kannustavana tilanteena
tai palkkana. Ulkoiseen tyomotivaatioon vaikuttavat my&s ulkopuolinen tuki ja kannustus, kiitos tai
tunnustus seka osallistumismahdollisuudet. Pelkdstadn nama eivat luo pysyvaa motivaatiotilaa, lisak-
si tarvitaan sisdisen tydmotivaation lahteitd. Niilld on suuri merkitys henkilon tydmotivaatioon, silld
ne madradvat sen, miten innokkaasti muodostettuihin tavoitteisiin pyritdaan. Nykyisin ajatellaan usein
virheellisesti, ettd mita enemman on ulkoisia palkkioita, sitd motivoituneempi tyéntekija on. Tama
nakyy esimerkiksi ylemman johdon palkkavertailuissa. Ulkoisten palkkioiden tehokkuus ei kuitenkaan
toimi, kun on kyse henkilokohtaista panostusta ja luovuutta vaativista tehtavistd. (Carlsson & Jarvi-
nen 2012, 53; Mdkinen 2002; Peltonen & Ruohotie 1992, 18-19; Perkka-Jortikka 2008.)

Ulkoapdin annetut palkkiot ovat usein lyhytkestoisia ja tarvetta niiden saamiselle esiintyy usein.

Taman vuoksi sisaiset palkkiot ovat useimmiten tehokkaampia motivaation yllapitajia, silld ne kesta-
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vat pidempaan. Nain ollen niistd voi syntyd pysyva tyomotivaation lahde. (Peltonen & Ruohotie
1992, 19.) Ruohotien (1998) mukaan sisdisesti motivoituneilla ihmisilld on yleensd suuremmat vaa-

timukset ja odotukset toiminnan sisallélle kuin ulkoisesti motivoituneilla (Ruohotie 1998, 39).

Nykyisin korostetaan ihmisen itsensa osuutta motivaation lahteena ulkoisen tyémotivaation sijaan.
Motivaatioon vaikuttavat olennaisesti tydn merkityksellisyys ja tasapainon saavuttaminen tyon ja
elaman valilla seka tunne siita, ettad voi itse vaikuttaa tydhonsa ja tydtapaansa. Kun kokee voivansa
kayttda omaa osaamistaan tyon tulokseen padsemisessd, yksilon motivaatio tytéta kohtaan lisaantyy.
Myds suhteella esimieheen ja muihin ty6tovereihin on suuri merkitys yksilon tydmotivaatiolle. (Lei-
viska 2011, 50-51.) Kuviossa kaksi on jaoteltu sisdisen ja ulkoisen tyémotivaation piirteita ja eroa-

vaisuuksia.

Sisdinen tyomotivaatio

Ulkoinen tyomotivaatio

e Tydn sisadltdé (monipuolisuus, vaihte-
levuus, haasteellisuus, mielekkyys,

itsendisyys, onnistumisen kokemus)

Tybymparistd (palkka, ulkopuolinen
tuki ja kannustus, kiitos/tunnustus,

osallistumismahdollisuudet)

o Itse yksilon valittamia

Organisaation tai sen edustajan

valittdmia

o Tyydyttdvéat ylimman asteen tarpeita
(itsensa toteuttaminen ja kehittami-

nen)

Tyydyttavat alemman asteen tarpei-

ta (yhteenkuuluvuus, turvallisuus)

e Subjektiivisia, esiintyvat tunteiden

muodossa (tyon ilo, tyytyvaisyys)

Obijektiivisia, esiintyvat esineiden tai
tapahtumien muodossa (raha, kan-

nustava tilanne)

KUVIO 2. Sisdinen ja ulkoinen tydémotivaatio (Peltonen & Ruohotie 1992, 19).




3

3.1

3.2

12 (55)

AMMATTINA RONTGENHOITAJA

Rontgenhoitajan koulutus

Rontgenhoitajakoulutusta alettiin jarjestda Suomessa 1950-luvulla. Tuolloin réntgenteknillisen apu-
laisen koulutus kesti yhden vuoden. 1960-luvulla koulutus laajeni kaksivuotiseksi, jolloin my6s tut-
kintonimike muuttui virallisesti rontgenhoitajaksi. Seuraavalla vuosikymmenella koulutuksen kesto
laajeni 2,5-vuotiseksi. Talléin puhuttiin viela niin sanotusta vanhamuotoisesta réntgenhoitajakoulu-
tuksesta. Vuonna 1987 keskiasteen koulu-uudistuksen my6ta koulutus muuttui 3,5-vuotiseksi. 1990-
luvulla réntgenhoitajakoulutus siirtyi ammattikorkeakouluopetuksen piiriin. Vuonna 1999 aloitettiin
Oulun yliopistossa radiografian yliopistokoulutus. (Alander & Mdkinen 2009; Suomen réntgenhoitaja-
liitto ry [2012]; Valmennuskeskus 2013; Walta 2012a, 25.)

Radiografian ja sdadehoidon koulutusohjelma on 210 opintopisteen kokonaisuus. Opinnot kestavat
keskimaarin 3,5 vuotta. Réntgenhoitajakoulutusta jarjestetdan Suomessa kuudessa eri kaupungissa:
Helsingissd, Kuopiossa, Oulussa, Tampereella, Turussa ja Vaasassa. Paasyvaatimuksena koulutuk-
seen on ylioppilastutkinto, lukion oppiméaara tai sosiaali- ja terveysalan tai opistoasteen perustutkin-
to. (Alander & Makinen 2009; Holmstrom 2012, 12; Suomen rontgenhoitajaliitto ry [2012]; Valmen-
nuskeskus 2013.)

Valintakokeissa arvioidaan hakijan soveltuvuutta alalle seka kiinnostusta réntgenhoitajan tyéhéon ja
sen vaatimuksiin. Valintakokeissa on eroja eri ammattikorkeakoulujen valilla. Yksipdivdisessa valinta-
kokeessa hakijan tulee mahdollisesti tehda kirjallisia persoonallisuus- ja kiinnostustesteja, osallistua

ryhmatilanteeseen ja kdyda psykologin haastattelussa. (Valmennuskeskus [2012].)

Roéntgenhoitajan tyd

Réntgenhoitaja on laillistettu terveydenhuollon ammattihenkild, jolle on lain nojalla mydénnetty am-
matinharjoittamisoikeus (Valvira [2013]). Han tydskentelee terveydenhuollossa laaketieteellisen ku-
vantamisen ja sateilyn kdytén ammattilaisena. Réntgenhoitajan ty6tehtaviin kuuluvat seka tutkimuk-
sen tekninen toteutus ettd potilaan kokonaishoidosta huolehtiminen. Tekniseen puoleen kuuluvat
seka diagnostiset ettd terapeuttiset radiografian menetelmat. Diagnostiset radiografian menetelmat
ovat ladketieteellisid kuvantamismenetelmia, joilla pyritdan etsimaan, tutkimaan ja hoitamaan erilai-
sia potilaan sairauksia. Naitd kuvantamismenetelmia ovat ionisoivaa rontgensateilyd hyddyntavat
rontgentutkimukset, joihin kuuluvat natiivirontgen-, lépivalaisu- ja tietokonetomografiatutkimukset.
Ultraddni-, magneetti- ja isotooppitutkimukset ovat myds diagnostisen radiografian kuvantamisme-
netelmid, joissa hyddynnetaan réntgensateilyn sijaan muita tutkimusmenetelmia. Sddehoidon suun-
nittelu, toteutus ja arviointi kuuluvat terapeuttisen radiografian menetelmiin. Sadehoitoa kaytetaan
erityyppisten sydpdkasvainten hoitoon. Muita kayttdaiheita ovat muun muassa verisuonten ahtaumi-
en ja tiettyjen ihosairauksien hoito. Sadehoidolla pyritddn tuhoamaan sydpasolukko, pysayttémaan

tautitilan eteneminen ja estdmaan sen uusiutuminen. (Ammattinetti 2004; Holmstrom 2012, 12;
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Paakkari 2012; Sipila [2013]; Sorppanen 2006, 32-33; Suomen réntgenhoitajaliitto ry [2012]; Walta
2012a, 25.)

Rontgenhoitajat tydskentelevat padasiassa sairaaloiden ja eri terveydenhuollon laitosten rontgen-,
sadehoito- ja isotooppiosastoilla. Lisdksi tyodllistdjia on terveydenhuollon yritysten piirissa tuotekehit-
tely-, markkinointi- ja koulutustehtavissa sekda myods opetuksen, eldinldakinnan, teollisuuden, ympa-
ristéterveydenhuollon ja sateilyvalvonnan puolella. (Alander & Makinen 2009; Metropolia ammatti-

korkeakoulu 2011; Opintoluotsi 2010; Suomen réntgenhoitajaliitto ry [2012].)

Réntgenhoitajan ammattietiikkaa ohjaavat lainsaddantd, yleinen terveydenhuollon etiikka, réntgen-
hoitajan eettiset ohjeet seka erilaiset muut ohjeet. Eettiset ohjeet on laadittu tukemaan réntgenhoi-
tajan ammattieettistéd pohdintaa ja paatdksentekoa. Suomen Rontgenhoitajaliiton (2000) hallituksen
hyvaksymadssa Rontgenhoitajan eettiset ohjeet -julkaisussa kerrotaan, ettd rontgenhoitajan ammatti-
toiminnan paamaarana on vdestdn terveyden edistaminen ja ylldpitéminen, sairauksien ehkaisemi-

nen ja parantaminen seka karsimysten lievittdminen. (Suomen réntgenhoitajaliitto ry 2000.)
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NATIIVIRONTGENTUTKIMUKSET

Yleista natiivirontgentutkimuksista

Radiologisista tutkimuksista natiivirdntgentutkimukset ovat yleisin tutkimustyyppi. Vuonna 2011
rontgentutkimuksia tehtiin hieman yli 3,6 miljoonaa, joista noin 3,3 miljoonaa oli natiivirontgentut-
kimuksia. Natiiviréntgentutkimuksilla tarkoitetaan perinteisia rontgentutkimuksia, joissa ei kayteta
varjoainetta. Kuvantamisessa hyddynnetadn sahkdmagneettista rontgensateilya, joka tuotetaan
rontgenputkessa. Mielenkiinnon kohteina ovat keuhkot, luusto ja pehmytkudokset. Tutkimus on poti-
laalle kivuton eika erillisia esivalmisteluja tarvita. Tutkimuksen kesto voi vaihdella 5 minuutista puo-
leen tuntiin. (Holmstrém 2012, 12; HUS 2012; STUK 2013a; Tenkanen-Rautakoski 2010.)

Rontgentutkimuslaitteiden kokonaisuuteen kuuluvat rontgengeneraattori, réntgenputki ja muu kuva-
uslaitteisto. Rontgensateily tuotetaan rdntgenputkessa, jonka sisalla on hehkukatodi ja anodi, joka
on valmistettu hyvin [ampo6a kestdvasta materiaalista. Rontgengeneraattorin avulla synnytetdan sah-
kdinen jannite katodin ja anodin valille. Ndiden kahden komponentin valille ajetun séhkovirran vaiku-
tuksesta katodilta irtoaa elektroneja. Mité suurempi jannite on, sitd suuremmalla nopeudella elektro-
nit térmaavat kohti anodia. Tormayksen vaikutuksesta elektronien liike-energia muuttuu seka lam-
pdenergiaksi etta sdahkdmagneettiseksi sateilyksi. Naista jalkimmaistd kutsutaan réntgensateilyksi,
joka kuvaustilanteessa lapaisee potilaan. Potilaan lapi kulkeva, vaimeneva sateily havaitaan kuvail-
maisimella. Kuvailmaisintyypista riippuen sateily muutetaan ndkyvaksi rontgenkuvaksi. Muuhun ku-
vauslaitteistoon kuuluvat kuvausreseptori, thorax-teline seka kuvauspoyta, jota kutsutaan bucky-
pdydaksi. Liikuteltavissa olevaan laitteistoon kuuluvat muun muassa kuvalevyt seka erilaiset kuvaus-
hilat. (STUK 2010; Tapiovaara, Pukkila & Miettinen 2004, 19-21, 40, 61-62.)

Radiografiatyd natiivirontgentutkimuksissa

Réntgenhoitajan tydétd natiivirontgentutkimuksissa voidaan jasentéa radiografiatydn prosessin mu-
kaisesti. Tahdn prosessiin kuuluvat nelja seuraavaa vaihetta: radiografiatyén tarpeen madarittely,
tyon suunnittelu, toteutus seka arviointi. Radiografiatyén prosessi alkaa aina tarpeen madrittelylla,
johon kuuluvat tietojen keruu potilaasta seka tietojen analysointi. Potilaalla on oltava aina léhete na-
tiivirontgentutkimukseen, jonka oikeutuksesta vastaa lahettava ladkdri. Rontgenhoitajan tehtdvana
on tutustua huolella tutkimuslahetteeseen, sairaskertomukseen ja mahdollisiin aikaisempiin kuviin.
Kun tarvittava tieto on keratty potilaasta, rontgenhoitaja on selvilla muun muassa seuraavista asiois-
ta: potilaan nimi, pyytava yksikko, lahetteen tekopaiva, kuvantamistutkimuksen tekopaiva, potilaan
sen hetkinen vointi ja lahettavan laakarin tiedot. Lahetteesta tulee myds selvitd tutkimusindikaatio
eli se, miksi tutkimus tehdaan. Tietojen keruu -vaiheen jalkeen rdntgenhoitajalla tulisi olla tietoa po-
tilaan mahdollisista tarpeista, ongelmista ja voimavaroista. (Alander & Makinen 2009; Einola, Jarvi-
nen & Penttila 2012; FINLEX [2013]; Soimakallio 2005, 90.)

Natiivirontgentutkimus suunnitellaan kerattyjen tietojen pohjalta. Hoidollisen puolen nakdkulmasta

otetaan huomioon potilaan voimavarat ja asetetaan tavoitteet potilaskohtaisesti. Tutkimushuoneen
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osalta on syytd tarkistaa hapen, imun ja defibrilaattorin toimintavalmius ensiaputilanteiden varalta.
Rdntgenhoitajan tulee suunnitteluvaiheessa tietdd, mita kuvantamismenetelmaa ja laitteistoa kdyte-
tadan. Natiiviréntgentutkimusten osalta tdma tarkoittaa sita, etta rontgenhoitajan tulee osata valmis-
tella kuvaushuone valmiiksi kuvauslaitteineen ja niiden asetuksineen ennen potilaan tuloa. Myos tar-
vittavat apuvalineet, kuten sateilysuojat ja puolenmerkit, varataan kuvaushuoneeseen valmiiksi ka-
den ulottuville ja maaritelldan otettavat kuvausprojektiot. (Sorppanen 2006, 34; STUKLEX [2012];
Walta 2012b, 20-21.)

Kun suunnittelutyd on saatettu paatokseen, siirrytadn radiografiatydn prosessin toteuttamisvaihee-
seen. Potilaan hoidossa ja ohjauksessa nakyy tavoitteiden suuntainen toiminta. Potilasta vastaan-
otettaessa varmennetaan potilaan henkil6llisyys, pyydetty tutkimus ja naisilta raskauden mahdolli-
suus. Potilasta pyritadn ohjaamaan yksil6llisesti koko tutkimuksen ajan. Vuorovaikutus nakyy mo-
nessa asiassa: asioista keskustellaan ja potilasta huomioidaan ja tuetaan tarpeen mukaan. (Sorppa-
nen 2006, 34; Walta 2012b, 20-21.)

Teknisesti tutkimus suoritetaan tehdyn suunnitelman ja valmistelujen pohjalta noudattaen sateily-
suojelun oikeutus-, optimointi- ja yksildnsuojaperiaatteita. Tutkimus on oikeutettu, kun tutkimukses-
ta saatava hy6ty on suurempi kuin siitd aiheutuva haitta. Optimointiperiaatteen mukaan sateilysta
aiheutuva sateilyaltistus pidetdaan niin pienena kuin se on kohtuudella mahdollista. Yksilénsuojaperi-
aate painottaa sitd, ettei tydntekijdiden eika vdestdn sateilyaltistus ylita asetettuja annosrajoja. Tut-
kimus kirjataan ylés réntgentietojarjestelmdan ja mahdolliset lisatiedot potilastietojarjestelmaan.
Otetut rontgenkuvat lahetetdd@n kuva-arkistoon radiologin lausuttavaksi. Potilaan jatkohoito varmis-
tetaan ja tarpeen mukaan ohjataan ja neuvotaan epaselvissa asioissa. (FINLEX [2013]; Paakkari
2012; Sorppanen 2006, 34; STUK 2013b; Walta 2012b, 20-21.)

Radiografiatydn prosessin viimeisessa vaiheessa rontgenhoitaja arvioi tutkimuksen kulkua potilaan
hoidon ja ohjaamisen, valitun menetelman ja laitteiston seka sateilysuojelun periaatteiden noudat-
tamisen osalta. Tarkeda on miettid, oliko toiminta tavoitteiden suuntaista, ja kuinka tutkimuksen

suorittaminen onnistui kokonaisuudessaan eri vaiheineen. (STUK 2013b; Walta 2012b, 20-21.)
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5 TUTKIMUKSEN TARKOITUS, TAVOITTEET JA TUTKIMUSONGELMAT

Tutkimuksen tarkoituksena oli selvittaa rontgenhoitajien sisdista ja ulkoista tydmotivaatiota tydsken-
neltdessa natiivirontgentutkimuksissa Savon alueen erikoissairaanhoidon radiologian osastoilla. Nai-
hin kuuluvat Kuopion yliopistollisen sairaalan Kuvantamiskeskuksen kliinisen radiologian osasto seka
Mikkelin ja Savonlinnan keskussairaaloiden radiologian yksikét. Tutkimuksen tavoitteena oli tuottaa
tietoa rontgenhoitajien tydmotivaatiosta natiivirontgentutkimuksissa. Saatujen tutkimustulosten avul-
la motivointikeinoja voidaan kehittda. Tutkimusongelmat operationalisoitiin teoreettisten kasitteiden
pohjalta. Talloin madritellyt teoreettiset kdsitteet muutetaan mitattavaan muotoon (KvantiMOTV
[2013]).

Opinndytetyon tutkimusongelmat olivat seuraavat:

1. Mitka tekijat vaikuttavat réntgenhoitajan sisdiseen tydmotivaatioon?

2. Mitka tekijat vaikuttavat rontgenhoitajan ulkoiseen tydmotivaatioon?



6

6.1

6.2

17 (55)

TUTKIMUKSEN TOTEUTTAMINEN

Tutkimusmenetelma

Kvantitatiivinen tutkimus on maarallinen eli tilastollinen tutkimus, joka kohdentuu muuttujien mit-
taamiseen, tilastollisten menetelmien kayttéon sekd muuttujien valisten yhteyksien tarkasteluun.
Yleensa kvantatiivinen tutkimus on survey-tutkimus, mika tarkoittaa sita, ettd tutkimusaineisto kera-
taan valmiiksi laaditulla haastattelu- tai kyselylomakkeella. (Hakala & Makela 2008; Kankkunen &
Vehvildinen-Julkunen 2013, 53, 55; Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2009, 42.) Tassa tutkimuk-
sessa kaytettiin kvantitatiivista tutkimusmenetelmaa. Tyypiltadn se oli survey-tutkimus, jossa tutki-
musaineiston keruu tapahtui kyselylomakkeen avulla. Tutkimusongelmat operationalisoitiin maaritel-
tyjen teoreettisten kasitteiden avulla. Talloin teoreettiset kdsitteet saadaan mitattavaan muotoon ja

niiden mittaaminen on mahdollista (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2009, 87).

Kyselylomakkeen laatiminen ja aineiston kerdaminen

Kyselylomaketta laadittaessa hyddynnettiin teoriatietoa tydmotivaatiosta seka aikaisempaa tutkimus-
tietoa. Hirsjarven, Remeksen ja Sajavaaran (2007, 190) mukaan kyselylomakkeen etuna on mahdol-
lisuus kerdta laaja tutkimusaineisto. Vastaajien kanssa ei mydskaan tarvita laheista kontaktia kuten
esimerkiksi haastattelussa. (Hirsjarvi ym. 2009, 190.) Hakala ja Mdkela (2008) kayttivat opinnayte-
tydssaan itse laatimaansa monivalintakyselylomaketta, jonka avulla he tutkivat réntgenhoitajan ty6-
motivaatiota kuvantamistutkimuksissa Pirkanmaalla. He laativat kyselylomakkeen kysymykset teorian
ja aikaisempien tutkimusten pohjalta. Kysymyslomake havaittiin toimivaksi, selkedksi ja sopivaksi
myds téhan tutkimukseen. Otimme heihin yhteytta kysyaksemme lupaa hyddyntda heidan kyselylo-
makettaan omassa opinndytetydssamme. Saimme luvan kdyttad kyselylomaketta muokaten sita

omaan tutkimukseemme sopivaksi.

Strukturoidun kyselylomakkeen (liite 3) kysymykset ja vaittdmat laadittiin opinndytety6n aiheen, teo-
rian, kohdejoukon ja tutkimusongelmien pohjalta. Strukturoitu kysely tarkoittaa sitd, etta kysymyk-
set, vaittamat ja vastausvaihtoehdot muodostetaan tarkasti etukateen (Hirsjarvi ym. 2009, 189). Ky-
selylomakkeessa oli 5 taustakysymysta ja 29 tutkimusvaittamaa. Viisi ensimmaista (1-5) kysymysta
kartoittivat vastaajien taustatietoja: sukupuoli, ika, tydkokemus vuosina, tydyksikkod ja tydvuorojen
maara tyonkierrossa natiivirontgentutkimuksissa kuukautta kohden. Annetuista vaihtoehdoista vas-
taaja valitsi itselleen sopivimman. Taustakysymysten jalkeen vastaajalle esitettiin tutkimusvaittamia,
joiden avulla selvitettiin sisdista ja ulkoista tydmotivaatiota. Tutkimusvaittdmat 6-16 selvittivat sisai-
seen tydmotivaatioon vaikuttavia tekijoita. Ulkoiseen tyémotivaatioon vaikuttavia tekijoitd selvitettiin
vaittamissa 17-34. Vastausvaihtoehdot vaittdmiin oli rakennettu nousevan 5-portaisen Likertin as-
teikon mukaan, missé vastausvaihtoehdot asetettiin jarjestykseen: 1=Taysin eri mieltd, 2= Osittain
eri mieltd, 3= En osaa sanoo, 4= Osittain samaa mieltd ja 5= Taysin samaa mielta. Kyseessa on jar-
jestys- eli ordinaaliasteikollisesti jakaantuvat vastausvaihtoehdot (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen
2009, 101).
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Kyselylomake esitestattiin valitulla testiryhmalla. Esitestauksen tarkoituksena on testata mittarin,
tassa tapauksessa kyselylomakkeen, toimivuutta ja luotettavuutta (Kankkunen & Vehvildinen-
Julkunen 2009, 155). Suoritimme kyselylomakkeen esitestauksen terveysalan opiskelijoilla, jotka
ovat aloittaneet opintonsa vuonna 2010 Radiografian ja sadehoidon koulutusohjelmassa Savonia
ammattikorkeakoulussa Kuopion Terveysalan yksikdssa. Esitestauksen jalkeen ongelmakohtia hiottiin
ja kysymysten muotoilua korjattiin. Valmis kyselylomake siirrettiin verkkopohjaiseen Webropol -
kysely- ja analysointisovellukseen. Kyselylomakkeen yhteydessa lahetettiin saatekirje (liite 2), josta
selvisi tutkimuksen taustat, tarkoitus, anonymiteetti, vapaaehtoisuus, vastausten asianmukainen ha-
vittdminen ja tutkimuksen julkaisu. Saatekirjeessa kerrottiin myds vastausaika seka tutkijoiden ja oh-

jaavan opettajan yhteystiedot mahdollisia tiedusteluja varten.

Tutkimusaineisto kerattiin 12 paivan aikana elokuussa vuonna 2013. Kyselyyn saivat vastata sina ai-
kana tydssa olevat rontgenhoitajat. Tutkimuksen kohdejoukon muodostivat Savon alueen erikoissai-
raanhoidon radiologian osastoilla natiivirontgentutkimuksissa tydskentelevat rontgenhoitajat. Naihin
kuuluivat Kuopion yliopistollisen sairaalan Kuvantamiskeskuksen kliinisen radiologian osasto, Mikkelin

keskussairaalan radiologian yksikkd seka Savonlinnan keskussairaalan radiologian yksikko.

6.3  Aineiston analysointi

Kyselyyn vastasi 45 réntgenhoitajaa: Kuopiosta 26, Mikkelistd 6 ja Savonlinnasta 13. Vastausprosen-
tiksi muodostui 58 % ja katoprosentiksi 42 %. Tutkimusaineisto analysoitiin kayttamalla apuna Ex-
cel-taulukointiohjelmaa ja Webropol-kysely- ja analysointisovellusta. Tutkimusaineiston analysoinnis-
sa tarkasteltiin taustamuuttujien yhteytta tutkimusmuuttuijiin eli taustatietojen yhteytta tutkimusvait-

tamiin. Kaytetyt analysointimenetelmat olivat frekvenssit, keskiarvot ja prosenttiosuudet.

Frekvenssi tarkoittaa tilastoyksikdiden eli yksittdisten vastaajien lukumaarad, jotka kuvataan nume-
roina esimerkiksi kuvioissa tai taulukoissa. Nama tilastoyksikét voidaan ilmoittaa myds prosentteina.
Keskiarvoja madrittamalld tarkastellaan tilastoyksikdiden sijaintia. (Kankkunen & Vehvildinen-
Julkunen 2013, 132-133, 160-161; KvantiMOTV 2004.) Vastaajien ikdjakaumasta muodostettiin Ex-
cel-taulukointiohjelmalla makaava pylvasdiagrammi, joka esitettiin frekvensseind. Hirsjarven, Re-
meksen ja Sajavaaran (2007) mukaan makaavaan pylvdsdiagrammiin tarvitaan x- ja y-akselisto. Y-
aksellille merkitaan kysymyksen lukuisuus, joka ilmoitetaan frekvenssind. X-aksellilla esitetddn taus-
tamuuttujan arvot. (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2007, 317-318.) Excel-taulukointiohjelmalla lasket-
tiin myds vastaajien keski-ikd seka prosenttiosuudet tydvuorojen maarasta natiivirdntgentutkimus-

tyOpisteessa.

Pinotulla palkkikuvaajalla saadaan esitettya osien suhteet laajemmassa kokonaisuudessa. Kun palk-
kikuuvaja on 100 %, jokaisen muuttujan prosenttiosuutta voidaan verrata kaikkien ryhmien yhteis-
summaan. (Office 2013.) Webropol-kysely-ja analysointisovelluksella muodostettiin 100 % pinotut
palkkikuvaajat, joissa vastausvaihtoehtojen jakautuminen esitettiin prosentteina. Palkkikuvaajien
avulla voitiin analysoida ryhmien (tdysin samaa mieltd — tdysin eri mieltd) prosenttiosuudet ja tar-

kastella vastaajaryhmien eroja prosenttilukuina sairaaloittain.



19 (55)

Tutkimuksessa paadyttiin kuvailevaan tulosten esittédmiseen. Tutkimustulokset kuvattiin tutkimuson-
gelmittain niin, ettd ensin esitettiin vastaajien taustatiedot, sitten sisdiseen tydomotivaatioon vaikut-
tavat tekijat ja lopuksi ulkoiseen tydmotivaatioon vaikuttavat tekijat. Tutkimustulokset esitettiin
kaikkien kolmen organisaation kohdalla muuttuja muuttujalta. Tekstin joukkoon nostettiin muutamia
kuvioita tutkimustuloksista havainnollistamaan vastausvaihtoehtojen jakautumista. Kaikki kuviot ovat
litteena (liite 4) tutkimuksen lopussa.
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TUTKIMUKSEN TULOKSET

Tutkittavien taustatiedot

Kyselyyn osallistui yhteensa 45 (N) rontgenhoitajaa. Heista 39 oli naisia ja kuusi miestd. Vastaajat
olivat idltaén 24 - 63 vuotiaita (Kuvio 3). Kyselyyn vastanneiden keski-ika oli 40 vuotta. Heidan tyo-
kokemuksensa vuosina rontgenhoitajan tehtdvissa vaihteli alle vuodesta 38 vuoteen keskiarvon ol-

lessa 12 vuotta.

Tutkittavien ika vuosina
mf
60- vuotta tai enemman 2
50-59 vuotta 9
40-49 vuotta 9
30-39 vuotta 13

20-29 vuotta 12

KUVIO 3. Tutkittavien ika vuosina (f), n=45

Kuopion yliopistollisen sairaalan vastaajia, joista jatkossa kdytetdan nimea Kuopion vastaajat, oli 26.
Mikkelin keskussairaalan vastaajia, joista jatkossa kaytetadn nimea Mikkelin vastaajat, oli 6. Savon-
linnan keskussairaalan vastaajia, joista jatkossa kdytetdan nimea Savonlinnan vastajat, oli 13. Vas-
taajista 11 réntgenhoitajaa (24 %) teki keskimaarin 1-5 tydvuoroa kuukaudessa natiivirdntgentutki-
mus -tyOpisteessd. Vastaajista 18 rontgenhoitajaa (40 %) teki keskimadrin 6 - 10 tydvuoroa kuu-
kaudessa natiivirontgentutkimus -tyopisteessa. Vastaajista 8 rdntgenhoitajaa (18 %) teki keskimaa-
rin 11 - 15 tyévuoroa kuukaudessa natiivirontgentutkimus -tyOpisteessa. Vastaajista 8 réntgenhoita-
jaa (18 %) teki keskimdarin 16 tydvuoroa tai enemmdn kuukaudessa natiiviréntgentutkimus -

tyOpisteessa.

Réntgenhoitajien sisdinen tydmotivaatio natiivirontgentutkimuksissa

Tulokset esitettiin muuttuja muuttujalta. Tekstin joukossa on kaksi kuviota, tyén merkityksellisyys
(Kuvio 8) ja ty6hon vaikuttaminen (Kuvio 10), havainnollistamassa vastausten jakaantumista. Kaikki

kuviot ovat liitteend (liite 4) tutkimuksen lopussa.

Kuopion vastaajista 42 % oli tdysin samaa ja 54 % oli osittain samaa mielta siitd, ettd he kokevat

tydnsa mielekkaaksi. Mikkelin vastaajista 67 % oli taysin samaa mieltd ja 17 % osittain samaa mieltd
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siitd, etta he kokevat tyénsa mielekkaaksi. Savonlinnan vastaajista 46 % oli taysin samaa ja 46 % oli

osittain samaa mielta siita, etta he kokevat tyénsa mielekkaaksi. (Kuvio 4.)

Kuopion vastaajista 46 % oli tdysin samaa ja 50 % oli osittain samaa mielta siitd, ettd he kokevat
tyonsa haasteelliseksi. Mikkelin vastaajista 50 % oli tdysin samaa ja 11 % oli osittain samaa mielta
siitd, ettd he kokevat tydnsa haasteelliseksi. Savonlinnan vastaajista 15 % oli tdysin samaa ja 62 %

oli osittain samaa mielta siita, ettd he kokevat tyénsa haasteelliseksi. (Kuvio 5.)

Kuopion vastaajista 50 % oli tdysin samaa ja 46 % oli osittain samaa mieltd siita, ettd he kokevat
tyonsa monipuoliseksi. Mikkelin vastaajista 50 % oli tdysin samaa ja 33 % oli osittain samaa mielta
siitd, ettd he kokevat tydnsa monipuoliseksi. Savonlinnan vastaajista 15 % oli taysin samaa ja 62 %

oli osittain samaa mielta siita, ettd he kokevat tyénsa monipuoliseksi. (Kuvio 6.)

Kuopion vastaajista 54 % oli tdysin samaa ja 42 % oli osittain samaa mielta siitd, etta he kokevat
tydnsa kiinnostavaksi. Mikkelin vastaajista 67 % oli tdysin samaa ja 17 % oli osittain samaa mielta
siitd, ettd he kokevat tyonsa kiinnostavaksi. Savonlinnan vastaajista 15 % oli tdysin samaa ja 54 %

oli osittain samaa mieltd siita, ettd he kokevat tydnsa kiinnostavaksi. (Kuvio 7.)

Kuopion vastaajista 62 % oli tdysin samaa ja 38 % oli osittain samaa mielta siita, ettd he kokevat
tydnsa merkitykselliseksi. Mikkelin vastaajista 67 % oli tdysin samaa ja 17 % oli osittain samaa miel-
ta siita, etta he kokevat tydnsa merkitykselliseksi. Savonlinnan vastaajista 31 % oli taysin samaa ja

46 % oli osittain samaa mielta siitd, ettd he kokevat tydnsa merkitykselliseksi. (Kuvio 8.)

0% 10%  20% 30% 40%  50% 60% 70% 80% 90% 100%

Fuopion vliopistalinen sairaala
(N=26) |

Mildezlin keskussairaala
(M=8)
Savonlinnan keskussairaala
(N=13)

KUVIO 8. Tyon merkityksellisyys. Koen tyoni merkitykselliseksi (%): 1= Tdysin eri mieltd, 2= Osit-

tain eri mieltd, 3= En 0saa sanoa, 4= Osittain samaa mieltd, 5= Taysin samaa mielta.

Kuopion vastaajista 58 % oli tdysin samaa ja 42 % oli osittain samaa mielta siitd, etta he kokevat
onnistumisen tunteita tydssaan. Mikkelin vastaajista 67 % oli tdysin samaa ja 17 % oli osittain sa-
maa mielta siita, ettd he kokevat onnistumisen tunteita tydssaan. Savonlinnan vastaajista 15 % ol
tdysin samaa ja 77 % oli osittain samaa mielta siitd, etta he kokevat onnistumisen tunteita tyéssaan.
(Kuvio 9.)
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Kuopion vastaajista 15 % oli taysin samaa ja 46 % oli osittain samaa mielta siitd, etta he voivat vai-
kuttaa tydhonsa. Mikkelin vastaajista 33 % oli tdysin samaa ja 50 % oli osittain samaa mielta siita,
ettd he voivat vaikuttaa tyéhdnsa. Savonlinnan vastaajista 15 % oli taysin samaa ja 15 % oli osittain

samaa mielta siitd, ettd he voivat vaikuttaa tyohonsa. (Kuvio 10.)

0%  10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Fuopion yliopistolinen sairaala
(N=28)
Mildezlin keskussairaala
(N=6)
Savonlinnan keskussairaala
(N=13)

KUVIO 10. Ty6hon vaikuttaminen. Koen, etté voin vaikuttaa tyéhdni (%): 1= Taysin eri mielta,

2= Osittain eri mieltd, 3= En osaa sanoa, 4= Osittain samaa mieltd, 5= Tdysin samaa mielta.

Kuopion vastaajista 27 % oli tdysin samaa ja 54 % oli osittain samaa mielta siitd, ettd heidan tyonsa
ja muu elamansa ovat tasapainossa. Mikkelin vastaajista 17 % oli tdysin samaa ja 83 % oli osittain
samaa mielta siitd, ettd heidan tydnsa ja muu eldmansa ovat tasapainossa. Savonlinnan vastaajista
23 % oli taysin samaa ja 31 % oli osittain samaa mieltd siitd, ettd heidan tyénsa ja muu elamansa

ovat tasapainossa. (Kuvio 11.)

Kuopion vastaajista 15 % oli tdysin samaa ja 69 % oli osittain samaa mielta siitd, etta tyd on itse-
nadistd. Mikkelin vastaajista 67 % oli tdysin samaa ja 17 % oli osittain samaa mielta siitd, etta tyd on
itsendistd. Savonlinnan vastaajista 31 % oli tdysin samaa ja 81 % oli osittain samaa mielta siita, ettd

tyo on itsenadista. (Kuvio 12.)

Kuopion vastaajista 65 % oli tdysin samaa ja 35 % oli osittain samaa mielta siitd, ettd tyoé on kay-
tanndnldheista. Mikkelin vastaajista 67 % oli taysin samaa ja 17 % oli osittain samaa mielta siita, et-
ta tyd on kaytdnnonlaheista. Savonlinnan vastaajista 38 % oli tdysin samaa ja 54 % oli osittain sa-

maa mielta siitd, etta tyé on kaytannonldheista. (Kuvio 13.)

Kuopion vastaajista 54 % oli tdysin samaa ja 31 % oli osittain samaa mielta siita, etta tydssa on
mahdollisuus kehittya. Mikkelin vastaajista 50 % oli tdysin samaa ja 33 % oli osittain samaa mieltd
siitd, etta tyéssa on mahdollisuus kehittyd. Savonlinnan vastaajista 15 % oli tédysin samaa ja 85 %

oli osittain samaa mielta siitd, tydssa on mahdollisuus kehittya. (Kuvio 14.)
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Rontgenhoitajien ulkoinen tydmotivaatio natiivirdntgentutkimuksissa

Tulokset esitetdan muuttuja muuttujalta. Tekstin joukkossa on viisi kuviota havainnollistamassa vas-
tausten jakaantumista. Nama kuviot ovat: tyytyvaisyys palkkaan (Kuvio 15), aika keskittya yhteen
asiaan kerrallaan (Kuvio 22), esimiehelta saadun kannustuksen riittavyys (Kuvio 25), helppous ldhes-
tya esimiesta (Kuvio 26), tyttovereilta saadun tuen riittavyys (Kuvio 28). Kaikki kuviot ovat liitteena

(liite 4) tutkimuksen lopussa.

Kuopion vastaajista 23 % oli taysin eri mieltd ja 35 % oli osittain eri mielta siitd, ettd he ovat tyyty-
vaisia palkkaansa. Mikkelin vastaajista 16 % oli taysin eri mieltd ja 67 % oli osittain eri mieltd siita,
etta he ovat tyytyvaisia palkkaansa. Savonlinnan vastaajista 54 % oli osittain eri mielta siita, ettd he

ovat tyytyvaisia palkkaansa (Kuvio 15.)

0% 10%  20% 309% 40% 50% 60% 70% B0% 90% 100%

(M=)

(N=13)

KUVIO 15. Tyytyvaisyys palkkaan. Olen tyytyvédinen palkkaani (%): 1= Taysin eri mieltd, 2= Osittain

eri mieltd, 3= En osaa sanoa, 4= Osittain samaa mieltd, 5= Taysin samaa mielta.

Kuopion vastaajista 4 % oli taysin samaa mielta ja 61 % oli osittain samaa mielta siita, etta tyoétilat
ovat toimivat. Mikkelin vastaajista 67 % oli osittain samaa mielta siita, ettéd tyétilat ovat toimivat.
Savonlinnan vastaajista 5 % oli tdysin samaa mielta ja 46 % oli osittain samaa mieltd siita, etta tyo-

tilat ovat toimivat (Kuvio 16.)

Kuopion vastaajista 8 % oli tdysin samaa mieltd ja 46 % oli osittain samaa mielta siitd, etta tydtilat
ovat viihtyisat. Mikkelin vastaajista 67 % oli osittain samaa mielta siitd, ettd tydtilat ovat viihtyisat.
Savonlinnan vastaajista 8 % oli tdysin samaa mielta ja 46 % oli osittain samaa mielta siita, etta tyo-
tilat ovat viihtyisat. (Kuvio 17.)

Kuopion vastaajista 19 % oli tdysin samaa mieltd ja 65 % oli osittain samaa mielta siitd, ettd tydtilat
ovat turvalliset. Mikkelin vastaajista 33 % oli tdysin samaa mielta ja 33 % oli osittain samaa mielta
siitd, etta tyotilat ovat turvalliset. Savonlinnan vastaajista 15 % oli tdysin samaa mielta ja 46 % ol

osittain samaa mielta siita, etta tyétilat ovat turvalliset (Kuvio 18.)

Kuopion vastaajista 54 % ja Mikkelin vastaajista 67 % oli osittain sama mielta siita, etta tutkimus-
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laitteisto on toimiva. Savonlinnan vastaajista 15 % oli taysin samaa mielta ja 46 % oli osittain samaa

mielta siitd, etta tutkimuslaitteisto on toimiva. (Kuvio 19.)

Kuopion vastaajista 15 % oli tdysin samaa mielta ja 54 % oli osittain samaa mielta siita, etta tytaika
on sopivasti tauotettu. Mikkelin vastaajista 17 % oli tdysin samaa mielta ja 50 % oli osittain samaa
mielta siita, ettd tydaika on sopivasti tauotettu. Savonlinnan vastaajista 15 % oli tdysin samaa mielta

ja 54 % oli osittain samaa mielta siitd, etta tydaika on sopivasti tauotettu. (Kuvio 20.)

Kuopion vastaajista 11 % oli taysin samaa mieltd ja 31 % oli osittain samaa mielta siitd, ettd heidan
tyOpanostaan arvostetaan. Mikkelin vastaajista 33 % oli tdysin samaa mieltd ja 33 % oli osittain sa-
maa mielta siita, etta heidan tydpanostaan arvostetaan. Savonlinnan vastaajista 5 % oli taysin sa-
maa mieltd ja 38 % oli osittain samaa mielta siitd, ettd heidan tydpanostaan arvostetaan. (Kuvio
21.)

Kuopion vastaajista 62 %, Mikkelin vastaajista 33 % ja Savonlinnan vastaajista 39 % oli osittain eri

mielta siitd, etta tydssa on aikaa keskittya yhteen asiaan kerrallaan (Kuvio 22.)

0% 10%  20% 30% 40% 50% 60% 70% @80% 90% 100%

Fuopion yvliopistolinen sairaala
(Ni=26) N—
Mildeelin keskussairaala
—

Savaorlinnan keskussairaala

—

KUVIO 22. Aika keskittya yhteen asiaan kerrallaan. Tydssa minulla on aikaa keskittya yhteen asiaan
kerrallaan (%): 1= Taysin eri mieltd, 2= Osittain eri mieltd, 3= En osaa sanoa, 4= Osittain samaa

mielta, 5= Tdysin samaa mielta.

Kuopion vastaajista 23 % oli taysin samaa mieltad ja 62 % oli osittain samaa mielta siita, etta tyopai-
kalla on mydnteinen ilmapiiri. Mikkelin vastaajista 33 % oli tdysin samaa mielta ja 33 % oli osittain
samaa mielta siitd, etta tydpaikalla on myonteinen ilmapiiri. Savonlinnan vastaajista 8 % oli taysin
samaa mielta ja 69 % oli osittain samaa mielta siitd, ettd tydpaikalla on mydnteinen ilmapiiri. (Kuvio
23.)

Kuopion vastaajista 12 % oli taysin eri mieltd ja 38 % oli osittain eri mielta siitd, ettd he saavat riit-
tavasti rakentavaa palautetta esimieheltdan. Mikkelin vastaajista 16 % ja Savonlinnan vastaajista 77
% oli osittain eri mieltd siita, ettéd he saavat riittavasti rakentavaa palautetta esimieheltaan. (Kuvio
24.)

Kuopion vastaajista 8 % oli taysin eri mieltd ja 46 % oli osittain eri mieltd siitd, ettd he saavat riitta-
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vasti kannustavaa palautetta esimieheltdan. Mikkelin vastaajista 16 % osittain eri mielta siitd, etta
he saavat riittavasti kannustavaa palautetta esimieheltdan. Savonlinnan vastaajista 8 % oli tdysin eri
mielta ja 69 % oli osittain eri mielta siita, etta he saavat riittavasti kannustavaa palautetta esimiehel-
taan. (Kuvio 25.)

0% 10%  20% 30% 40% 50% 60% 70% @80% 90% 100%

Fuopion yliopistolinen sairaala
[N=28)

Mikdeelin keskussairaala
(M=g)

Savonlinnan keskussairaala
(N=13)

KUVIO 25. Esimiehelta saadun kannustavan palautteen riittavyys. Saan riittdvasti kannustavaa pa-
lautetta esimieheltdni (%): 1= Taysin eri mielta, 2= Osittain eri mieltd, 3= En osaa sanoa, 4= Osit-

tain samaa mieltd, 5= Taysin samaa mielta

Kuopion vastaajista 35 % oli tdysin samaa mielta ja 35 % oli osittain samaa mielta siitd, ettd esi-
miesta on helppo ldhestya. Mikkelin vastaajista 50 % oli taysin samaa mieltd ja 33 % oli osittain
samaa mielta siitd, etta esimiesta on helppo ldhestya. Savonlinnan vastaajista 23 % oli taysin sa-

maa mielta ja 54 % oli osittain samaa mielta siitd, etta esimiestd on helppo ldhestya. (Kuvio 26.)
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Fuopion vliopistolinen sairaala
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Miklelin keskussairaala
(N=6) I

Savonlinnan keskussairaala
(N=13)

KUVIO 26. Helppous lahestya esimiestd. Koen, ettd esimiestani on helppo ldhestya (%): 1= Taysin
eri mieltd, 2= Osittain eri mieltd, 3= En osaa sanoa, 4= Osittain samaa mieltd, 5= Taysin samaa
mielta.

Kuopion vastaajista 15 % oli tdysin samaa mielta ja 35 % oli osittain samaa mielta siitd, ettd esimies
ottaa heiddan antamansa palautteen huomioon. Mikkelin vastaajista 67 % oli tdysin samaa mielta ja
17 % oli osittain samaa mielta siitd, ettd esimies ottaa heidan antamansa palautteen huomioon. Sa-
vonlinnan vastaajista 15 % oli tdysin samaa mieltd ja 54 % oli osittain samaa mielta siitd, ettd esi-

mies ottaa heiddn antamansa palautteen huomioon. (Kuvio 27.)
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Kuopion vastaajista 31 % oli taysin samaa mielta ja 61 % oli osittain samaa mielta siita, etta he
saavat riittdvasti tukea tydtovereiltaan. Mikkelin vastaajista 33 % oli tdysin samaa mieltad ja 33 % oli
osittain samaa mielta siitd, ettd he saavat riittavasti tukea ty6tovereiltaan. Savonlinnan vastaajista
23 % oli tdysin samaa mieltad ja 62 % oli osittain samaa mielta siitd, etta he saavat riittavasti tukea

tyotovereiltaan. (Kuvio 28.)
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KUVIO 28. Tyotovereiden tuen riittdvyys. Saan riittavasti tukea tyotovereiltani (%): 1= Taysin eri

mielta, 2= Osittain eri mielta, 3= En osaa sanoa, 4= Osittain samaa mieltd, 5= Taysin samaa mielta.

Kuopion vastaajista 12 % oli tdysin samaa mieltd ja 31 % oli osittain samaa mielta siitd, etta he
saavat he saavat kiitosta hyvin onnistuneesta tydsuorituksestaan. Mikkelin vastaajista 50 % oli tay-
sin samaa mieltd ja 17 % oli osittain samaa mielta siita, ettd he saavat he saavat kiitosta hyvin on-
nistuneesta tybsuorituksestaan. Savonlinnan vastaajista 15 % oli tdysin samaa mieltd ja 15 % ol
osittain samaa mielta siita, ettd he saavat he saavat kiitosta hyvin onnistuneesta tydsuorituksestaan.
(Kuvio 29.)

Kuopion vastaajista 15 % oli taysin eri mieltd ja 58 % oli osittain eri mieltd siitd, ettd tyontekijoita
on riittavasti tydmaaréa nahden. Mikkelin vastaajista 50 % oli taysin eri mieltd ja 33 % oli osittain
eri mielta siita, ettd tydntekijoitd on riittdvasti tydbmaaraa nahden. Savonlinnan vastaajista 38 % oli

osittain eri mielta siitd, ettd tyontekijoitad on riittévasti tydmaaraa nahden. (Kuvio 30.)

Kuopion vastaajista 4 % oli tdysin samaa mielta ja 38 % osittain samaa mielta siitd, etta tydyhteist
on tasa-arvoinen. Mikkelin vastaajista 33 % ja Savonlinnan vastaajista 46 % oli osittain samaa miel-

ta siitd, etta tydyhteisd on tasa-arvoinen. (Kuvio 10.)

Kuopion vastaajista 38 % oli tdysin samaa mieltd ja 50 % oli osittain samaa mieltd siita, etté he ko-
kevat olevansa osa tyOyhteisoa. Mikkelin vastaajista 67 % oli tdysin samaa mieltéd siitd, ettéd he ko-
kevat olevansa osa tyOyhteis6d. Savonlinnan vastaajista 46 % oli tdysin samaa mieltd ja 46 % oli

osittain samaa mielta siitd, ettd he kokevat olevansa osa tydyhteisda. (Kuvio 32.)
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POHDINTA

Tulosten tarkastelu

Opinndytetyon tarkoituksena oli selvittad rontgenhoitajien sisdistd ja ulkoista tydmotivaatiota natiivi-
rontgentutkimuksissa Savon alueen erikoissairaanhoidon radiologian osastoilla. Opinnaytety® tehtiin
yhteistydssa Kuopion yliopistollisen sairaalan Kuvantamiskeskuksen kliinisen radiologian osaston se-
ka Mikkelin ja Savonlinnan keskussairaaloiden radiologian yksikdiden kanssa. Tutkimuksen tavoittee-
na oli tuottaa tietoa rontgenhoitajien tydmotivaatiosta natiivirdntgentutkimuksia kohtaan. Kaikkiin

tutkimusongelmiin saatiin vastaus.

8.1.1 Sisdinen tydmotivaatio

Sisdiseen tydmotivaatioon vaikuttavia tekijoita on tutkittu paljon terveydenhoitoalalla. Vaakanaisen
(2009) pro gradu -tutkielmassa sairaanhoitajien tydmotivaatiota edisti tydn mielekkyys ja haasteelli-
suus. Sairaanhoitajat kokivat onnistumisen tunteita suoriutuessaan haasteellisesta tyotehtavastaan.
(Vaakanainen 2009, 27, 55.) Hakalan ja Mékeldn (2008) opinndytetytssa vastaajista 97 % oli samaa
mielta siitd, etta tyd on haasteellista (Hakala & Makeld 2008, 25). Hawas (2009) lisensiaattitutki-
muksessaan sairaanhoitajien tydyhteisén toimivuutta ja tyotyytyvaisyytta. Hoitohenkildsté koki tydn
haastavuuden lisadvan tyotyytyvaisyytta (Hawas 2011, 84). Hutton ja Eddy (2012) pohtivat tutki-
muksessaan rontgenhoitajien tydtyytyvaisyyteen vaikuttavia tekijoita. Heidan mukaan osa tydnteki-
joistd kokee tybnsa haastavaksi, mutta toinen osa kokee turhautuvansa toistuvassa tydssa. Heidén
mukaansa koulutusohjelmat valmistelevat tulevia tyontekijoita toimimaan monimutkaisissa ja haas-
tavissa tehtavissa. (Hutton & Eddy 2012, 100.) Téaman tutkimuksen tulokset ovat samansuuntaisia
edelld mainittujen tutkimusten kanssa. Kuopion vastaajista 96 %, Mikkelin vastaajista 61 % ja Sa-

vonlinnan vastaajista 77 % kokevat tyonsa haasteelliseksi.

Meriruoho (2011) tutki opindytetytssdan hammashenkilékunnan tydssa jaksamista ja tydmotivaatio-
ta. Tutkimuksen mukaan tyontekijat kokivat, etteivat voi vaikuttaa tydtahtiinsa ja tehtdviinsa. Vas-
taajista 62,5 % koki, ettei voi vaikuttaa tyohoénsa. (Meriruoho 2011, 44, 57.) Mustonen (2006) tutki
opinnaytetydssaan rontgenhoitajien tyotyytyvaisyytta ja tydhon vaikuttamisen mahdollisuuksia. Hen-
kilosto koki, etta heilla on vain véhan mahdollisuuksia vaikuttaa ty6tehtaviinsd (Mustonen 2006, 32.)
Taman tutkimuksen tulosten mukaan kuitenkin Kuopion vastaajista 61 % ja Mikkelin vastaajista 83
% koki, etta he voivat vaikuttaa tydbhonsa. Savonlinnan vastaajista 30 % oli samaa mielta siita, etta
he voivat vaikuttaa tybhénsa. Taman tutkimuksen tulokset ovat osittain erisuuntaisia aikaisempien

tutkimustulosten kanssa.

Huttunen, Kvist ja Partanen (2009) tutkivat sairaanhoitajien tyémotivaatiota ja siihen vaikuttavista
tekijoista. He toteavat tutkimuksessaan tydssa etenemismahdollisuuden puuttumisen vaikuttavan
sairaanhoitajien arvostukseen negatiivisesti (2009, 25.) Itsensa kehittdminen, koulutukset ja ammat-
titaidon yllapitdminen lisddvat tydmotivaatiota ja tydhyvinvointia (Vaakanainen 2009, 35). Lawrence,

Poggenpoel ja Myburgh (2011) tutkivat rdntgenhoitajia ja heiddn kokemuksiaan omasta tydstaan.
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Vastaajien mukaan he eivat nahneet mahdollisuuksia ammatilliseen kasvuun ja kokivat olevansa ju-
missa ammattillisen kehittymisen ndkokulmasta. (Lawrence, Poggenpoel & Myburgh 2011, 4.) Laiti-
sen (2008) pro gradu -tutkielmassa vastaajista 63 % sanoi voivansa kehittad itsedan tydssaan (Lai-
tinen 2008, 21). Myds Meriruohon (2011) tutkimuksessa vastaajat listasivat tydssa kehittymismah-
dollisuuden yhdeksi tarkeimmaksi tydmotivaatiota edistavaksi tekijéksi (Meriruoho 2011, 53). Seka
Kuopion, Mikkelin etta Savonlinnan vastaajista suurin osa oli sita mielta, etta tydssa on mahdollisuus

kehittya. Taman tutkimuksen tulokset ovat samansuuntaisa aikaisempien tutkimustulosten kanssa.

8.1.2 Ulkoinen tydmotivaatio

Ulkoiseen tyomotivaatioon vaikuttavia tekijoitda on tutkittu paljon terveydenhoitoalalla. Hakalan ja
Makelan (2008) mukaan vastaajista 43 % oli taysin eri mieltd ja 40 % osittain eri mielta siitd, etta
heidan palkkansa on riittéva koulutukseensa nahden (Hakala & Makeld 2008, 30). Lephalala, Ehlers
ja Oosthuizen (2008) tutkivat sairaanhoitajien tyotyytyvaisyytta vaikuttavia tekijoita. He selittdvat
vastaajien kokemaa palkan riittamattomyytta tyén vastuullisuuteen ja ammattipatevyyteen nojaten.
Edelld mainituista vastaajista 68 % lahtisi nykyisesta tydstdan paremman palkan perdssa. (Lephala-
la, Ehlers & Oosthuizen 2008, 8.) Huttunen (2007) tutki pro gradu -tutkimuksessaan sairaanhoitajien
kasityksia tyomotivaatiosta ja siihen yhteydessa olevia henkil6kohtaisia voimavaroja. Haastateltavat
kokivat palkan pienuuden tyémotivaatiota heikentavana tekijana. Samalla sen koettiin viestittdvan
arvostuksen puutteesta. (Huttunen 2007, 85.) Meriruoho (2011) sai samansuuntaisia tuloksia Lepha-
lalan ym. (2008) kanssa koskien palkkausta - enemmistd vastaajista koki, etta palkkaus ei ole ty6ta
eika koulutusta vastaava (Meriruoho 2011, 48; Lephalala ym. 2008, 8.) Edellda mainittujen tutkimus-
tulokset ovat samansuuntaisia taman tutkimuksen tulosten kanssa. Kuopion, Mikkelin ja Savonlinnan
vastaajista yli puolet oli tdysin eri mieltd tai osittain eri mielta siita, etta he olivat tyytyvaisia palk-
kaansa. Tyytyvaisimpia olivat Kuopion vastaajat — 42 % heista oli osittain samaa mieltd siita, ettad he

ovat tyytyvaisid palkkaansa.

Utriaisen ja Kyngdksen (2007) pro gradu -kirjallisuuskatsauksen aiheena oli hoitajien ty6hyvinvointi.
Siind ilmeni, ettd hoitajien valinen yhteiséllisyys nahtiin yhtena tarkeimmista tyéhyvinvointia lisdavis-
ta tekijoista (Utriainen & Kyngas 2007, 43.) Kenttdlan (2010) mukaan vastaajat tunsivat olevansa
osa tydyhteiséa. Sitéd edesauttoi avoin ja luottamuksellinen ty6ilmapiiri. (Kenttala 2010, 44, 69.) Hut-
tunen (2007) kertoo, ettad vastaajien yhteenkuuluvuuden tunne oli térkea tydémotivaatiota lisdava te-
sairaanhoitajat arvostivat hyvin paljon tiimity6td, mika oli osaltaan lisadmassa tydyhteison tyotyyty-
vaisyytta (Hawas 2009, 89.) Edella mainitut tutkimustulokset ovat samansuuntaisia tdman tutkimuk-
sen tulosten kanssa. Seka Kuopion, Mikkelin ettd Savonlinnan vastaajat kokivat erittdin vahvasti ole-

vansa osa tyoyhteiséa.

Probstin ja Griffithsin (2009) laadullisesta tutkimuksesta selvisi, ettd Isossa Britanniassa ja Pohjois-
Irlannissa tydskentelevdt rontgenhoitajat eivat saa tarpeeksi tukea ja kannustusta ldhiesimiehiltadn
(Probst & Griffiths 2009, 152). Kenttdldan mukaan vastaajista 62 % oli samaa mielta siitd, etta he

saavat palautetta esimieheltddn. Kolmas osa vastaajista oli asiasta eri mieltd. Kuitenkin vastaajista
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63 % pitda tydmotivaationsa kannalta erittdin tarkeana palautteen saamista. (Kenttala 2010, 54.)
Huttusen (2007) tutkimuksesta selvisi, ettd kannustava ja palautetta antava johtaja edisti sairaan-
hoitajien tyomotivaatiota. He kuitenkin kokivat, etta ruuhkaisina aikoina tukea ja kiitosta ei saatu.
(Huttunen 2007, 47.) Hakalan ja Makeldn (2008) mukaan vastaajista 8 % oli taysin eri mielta ja 41
% osittain eri mielta siitd, ettd he saavat riittdvasti kannustusta lahiesimieheltdgan. (Hakala & Makela
2008, 27.) Taman tutkimuksen tulosten mukaan Kuopion ja Savonlinnan vastaajista yli 50 % oli eri
mielta siitd, ettd he saavat riittdvasti kannustavaa palautetta esimieheltdaan. Mikkelin vastaajista 67
% oli samaa mielta siitd, ettd he saavat riittavasti kannustavaa palautetta esimieheltdgan. Taman tut-

kimuksen tulokset ovat osittain samansuuntaisia aikaisempien tutkimustulosten kanssa.

Kenttdlan (2010) mukaan vastaajista 90 % oli samaa mielta vaittdman: “Saan tarvittaessa apua ty6-
tovareiltani” kanssa (Kenttala 2010, 49). Hakalan ja Makeldn (2008) mukaan vastaajista 11 % oli
tdysin samaa mieltd ja 57 % osittain samaa mielta siitd, ettd he saavat kannustusta ty6tovereiltaan.
(Hakala & Makela 2008, 27.) Meriruohon (2011) mukaan vastaajista tasan puolet koki saavansa tyo-
tovereiltaan tukea ja apua tydssa jaksamiseen (Meriruoho 2011, 46 - 47.) Téaman tutkimuksen tulos-
ten mukaan Kuopion vastaajista 92 %, Mikkelin vastaajista 66 % ja Savonlinnan vastaajista 85 % oli
samaa mieltd siitd, ettd he saavat riittavasti tukea tydtovereiltaan. Tdman tutkimuksen tulokset ovat

samansuuntaisia aikaisempien tutkimustulosten kanssa.

Huttunen ym. (2009) toteavat kirjallisuuskatsauksessaan, ettd tydmotivaatiota heikentavat yhteis-
hengen puuttuminen seka kired ja huono ilmapiiri (Huttunen ym. 2009, 24). Kenttdlan (2010) mu-
kaan vastaajista 97 % piti tydmotivaationsa kannalta tarkednd kyselyssa esitettya vaittdmaa: "Tyo-
paikalla vallitsee hyva tekemisen meininki” (Kenttald 2010, 45). Meriruohon (2011) mukaan vastaa-
jista enemmistd koki ty6ilmapiirin hyvaksi. Vain 6 % vastaajista piti ty6ilmapiiria huonona. (Meri-
ruoho 2011, 50.) Huttusen (2007) mukaan vastaajien tydmotivaatiota edisti avoin ja positiivinen tyo-
ilmapiiri. Hyva tyGilmapiiri auttoi tydntekijoitd jaksamaan raskainakin tyopaivind. (Huttunen 2007,
45.) Huttonin ja Eddyn (2012) mukaan vastaajat olivat sita mieltd, ettd tytkavereiden kaytdksella on
suuri vaikutus tydilmapiiriin ja siten tyémotivaatioon. Se, ettd tydyhteisdssa voi nauraa ja kertoa vit-
seja, helpottaa tyontekoa ja tekee siitd mielekdsta. (Hutton & Eddy 2012, 5.) Taman tutkimuksen
tulosten mukaan Kuopion vastaajista 85 %, Mikkelin vastaajista 66 % ja Savonlinnan vastaajista 77
% oli samaa mielta siitd, ettd tydpaikalla on mydnteinen ilmapiiri. Taman tutkimuksen tulokset ovat

samansuuntaisia aikaisempien tutkimustulosten kanssa.

Hakalan ja Makelan (2008) opinnadytetydssa melkein puolet vastaajista oli sitd mieltd, etta tyonteki-
joitd ei ole tarpeeksi tydmadraan ndahden. Vaakanaisen (2009) tutkielmassa haastateltavat nostivat
esiin tydn kuormittavuuden, suuren tydmaaran ja kiireen. Nama ovat suorassa yhteydesséa tyonteki-
joiden madran vahyyteen. Ty6ta on enemman kuin tekijoita. (Vaakanainen 2009, 45.) Samanlaisia
tuloksia on saanut myts Hawas (2009); tyontekijoiden maaran riittdmattdmyys ja kiire vaikuttavat
seka fyysiseen ettd henkiseen tydn kuormittavuuteen sitd alentavasti (Hawas 2009, 88). Monesti
tyopaivan aikana kdy niin, ettd ehditadn hoitaa vain valttamattdmat asiat, viralliset tauot jaavat pi-
tamattd ja osa tehtdvista jaa jopa suorittamatta kokonaan. Nama ovat haitallisesti yhteydessa myds

hoitotyén laatuun. (Hawas 2009, 88; Vaakanainen 2009, 45.) Myds téman tutkimuksen tulokset
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Kuopiosta vastaajista 73 %, Mikkelin vastaajista 83 % ja Savonlinna vastaajista 38 % oli eri mielta

siitd, etta tydntekijoita oli riittavasti tydmaaraan nahden.

8.2 Johtopaatokset ja jatkotutkimusaiheet

Taman opinndytetyon tulosten myoétéd voidaan todeta, etta kaikissa kolmessa sairaalassa réntgenhoi-
tajia ohjaavat seka sisdiset etta ulkoiset tydmotivaatiotekijat natiivirontgentutkimuksissa. Asetettui-
hin tutkimusongelmiin saatiin vastaukset. Rdntgenhoitajien sisdiseen tyomotivaatioon vaikuttivat
tyon sisdltdoon liittyvat tekijat. Tarkastelemalla kuvioiden vastausvaihtoehtojen prosentuaalista ja-
kaantumista, voidaan todeta, etta réntgenhoitajien sisdistd tydmotivaatiota lisdsivat tyén mielekkyys,
monipuolisuus, haasteellisuus, kiinnostavuus, kaytédnndnlaheisyys ja merkityksellisyys. Myds onnis-
tumisen tunteet ja mahdollisuus kehittyd tytssa lisdsivat sisdistéd tydmotivaatiota. Rdntgenhoitajien
sisdista tydomotivaatiota heikensi osittain se, ettd osa rontgenhoitajista koki, ettei voi vaikuttaa tyo-
honsa. Kuitenkin Kuopiossa 61 % ja Mikkelissa jopa 83 % koki voivansa vaikuttaa tyéhénsa. Savon-

linnan vastaajista 30 % koki voivansa vaikuttaa tydhonsa.

Roéntgenhoitajien ulkoista tydmotivaatiota natiivirontgentutkimuksissa lisasivat eniten kokemus ty6-
yhteis6on kuulumisesta, muilta tyontekijilta saatu tuki, myonteinen ty6ilmapiiri sekd helppous la-
hestya esimiesta. Ulkoista tydmotivaatiota heikensivat kokemus tydntekijoiden maaran riittamatto-
myydesta tydmaaradn nahden sekd tyytymattdmyys palkkaan. Kuopion vastaajista 58 %, Mikkelin
vastaajista 83 % ja Savonlinnan vastaajista 54 % oli eri mielta siita, ettd he ovat tyytyvaisia palk-
kaansa. Rontgenhoitajat toivoivat myds saavansa enemman rakentavaa ja kannustavaa palautetta

esimieheltaan.

Tutkimuksen kohdejoukkona olivat natiivirontgentutkimuksissa tydskentelevat rontgenhoitajat. Jat-
kossa olisi mielenkiintoista tutkia, milla tavalla réntgenhoitajan iké vaikuttaa kokemuksiin sisdisesta
ja ulkoisesta tydOmotivaatiosta. Onko esimerkiksi kokeneemmilla rontgenhoitajilla enemman vaiku-
tusmahdollisuuksia tydhonsa. Jatkotutkimuksena voisi myds tutkia tydmotivaatiota muilla modalitee-

teilla kuin natiivirontgentutkimuksissa, esimerkiksi sédehoidossa.

8.3  Tutkimuksen luotettavuus

Kvantitatiivisen eli maarallisen tutkimuksen luotettavuutta voidaan arvioida tarkastelemalla tutki-
muksen reliabiliteettia ja validiteettia. Tutkimuksen reliabiliteetilla tarkoitetaan mittaustulosten pysy-
vyytta eli sitd, ettd saadaan ei-sattumanvaraisia tuloksia. Tutkimuksen validiteetilla eli patevyydella
tarkoitetaan tutkimuksen kykya mitata tutkittavaa asiaa. (Hirsjarvi ym. 2007, 226; Kankkunen &
Vehvildinen-Julkunen 2009, 152.)

Kankkusen ja Vehvildinen-Julkusen (2009, 152) mukaan reliabiliteettia voidaan arvioida tutkimalla
mitattavaa tutkimusilmi6ta eri aineiston kesken kayttden samaa mittaria. Aineistonkeruussa hyddyn-

nettiin Hakalan ja Makelan (2008) kehittdmaa kyselylomaketta, jota muokattiin luvan kanssa tdhan
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tutkimukseen sopivaksi. Reliabiliteettia tarkasteltiin vertailemalla tdman tutkimusen tuloksia Hakalan
ja Makelan (2008) tutkimustulosten kanssa. Saamamme tutkimustulokset ovat reliaabeleja, koska ne

olivat samansuuntaisin Hakalan ja Makelan (2008) tutkimustulosten kanssa.

Sisaltovaliditeetin katsotaan olevan koko tutkimuksen luotettavuuden perusta. Sitd arvioitaessa voi-
daan tarkastella, mittaako mittari, tdssa tapauksessa kyselylomake, juuri sitd mitd on tarkoitus mita-
ta. (Hirsjarvi ym. 2003, 213; Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2013, 189 - 190, 205.) Kyselylo-
makkeen esitestaus oli keino parantaa tutkimuksen sisaltévaliditeettia. Testivastaajilta saatiin palau-
tetta, jonka avulla kyselylomaketta pystyttiin muokkaamaan vieldkin selkedmmaksi. Samalla arvioi-
tiin kyselylomakkeen sopivuutta tédhan tutkimukseen. Tassa tutkimuksessa vastaajien sisdista ja ul-
koista tydmotivaatiota selvitettiin ainoastaan natiivirontgentutkimustyopisteessa. Tydntekijan nako-
kulmasta tydmotivaatiota saattoi kuitenkin olla vaikea eritelld eri tydpisteiden valilld, mikd saattoi

osaltaan vaikuttaa tutkimustulosten luotettavuuteen.

Ulkoisen validiteetin arvioimiseen liittyy tulosten yleistettavyys tutkimuksen ulkopuoliseen joukkoon
seka otoksen ja kadon suhde (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2009, 152, 156). Nayttaisi silta,
ettd tassa tutkimuksessa sisdiseen ja ulkoiseen tyémotivaatioon vaikuttavat paasaantdisesti samat
tekijat kuin aikaisemmissakin terveydenhoitoalan tutkimuksissa. Tutkimukseemme vastasi yhteensa
45 rontgenhoitajaa. Kuopiosta tuli 26, Mikkelista 6 ja Savonlinnasta 13 vastausta. Vastausprosentiksi
muodostui 58 % ja katoprosentiksi 42 %. Kadon suuruus saattoi johtua siitd, etta kysely suoritettiin
ajalla 16. — 27.8.13, jolloin osa réntgenhoitajista oli viela kesdlomalla, eivatka ndin ollen voineet
osallistua tutkimukseen. Kyselyyn varattu aika olisi myds voinut olla pidempi, jolloin vastauksia olisi
saatu mahdollisesti enemman. Uusintatutkimusta ei kuitenkaan tehty. Katoa yritettiin minimoida Ia-
hettamalld osastonhoitajille séhkdpostia kyselyajan puolessa vilissa, jotta he muistuttaisivat vield

rontgenhoitajia vastaamaan kyselyyn.

Tutkimustulokset pdadyttiin esittémaan tarkastelemalla yhden taustamuuttujan yhteyttd tutkimus-
muuttujiin eli tyoyksikén yhteyttd tutkimusvaittamiin. Tulokset esitettiin kaikkien kolmen sairaalan
kohdalla muuttuja muuttujalta prosenttiosuuksilla kuvaillen. Kyseessé on kuvaileva esitystapa, kun
tutkimusaineisto kuvaillaan prosenttiosuuksia tai frekvensseja kayttéamalla (Kankkunen & Vehvildi-
nen-Julkunen 2009, 100). Taustamuuttujien avulla tutkimusmuuttujia olisi pystynyt tarkastelemaan
muun muassa ristiintaulukoinnin ja riippuvuuksien kautta. Kuvioiden vastausvaihtoehdot esitettiin
kokonaisuudessaan 5-portaisen Likertin asteikon mukaan. Vaihtoehtona olisi ollut yhdistaa taysin
samaa ja osittain samaa mieltd seka tdysin eri ja osittain eri mielta olevat vastausvaihtoehdot. Tal-

I6in olisi kuitenkin menetetty tarkeda tietoa vastausten jakautumisesta.

8.4 Tutkimuksen eettisyys

Tutkimus on eettisesti luotettavaa ja hyvaksyttavaa ainoastaan silloin, kun se suoritetaan hyvan tie-
teellisen kdytanndn vaatimalla tavalla. Naiden periaatteiden mukaan tutkijoiden on noudatettava re-
hellisyytta, huolellisuutta ja tarkkuutta tutkimuksen tulosten kerda@amisessa, sdilyttamisessa, kasitte-

lyssa, tulkitsemisessa ja havittamisessd. Lisaksi tutkimukseen sovelletaan tieteellisen tutkimuksen
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kriteerien mukaisia tiedonhankinta-, tutkimus- ja arviointimenetelmia. Tutkijoilta edellytetadgn mui-
den tutkijoiden tekeman tydn kunnioittamista ja arvostusta. Tutkijoiden tulee myds miettia tutkimus-
tulosten pohjalta mahdollisia jatkotutkimusaiheita. Tutkittavien anonymiteetti on taattava siten, ett-
eivat tutkimustiedot joudu missadn prosessin vaiheessa ulkopuolisille. Tutkimusaineisto tulee sailyt-
taa tietokoneella salasanalla suojattuna. (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2009, 177-179; Tutki-

museettinen neuvottelukunta 2012.)

Tutkimusta ohjasivat eettiset periaatteet. Tulosten kerdamisessa, sailyttdmisessad, kasittelyssa, tulkit-
semisessa ja havittamisessa toimittiin tarkasti, rehellisesti ja huolellisesti koko opinndytetyéprosessin
ajan. Tutkimus eteni Savonia ammattikorkeakoulun antamien Kkirjallisten opinndytetyOprosessi -
ohjeiden mukaisesti. Valittujen organisaatioiden osastonhoitajille ldhetettiin séhkdpostia (liite 1), jos-
sa tiedusteltiin halukkuutta osallistua tutkimukseen ja kerrottiin muun muassa tutkimuksen taustois-

ta ja tarkoituksesta.

Tutkijoiden on hankittava tutkimuslupa ja toteutettava tutkimuksessaan tutkittavien henkildiden suo-
jeleminen henkildtietolain mukaan (L 1999/523, § 5; Vuokila-Oikkonen 2002). Kaikki kolme organi-
saatiota, Kuopion yliopistollinen sairaala seka Mikkelin ja Savonlinnan keskussairaalat olivat halukkai-
ta osallistumaan tutkimukseen. Ohjaus- ja hankkeistamissopimukset lahetettiin allekirjoitettavaksi
tutkittaville organisaatioille. Kun tyésuunnitelma oli hyvaksytty, tutkittavilta organisaatioilta haettiin

tutkimusluvat.

Tutkijoiden tulee kertoa saatekirjeessa tutkittaville yhteystietonsa, jotta osallistujilla on mahdollisuus
esittda lisakysymyksia. Tutkittaville on taattava itsemaardaamisoikeus, joka tarkoittaa, ettda heilla on
aito vapaaehtoisuus tutkimukseen osallistumiselle. He saavat myds kieltdytya tutkimuksesta tai kes-
keyttda sen kokonaan. (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2009, 177.) Tutkittaville organisaatioille
lahetettiin kyselylomakkeen mukana saatekirje, jossa selvitettiin tutkimuksen taustat, tarkoitus ja to-
teutustapa. Saatekirjeessa kerrottiin vapaaehtoisuudesta osallistua tutkimukseen, vastausten asian-
mukaisesta havittamisesta ja tutkimuksen julkaisemisesta. Kirjeessa kerrottiin myés, etté tutkimus-
aineisto tullaan keradmaan nimettdémana. Talla tavalla vastaajien anonymiteetti sdilytettiin koko tut-
kimusprosessin ajan. Kirjeen lopussa mainittiin vield tutkijoiden ja ohjaavan opettajan yhteystiedot

mahdollisia tiedusteluja varten.

Tutkimusaineisto sailytettiin salasanalla suojattuna tietokoneella. Kun tutkimustulokset olivat analy-
soitu, ne havitettiin asianmukaisesti. Aikaisempiin tutkimuksiin viitattaessa toimittiin kunnioittavasti
ja arvostavasti. Plagioinnilla tarkoitetaan suoraa lainaamista toisen kirjoittamasta tekstista ilman lah-
deviitetta (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2009, 182). Toisen henkilon asiasisaltoihin viitattiin
asianmukaisesti lahdeviitteilla ja ndin erotettiin muiden tuotos omista teksteistd. Tutkimuksessa esi-

tettiin myds mahdollisia jatkotutkimusaiheita seuraavia tutkimuksia ajatellen.
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Ammatillinen kehittyminen

Ammatilliseen kehittymiseen liittyy vahvasti reflektointi eli kyky seurata ja ajatella omaa oppimis-
taan. Oppiminen ei ole pelkastadn tiedon lisadntymistd, vaan ajattelun kehittymista ja jatkuvaa
muuttumista. Oman oppimisen hahmottaminen ja jasentaminen helpottavat seuraamaan oppimisen
edistymista. Omaa ammatillista kehittymistamme taman opinnaytetydprosessin aikana voimme tar-
kastella rontgenhoitajan ammatin osaamisalueiden kautta. Nama alueet ovat radiografia- ja sadehoi-
totyén hoitamis- ja ohjaamisosaaminen, viestinta ja vuorovaikutusosaaminen, menetelmdosaami-
nen, turvallisuusosaaminen seka kehittdminen, tutkiminen ja johtaminen -osaaminen. (Avoin AMK
[2013]; Savonia 2013a.)

Olemme kehittyneet radiografia- ja sadehoitotyén hoitamis- ja ohjaamisosaamisalueella. Opinnadyte-
tydprosessi on kehittanyt karsivallisyyttémme seka kykya tyéskennelld paineen alla. Tastd on hydtya
tyoeldmassa toimiessa kiireessa ja erilaisten potilaiden kanssa. Vaikka opinnaytetyd on ollut ensisi-
jaisessa roolissa varsinkin syksylla 2013, samaanaikaan on pitényt suorittaa kunnialla myés muut
kurssitydt. Opinndytetyd on ohjannut meitd tavoitteelliseen ja pitkdjanteiseen tydskentelyyn. Ase-
timme opinndytetydprosessin varrelle pienia osatavoitteita, joiden kautta paasimme onnistuneeseen
lopputulokseen. Ongelmatilanteen vastaan tullessa olemme saaneet neuvoa ja tukea ohjaavalta
opettajaltamme seka yhteistydkumppaneiltamme, ja ndin padsseet taas jatkamaan prosessin tekoa.
Opinnaytetyttéd tehdessamme otimme myds vastuun omasta toiminnastamme. Opinndytety6proses-
sin voidaan katsoa myds heijastuvan radiografiatyon prosessin vaiheisiin: tietojen keruu, suunnittelu,
toteutus ja arviointi. Samalla tavalla potilaan lahetteestd kerataan tietoja, suunnitellaan ja toteute-
taan tutkimus ja lopuksi arvioidaan tehty tyd. OpinndytetyOprosessissa luodaan aihekuvausta, laadi-
taan tydsuunnitelma ja toteutaan itse raportti. Kypsyysnaytteessa kootaan yhteen opinndytetydsta

opitut asiat.

Kehitystd on tapahtunut myds radiografia- ja sédehoitotydn viestintda- ja vuorovaikutus -
osaamisalueella. Koimme paritydskentelyn meille luontevaksi, silla olemme tehneet koulutuksen ai-
kana yhdessa monia kurssitditd, joten opinndytety6prosessia aloiteltaessa oli selvaa, ettéd teemme
myo&s tdman yhdessd. Parityoskentelyssa vastuu ja tydmaara jaettiin tasapuolisesti. Seina ja Helan-
der (2007) toteavat, etta tydparin kanssa tytskentely ja tyén organisointi on tehokkaampaa kuin yk-
sin tai ryhmassa tydskentely (Seind & Helander 2007, 40). Toiselta saatu tuki on kannustanut ja aut-
tanut viemdan opinndytetyOprosessia eteenpdin. Tybeldmdassa on tarkeda osata antaa vastuuta toi-
selle ja luottaa toisen osaamiseen. Taman tutkimuksen mukaan tydtovereiden tuki koettiin merkitta-
vaksi tydmotivaatiota lisdavaksi tekijaksi. Vastaajista suurin osa koki saavansa riittavasti tukea tyo-
tovereilta. Viestintd- ja vuorovaikutusosaamisemme on kehittynyt eri yhteistydkumppaneiden kanssa
toimiessamme. Olemme saaneet ohjausta ohjaavalta opettajalta, yhteistybkumppaneilta, atk-
vastaavalta, didinkielen opettajalta seka informaatikolta. Tiivis yhteistyd eri asiantuntijoiden kanssa

on ollut meille suureksi avuksi ja tueksi opinnaytetydprossessin eri vaiheissa.

Radiografia- ja sadehoitotyén menetelmdosaamisessa koemme kehittyneemme varsinkin tietoteknii-

kan hyoédyntamisen saralla. Kirjoitimme opinndytety6tda meille ennestdan tutulla Microsoft Office
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Word -tekstinkasittelyohjelmalla. Kyselylomakkeen rakensimme meille ennestaan tuntemattomalla
Webrobol -kysely- ja analysointiohjelmalla. Etsimme Internetistd tietoa taman ohjelman kanssa
tyoskentelyyn ja pyysimme apua myods koulumme ATK-vastaavalta. Kun aluksi oli selvitellyt ohjel-
man kayttéd, kyselylomakkeen luominen verkkoon oli helppoa. Saatuamme tutkimusaineiston, oh-
jelmalla oli helppo luoda haluamamme kuviot. Syvensimme myds tietouttamme opinnaytetyon teo-

riaosuuden pohjalta tyéeldmaa ajatellen.

Ammatillista kehittymistd opinndytety6prosessin aikana on tapahtunut rontgenhoitajan osaamisalu-
eessa koskien kehittamistd, tutkimista ja johtamista. Oman oppimisemme arviointi nakyy kykyna
maaritella kehittdmistarpeita. Tietous siitd, mitd osaa ja mita ei, on ohjannut meitd etsimaan tietoa
ja tuomaan esille ohjauksen tarvetta. Opinndytetydprosssin aikana taitomme arvioida tietoa kriitti-
sesti on kehittynyt. Olemme arvioineet aineiston luotettavuutta ja kaytettavyytta kirjoittajan, tieto-
Iahteen ja lahdesijainnin perusteella. Tiedon kriittinen arviointi on ollut luonnollinen osa opinndyte-

tyOprosessia.

Opinnaytetytprosessi oli haastava ja aikaavieva prosessi. Se koostui viidesta vaiheesta: aloitusvai-
heesta, tydstdvaiheesta ja julkistamisesta (Savonia 2013b). Aloitimme opinndytetyén teoriapohjan
tydstamisen syksylld 2012. Opinndytetyon tekemistd hidastivat vuosina 2012 - 2013 olleet pitkat
harjoittelujaksot, jotka suoritimme eri paikkakunnilla ja yhteinen aika jai siksi vahiin. Syksylla 2013
teimme pitkia paivia opinndytetydn kanssa aineiston tuloksia tarkastellessa ja pohdinnan tydstami-
sessd. Olemme tyytyvaisid, ettd aloitimme opinndytetyon tekemisen ajoissa, silla loppujen lopuksi
siihen kului ylldttavén paljon aikaa. Taman opinndytetydn tekeminen on kehittanyt organisointikyky-
amme tydskentelyn ja ajankdyton hallinnan suhteen. Tastd on tulevaisuuden tydeldmdassa varmasti

hyo6tya.
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LIITE 1: TIEDUSTELU ORGANISAATIOILLE MIELENKIINNOSTA OSALLISTUA TUTKIMUKSEEN

Hei!

Olemme kaksi réntgenhoitajaopiskelijaa Savonia-ammattikorkeakoulusta Kuopiosta. Opiskelemme
radiografian ja sadehoidon koulutusohjelmassa. Teemme opinndytety6td aiheesta Rontgenhoitajan
tydmotivaatio natiivirdntgentutkimuksissa. Tulemme kerdamaan laajempaa aineistoa yhden yliopis-

tollisen sairaalan ja kahden keskussairaalan rontgenosastoilta.

Tutkimuksemme tarkoituksena on selvittad, mitka tekijat vaikuttavat rontgenhoitajien tydmotivaati-
oon natiivirdbntgentutkimuksissa. Olemme kiinnostuneita tarkastelemaan naita tekijoita sisalta- ja ul-

koapain ohjautuvan tydmotivaation kautta.

Aikomuksenamme on kerata tutkimusaineisto kyselylomakkeen avulla. Tulemme itse kustantamaan
mahdolliset jarjestelyistd aiheutuvat kulut. Vastaajien henkil6llisyys ei tule missaan vaiheessa paljas-

tumaan ja kyselylomakkeiden sisaltd tullaan kasittelemaan luottamuksellisesti.

Kyselyyn osallistumalla antaisitte meille arvokasta tietoa opinndytetybhémme. Olisiko mahdollista to-
teuttaa tallainen kysely teidan organisaatiossanne? Vastaamme mielellamme opinndytetyotamme

koskeviin kysymyksiin.

Kiitos jo etukateen, yhteydenottoanne odottaen

Henna Saarelainen Sini Taura

henna.K.saarelainen@edu.savonia.fi sini.m.taura@edu.savonia.fi
050-3602716 040-7485733
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LIITE 2: SAATEKIRIE

HYVA RONTGENHOITAJA

Olemme kaksi réntgenhoitajaopiskelijaa Savonia-ammattikorkeakoulusta Kuopiosta. Opiskelemme
radiografian ja sadehoidon koulutusohjelmassa. Teemme opinndytetydnamme kyselytutkimuksen
réntgenhoitajan sisdisestd ja ulkoisesta tydmotivaatiosta natiivirdntgentutkimuksissa. Tulemme ke-

réaamaan tutkimusaineiston Savon alueen erikoissairaanhoidon radiologian osastoilta.

Tutkimuksen tarkoituksena on selvittdaa réntgenhoitajien sisdistd ja ulkoista tydmotivaatiota natiivi-
rontgentutkimuksissa Savon alueen erikoissairaanhoidon radiologian osastoilla. Naihin kuuluvat Kuo-
pion yliopistollisen sairaalan Kuvantamiskeskuksen kliinisen radiologian osasto seka Mikkelin keskus-
sairaalan radiologian yksikké ja Savonlinnan keskussairaalan radiologian yksikkd. Tutkimuksen ta-
voitteena on tuottaa tietoa rontgenhoitajien tydmotivaatiosta natiiviréntgentutkimuksia kohtaan.

Saatujen tutkimustulosten avulla voidaan kehittda motivointikeinoja.

Kyselyyn vastaaminen tapahtuu verkossa Webrobol-sovelluksella ja siihen osallistuminen on vapaa-
ehtoista. Kyselyyn vastataan nimettdmanad. Vastaukset kasitelldaén luottamuksellisesti ja havitetaan

asianmukaisesti. Tutkimus julkaistaan Theseus-julkaisuarkistossa.

Kyselyyn osallistumalla annatte meille arvokasta tietoa opinnaytetydhdmme. Vastaamme mielelldm-

me Teitd askarruttaviin kysymyksiin.

Kiitamme yhteistydstanne!

Henna Saarelainen Sini Taura

henna.K.saarelainen@edu.savonia.fi sini.m.taura@edu.savonia.fi

Ohjaava opettaja
Pirjo Leppasaari

pirjo.leppasaari@savonia.fi

Alla olevasta linkista paasette vastaamaan kyselyyn. Kysely on auki 16.8 — 27.8.2013.

http://www.webropolsurveys.com/S/9A7B703BFD838663.par
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LIITE 3: KYSELYLOLMAKE

Taustakysymykset

Tdssa osiossa selvitetdan taustatietojanne. Valitkaa jokaisesta kysymyksesta vain yksi vaihtoehto, joka on mieles-

tanne sopivin.

1. Sukupuolenne nainen

mies

2. Ikanne vuosina

3. Montako vuotta olette tytskennelleet réntgenhoitajana natiivirontgentutkimuksissa?

4. Missa sairaalassa tyoskentelette?
Kuopion yliopistollinen sairaala
Mikkelin keskussairaala

Savonlinnan keskussairaala

5. Montako tybvuoroa teette keskimadrin kuukaudessa natiivirontgentutkimus -tydpisteessa?
1-5
6-9
10-15

16 tai enemman
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Tutkimusvaittamat

Sisdinen ja ulkoinen tyomotivaatio

Tdssa osiossa selvitetdan sisdista ja ulkoista tydmotivaatiota ja niihin vaikuttavia tekijoité tyoskennellessénne natii-

viréntgentutkimuksissa. Valitkaa jokaisesta vdittamasta vain yksi vaihtoehto, joka on mielestdnne sopivin.

Vaihtoehtojen selitykset:

1= Taysin eri mieltd, 2= Osittain eri mieltd, 3= En osaa sanoa, 4= Osittain samaa mielta, 5= Tdysin samaa mielta

6. Koen tyoni mielekkaaksi 1 2 3 4 5
7. Koen tyoni haasteelliseksi 1 2 3 4 5
8. Koen tydni monipuoliseksi 1 2 3 4 5
9. Koen tydni kiinnostavaksi 1 2 3 4 5
10. Koen tydni merkitykselliseksi 1 2 3 4 5
11. Koen onnistumisen tunteita tyéssani 1 2 3 4 5
12. Koen, etta voin vaikuttaa tydhoni 1 2 3 4 5
13. Koen, ettd tydni ja muu elamani

on tasapainossa 1 2 3 4 5
14. Ty6 on itsendista 1 2 3 4 5
15. Ty6 on kayténnoénlaheista 1 2 3 4 5
16. Tydssani on mahdollisuus kehittya 1 2 3 4 5
17. Olen tyytyvainen palkkaani 1 2 3 4 5
18. Tydtilat ovat toimivat 1 2 3 4 5
19. Tydtilat ovat viihtyisat 1 2 3 4 5
20. Tydétilat ovat turvalliset 1 2 3 4 5
21. Tutkimuslaitteisto on toimiva 1 2 3 4 5
22. Tydaika on sopivasti tauotettu 1 2 3 4 5
23. Koen, etta tydpanostani arvostetaan 1 2 3 4 5

24. Tydssa minulla on aikaa keskittya

N
w
N
(0]

yhteen asiaan kerrallaan
25. Tyo6paikallani on mydnteinen ilmapiiri 1 2 3 4 5
26. Saan riittavasti rakentavaa

palautetta esimieheltani 1 2 3 4 5
27. Saan riittavasti kannustavaa palautetta

esimieheltani 1 2 3 4 5
28. Koen, etta esimiestani on helppo lahestya 1 2 3 4 5
29. Koen, ettd esimieheni ottaa antamani

palautteen huomioon 1 2 3 4 5
30. Saan riittdvasti tukea ty6tovereiltani 1 2 3 4 5



31.

32.

33.
34.

Saan kiitosta hyvin onnistuneesta
tyOsuorituksestani

Tyontekijoita on riittavasti
tydmaaraan nahden

Tybyhteis6 on tasa-arvoinen

Koen olevani osa tyOyhteista

Kiitos vastauksistanne!

Liite 3
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LIITE 4: KYSELYN TULOKSET KUVIOINA ESITETTYNA

0%  10%  20% 30% 40% S0% 60% 70% B80% 90% 100%

Fuopion yliopistalinen sairaala
(M=26)

Mikdelin keskussairaala
(N=8)

Savorlinnan keskussairaala
(N=13)

Hl1NZEZ4ME5

KUVIO 4. Tyon mielekkyys. Koen tyoni mielekkadksi (%): 1= Taysin eri mielta, 2= Osittain eri miel-
td, 3= En osaa sanoa, 4= Osittain samaa mieltd, 5= Taysin samaa mielta

0% 10%  20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Fuopion vliopistalinen sairaala
(N=28)

Mildzlin keskussairaala
(N=6)

Savanlinnan keskussairaala
(N=13)

Hl1EZE3 0405

KUVIO 5. Tyon haasteellisuus. Koen tydni haasteelliseksi (%): 1= Taysin eri mieltd, 2= Osittain eri
mieltd, 3= En osaa sanoa, 4= Osittain samaa mieltd, 5= Taysin samaa mielta
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Fuopion yliopistolinen sairaala
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Mildezlin keskussairaala
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(N=13)

E]lEZEZu4E5

KUVIO 6. Tyén monipuolisuus. Koen tyéni monipuoliseksi (%): 1= Taysin eri mieltd, 2= Osittain eri
mieltd, 3= En osaa sanoa, 4= Osittain samaa mieltd, 5= Taysin samaa mielta
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0%  10%  20% 30% 40% 50%  60% 70% 80% 90% 100%

Fuopion vliopistollinen sairaala
(N=26)

Mikkelin keskussairaala
(N=6)

Savonlinnan keskussairaala
(N=13)

HlEz2E3z: 0 4m5

KUVIO 7. Tyon kiinnostavuus. Koen tyoni kiinnostavaksi (%): 1= Taysin eri mieltd, 2= Osittain eri
mieltd, 3= En osaa sanoa, 4= Osittain samaa mieltd, 5= Taysin samaa mielta

0%  10%  20% 30% 40% 50%  60% 70% 80% 90% 100%

Fuopion vliopistollinen sairaala
(N=26)

Mikkelin keskussairaala
(N=6)

Savonlinnan keskussairaala
(N=13)

HlEz2E3z: 0 4m5

KUVIO 8. Tyén merkityksellisyys. Koen tyoni merkitykselliseksi (%): 1= Taysin eri mieltd, 2= Osit-
tain eri mielta, 3= En osaa sanoa, 4= Osittain samaa mieltd, 5= Tdysin samaa mielta
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Fuopion vliopistollinen sairaala
(N=26)

Mikkelin keskussairaala
(N=6)

Savonlinnan keskussairaala
(N=13)

HlEz2E3z: 0 4m5

KUVIO 9. Onnistumisen tunteiden kokemukset. Koen onnistumisen tunteita tydssani (%): 1= Taysin
eri mieltd, 2= Osittain eri mieltd, 3= En osaa sanoa, 4= Osittain samaa mieltd, 5= Taysin samaa
mielta
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0%  10%  20% 30% 40% 50%  60% 70% 80% 90% 100%

Fuopion vliopistollinen sairaala
(N=26)

Mikkelin keskussairaala
(N=6)

Savonlinnan keskussairaala
(N=13)

HlEz2E3z: 0 4m5

KUVIO 10. Ty6hon vaikuttaminen. Koen, etta voin vaikuttaa tyéhoni (%): 1= Taysin eri mieltd, 2=
Osittain eri mieltd, 3= En osaa sanoa, 4= Osittain samaa mielta, 5= Tdysin samaa mielta

0% 10%  20% 30% 40%  50% 60% 70% 80% 90% 100%

Fuopion vliopistalinen sairaala
(N=26)

Mildezlin keskussairaala
(M=8)

Savonlinnan keskussairaala
(N=13)

El1EZE3 0485

KUVIO 11. Ty6n ja muun elaman tasapainoisuus. Koen, ettd tyoni ja muu eldmani ovat tasapainossa
(%): 1= Taysin eri mieltda, 2= Osittain eri mieltd, 3= En osaa sanoa, 4= Osittain samaa mielta, 5=

Taysin samaa mielta
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(M=8)
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Hl1EZE3 0405

KUVIO 12. Ty6n itsendisyys. Tyd on itsendistd (%): 1= Taysin eri mieltd, 2= Osittain eri mieltd, 3=
En osaa sanoa, 4= Osittain samaa mieltd, 5= Taysin samaa mieltd
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Fuopion yliopistolinen sairaala
(N=28)

Mildezlin keskussairaala
(M=8)

Savonlinnan keskussairaala
(N=13)

E]lEZEZu4E5

KUVIO 13. Tyon kdytannénldheisyys. Tyd on kaytdnnonldheistd (%): 1= Taysin eri mieltd, 2= Osit-
tain eri mielta, 3= En osaa sanoa, 4= Osittain samaa mieltd, 5= Taysin samaa mielta
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(N=6)
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Hl1EZE3 0405

KUVIO 14. Tydssa kehittymisen mahdollisuus. Tydssani on mahdollisuus kehittya (%): 1= Taysin eri
mieltd, 2= Osittain eri mieltd, 3= En osaa sanoa, 4= Osittain samaa mieltd, 5= Taysin samaa mieltd
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(N=6)
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(N=13)

HlEz2E3: 0 4m5

KUVIO 15. Tyytyvaisyys palkkaan. Olen tyytyvdinen palkkaani (%): 1= Taysin eri mieltd, 2= Osittain
eri mieltd, 3= En osaa sanoa, 4= Osittain samaa mieltd, 5= Taysin samaa mielta
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0% 10%  20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Fuopion yliopistolinen sairaala
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(N=13)

BE]ljRZzZEz3 405

KUVIO 16. Tydétilojen toimivuus. Tyoétilat ovat toimivat (%): 1= Taysin eri mielta, 2= Osittain eri
mieltd, 3= En osaa sanoa, 4= Osittain samaa mieltd, 5= Taysin samaa mielta
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ElE2EZ 0405

KUVIO 17. Tyétilojen viihityisyys. Tyétilat ovat viihtyisdt (%): 1= Taysin eri mielta, 2= Osittain eri
mieltd, 3= En osaa sanoa, 4= Osittain samaa mieltd, 5= Taysin samaa mielta
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BleZ2ZEZ4E5

KUVIO 18. Tyétilojen turvallisuus. Tyétilat ovat turvalliset (%): 1= Taysin eri mieltd, 2= Osittain eri
mieltd, 3= En osaa sanoa, 4= Osittain samaa mieltd, 5= Tdysin samaa mielta
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Fuopion vliopistollinen sairaala
(N=26)

Mikkelin keskussairaala
(N=6)

Savonlinnan keskussairaala
(N=13)

HlEz2E3z: 0 4m5

KUVIO 19. Tutkimuslaitteiston toimivuus. Tutkimuslaitteisto on toimiva (%): 1= Taysin eri mielta,
2= Osittain eri mieltd, 3= En osaa sanoa, 4= Osittain samaa mieltd, 5= Tdysin samaa mielta
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HlEz2E3z: 0 4m5

KUVIO 20. TyOajan sopiva tauotus. TyOaika on sopivasti tauotettu (%): 1= Taysin eri mieltd, 2=
Osittain eri mieltd, 3= En osaa sanoa, 4= Osittain samaa mielta, 5= Tdysin samaa mielta
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El1EZE3 0485

KUVIO 21. Tydpanoksen arvostus. Koen, ettd tyépanostani arvostetaan (%): 1= Tdysin eri mielt3,
2= QOsittain eri mieltd, 3= En osaa sanoa, 4= Osittain samaa mieltd, 5= Taysin samaa mieltd
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Fuopion yliopistolinen sairaala
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Mildezlin keskussairaala
(M=8)

Savonlinnan keskussairaala
(N=13)

E]lEZEZu4E5

KUVIO 22. Aika keskittya yhteen asiaan kerrallaan. Tydssa minulla on aikaa keskittyd yhteen asiaan
kerrallaan (%): 1= Taysin eri mieltd, 2= Osittain eri mieltd, 3= En osaa sanoa, 4= Osittain samaa
mielta, 5= Tdysin samaa mielta
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E]lEZEZu4E5

KUVIO 23. Tydpaikan myonteinen ilmapiiri. Tydpaikallani on mydnteinen ilmapiiri (%): 1= Taysin eri
mielta, 2= Osittain eri mielta, 3= En osaa sanoa, 4= Osittain samaa mieltd, 5= Taysin samaa mielta
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Hl1EZE3 0405

KUVIO 24. Esimieheltd saadun rakentavan palautteen riittdvyys. Saan riittavasti rakentavaa palautet-
ta esimiehelténi (%): 1= Tdysin eri mieltd, 2= Osittain eri mieltd, 3= En osaa sanoa, 4= Osittain
samaa mieltd, 5= Taysin samaa mielta
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HlEz2E3z: 0 4m5

KUVIO 25. Esimiehelta saadun kannustavan palautteen riittavyys. Saan riittdvasti kannustavaa pa-
lautetta esimieheltdni (%): 1= Taysin eri mieltd, 2= Osittain eri mieltd, 3= En osaa sanoa, 4= Osit-
tain samaa mieltd, 5= Taysin samaa mielta
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KUVIO 26. Helppous ldhestya esimiestd. Koen, etta esimiestdni on helppo lahestya (%): 1= Taysin
eri mieltd, 2= Osittain eri mieltd, 3= En osaa sanoa, 4= Osittain samaa mieltd, 5= Taysin samaa
mieltd
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KUVIO 27. Esimies huomioi palautteeni. Koen, etta esimieheni ottaa antamani palautteen huomioon
(%): 1= Taysin eri mieltd, 2= Osittain eri mieltd, 3= En osaa sanoa, 4= Osittain samaa mieltd, 5=
Taysin samaa mielta



Liite 4
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KUVIO 28. Tyotovereiden tuen riittdvyys. Saan riittavasti tukea tyotovereiltani (%): 1= Taysin eri
mielta, 2= Osittain eri mielta, 3= En osaa sanoa, 4= Osittain samaa mieltd, 5= Taysin samaa mielta
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KUVIO 29. Onnistuneesta tydsuorituksesta saatu kiitos. Saan kiitosta hyvin onnistuneesta tydsuori-
tuksestani (%): 1= Taysin eri mielta, 2= Osittain eri mieltd, 3= En osaa sanoa, 4= Osittain samaa
mieltd, 5= Tdysin samaa mielta
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KUVIO 30. Tyontekijdiden riittédvyys tyémaardan nahden. Tyontekijéitd on riittdvasti tydmaaraan
nahden (%): 1= Taysin eri mieltd, 2= Osittain eri mieltd, 3= En osaa sanoa, 4= Osittain samaa
mieltd, 5= Tdysin samaa mielta
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KUVIO 31. Tydyhteison tasa-arvoisuus. Tyoyhteisé on tasa-arvoinen (%): 1= Taysin eri mieltd, 2=
Osittain eri mieltd, 3= En osaa sanoa, 4= Osittain samaa mielta, 5= Tdysin samaa mielta
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KUVIO 32. Kokemus tydyhteisdon kuulumisesta. Koen olevani osa tydyhteisoad (%): 1= Taysin eri
mielta, 2= Osittain eri mielta, 3= En osaa sanoa, 4= Osittain samaa mieltd, 5= Taysin samaa mieltd



