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Opinnaytetyon aiheena oli tutkimus Varkauden kotihoidon tyéntekijoiden tyohy-
vinvoinnista seka tyohyvinvointiin vaikuttavista tekijoista. Tutkimuksen tarkoituk-
sena oli myos selvittaa tekijoita, joilla voidaan parantaa tyohyvinvointia. Tutki-
musaineisto kerattiin kevaalla 2022. Opinnaytetyon menetelmana oli kvantitatii-
vinen eli maarallinen tutkimus. Tutkimukseen osallistui 20 henkil6a Varkauden
kotihoidosta. Kysely toteutettiin Webropol-ohjelman avulla.

Kotihoidon tyontekijoiden tyohyvinvointi on heikentynyt viime aikoina tyon kuor-
mittavuuden lisaantyessa. Kuormitukseen on vaikuttanut asiakasmaaran kasvu
seka henkilostomaaran vaheneminen. Vanhuspalveluiden rakenteessa on siir-
rytty laitoshoidon sijaan kotihoitovaltaiseen palvelurakenteeseen, jonka tavoit-
teena on ollut ikdihmisten palveluiden yhdenvertaisuus, koordinaation lisdaminen
ja kustannusten hillitseminen.

Tutkimustulosten perusteella suurimmat tyohyvinvointiin heikentavasti vaikutta-
vat tekijat olivat kiire seka tyontekijoiden vahainen maara. Suurin osa vastaajista
olivat harkinneet tyopaikan vaihtamista viimeisen kahden vuoden aikana. Tyohy-
vinvointiin myodnteisesti vaikuttavia tekijoita olivat muun muassa tydyhteiso seka
asiakkaat. Vastaajat kokivat, etta tydohyvinvointi parantuisi esimerkiksi, jos hoito-
henkilokuntaa olisi riittavasti tekemassa tyota ja tyota saisi tehda rauhassa.
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The topic of thesis was research on the well-being of home care workers in
Varkaus, the factors influencing well-being and ways to improve well-being. The
research material was collected in the spring 2022. The thesis was quantitative
research. Twenty employees from Varkaus home care participated in the study.
We implemented the survey with the Webropol program.

Wellbeing at home care workers has lately declined as workload increases. The
load has been influenced in terms of the number of customers and the reduction
in the number of personnel of institutional care; the structure of elderly care has
moved to home -based service structure, which aims to ensure the equality of the
services for the elderly to increase coordination and to curb costs.

Based on the research results, the biggest factors affecting well-being at work
were the rush and the small number of employees. Most of the respondents had
considered changing jobs in the last two years. Factors that had a positive effect
on well-being at work were, among others, the work community, and customers.
The respondents felt that work well-being would improve, for example, if there
were enough nursing staff working and the work could be done in peace.
Keywords: home care, work well-being, job satisfaction.
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1 JOHDANTO

Kotihoidon tyontekijoiden tyohyvinvointi on heikentynyt tyon kuormittavuuden li-
saantyessa. Kotihoitotyo koetaankin muita vanhuspalveluita kuormittavammaksi.
Kotihoidossa koetaan laitoshoitoa enemman kiiretta, kuormittavuutta, rasitusta ja
halua vaihtaa tyopaikkaa palvelurakenteen uudistamisen jalkeen. (Perkio-Ma-
kela., ym., 2021, s. 13.) Vanhuspalveluiden rakenteessa on siirrytty laitoshoidon
sijaan kotihoitovaltaiseen palvelurakenteeseen, jonka tavoitteena on ollut ikaih-
misten palveluiden yhdenvertaisuus, koordinaation lisdaminen ja kustannusten
hillitseminen. Tama muutos on kuitenkin lisannyt kotihoidossa tarvittavien resurs-

sien maaraa. (Perkio-Makela ym., 2021, s. 12.)

Olemme tyoskennelleet jo vuosia kotihoidossa ja nahneet omilla tydurillamme
kotihoidon ainutlaatuisuuden ja sen, kuinka monen ihmisen elaman kotona se
mahdollistaa. Olemme myds kokeneet sen, miten kotihoidosta on vuosien saa-
tossa tullut hyvin kuormittava tyoymparisto ja yha useampi hoitaja lahtee tyos-

kentelemaan muualle

Opinnaytetydomme aiheeksi valikoitui tutkimus Varkauden kotihoidon tyontekijoi-
den tyohyvinvoinnista ja siihen vaikuttavista tekijoista seka milla keinoin tyohy-
vinvointia voitaisiin viela parantaa. Toivomme, ettd opinnaytetydomme tuloksia
voitaisiin mahdollisesti hyodyntaa tyon seka tyohyvinvoinnin kehittdmisessa Var-
kauden kotihoidossa, jotta tydntekijat viihtyisivat tydssaan ja kotihoidon kiinnos-

tavuus tyopaikkana lisdantyisi.



2 KIRJALLISUUSKATSAUS

Haimme tietoa Medicin, Diak Finnan, Proquestin ja Google Scholarin ja Kansain-
valisen Finnan kautta. Haimme suomenkielista tietoa hakusanoilla “kotihoito”,

"kotihoidon tyontekijat®, "tydhyvinvointi’, "tyétyytyvaisyys”, “johtaminen” ja eng-

lannin kielen hakusanoilla "lhome care”, "wellbeing at work”. Tietoa hakiessamme
esimerkiksi Medicista, katkaisimme sanan tahdella, jotta saisimme hakutuloksia
laajemmin. Hakiessa tietoa esimerkiksi Kansainvalisesta Finnasta hakusanoilla
kotihoito ja tyohyvinvointi, hakuja tuli molemmista noin 50 000. Naista aiheista

|Oytyy siis runsaasti materiaalia.

Lahdimme rajaamaan hakutuloksia vuosilukujen perusteella, koska halusimme
saada mahdollisimman tuoretta tietoa. Paadyimme etsimaan tietokannoista tie-
toa viimeisen viiden vuoden ajalta. Painettujen kirjojen kohdalla rajasimme tiedon

viimeiseen kymmeneen vuoteen.

llman aikarajausta hakutulokset olivat joistain tietokannoista todella laajoja. Esi-
merkiksi Proquest tietokannasta, haulla "wellbeing at work” 10ytyi aluksi 1 578
201 tulosta. Aikarajauksen lisaksi rajasimme hakutuloksia myos muilla tavoin,

esimerkiksi jattamalla hakutuloksista pois opinnaytetyot.

Valitsimme kotihoidon ja tyohyvinvoinnin kasitteet, joita avasimme tarkemmin ja
etsimme niihin tietoa I6ytamistdmme aineistoista. Ajatus on, etta kyseiset aihe-
alueet edistavat opinnaytetyotamme ja liittyvat oleellisesti aiheeseemme. Aineis-
ton haun tuloksia I0ytyi runsaasti, mutta valitsimme aiheeseemme sopivimmat

hyodynnettavaksi.



3 KOTIHOITO

3.1 Kotihoito Suomessa

Kotihoidolla tarkoitetaan palvelukokonaisuutta, joka sisaltaa koti-, tuki- seka sai-
raanhoitopalvelut. Kunta voi yhdistaa sosiaalihuoltolakiin perustuvan kotipalvelun
ja terveydenhuoltolakiin perustuvan kotisairaanhoidon kotihoidoksi. Palvelut
koostuvat julkisten, yksityisten tahojen seka jarjestojen tuottamista palveluista.
Kotihoidossa autetaan eri-ikaisia, kotona asuvia ihmisia, joiden toimintakyky on
joko tilapaisesti tai pysyvasti huonontunut esimerkiksi sairauden, vammaisuuden
tai heikentyneen toimintakyvyn vuoksi. Tarkeimmat kotihoidon sisallosta ja koti-
hoitoa ohjaavista laista ja saadoOksista ovat sosiaalihuoltolaki, kansanterveyslaki
ja terveydenhuoltolaki. (Ikonen, 2015, s. 15, s. 23; Terveyden- ja Hyvinvoinnin
laitos [THL], 2020.)

Kotihoidon tavoitteena on mahdollistaa ja tukea asiakkaan toimintakykya ja ela-
manhallintaa niin, ettd han voi asua kotona mahdollisimman pitkaan, jopa ela-
mansa loppuun saakka. Kotihoidon avulla tuetaan asiakkaiden selviytymista seka
itsenaista suoriutumista ja osallistumista, mahdollistetaan sujuva kotiutuminen
sairaalasta seka turvataan jatkohoito sairaalasta kotiutumisen jalkeen muun mu-
assa kotona tai palvelutaloissa ja -asunnoissa. (lkonen, 2015, s. 18-19; Terveys-
kyla, 2019.)

Kotihoito auttaa asiakkaita paivittaisissa toiminnoissa esimerkiksi hygieniasta
huolehtimisessa, ravitsemuksen ja laakityksen toteutumisessa. Kotikaynneilla
seurataan asiakkaan terveydentilaa ja kotikaynteihin voi kuulua myos laakarin
maaraamaa sairaanhoitoa, jos asiakas ei pysty kayttamaan muita terveyden- ja
sairaanhoidon palveluja. (Helsingin kaupunki, i.a.) Tukipalveluilla voidaan tay-
dentaa kotipalvelun antamaa henkilokohtaista huolenpitoa. Tukipalveluja ovat
esimerkiksi ateriapalvelu, siivous, vaatehuolto, kauppa- ja muu asiointipalvelu ja
sosiaalista kanssakaymista edistavat palvelut. Edella mainittuja tukipalveluita voi-
vat saada myds he, jotka eivat tarvitse muuta kotipalvelun tai kotihoidon palvelua.

(Sosiaali- ja terveysministerio [STM], i.a.)



Asiakkaan toimintakyvyn arvioinnin perusteella laaditaan hoito- ja palvelusuunni-
telma, joka tehdaan yhdessa palvelunkayttajan ja kunnan kanssa. Suunnitelman

toteutumista seurataan ja tarkistetaan palvelujen tarpeen muuttuessa. (STM, i.a.)

3.2 Kotihoidon asiakkaaksi

Kotihoidon asiakkaista valtaosa on moni- ja pitkaaikaissairaita, iakkaita henkiloita
(Ikonen, 2015, s. 19). Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen tilastoraportin mukaan
saannollisen kotihoidon palveluja sai vuonna 2020 noin 115000 asiakasta, joista
62 % oli naisia. 85-94-vuotiaat olivat eniten saanndllisen kotihoidon palveluja
kayttava ikaryhma. THL tilastoi saannollisen kotihoidon asiakkaat henkiliksi,
joilla on tilastovuoden aikana, 60 vuorokauden ajanjaksolla toteutunut kotihoidon
kotikaynti vahintaan kuutena paivana. (THL, 2021, s. 2-3.) Myds vammais- ja
paihdeasiakkaat seka mielenterveyskuntoutujat kuuluvat kotihoidon asiakasryh-
miin (Ikonen, 2015, s. 19).

Kotihoidon maksut maaraytyvat sen mukaan, onko avuntarve jatkuvaa vai tila-
paista (STM, i.a.). Varkaudessa saannollisen kotihoidon kuukausi maksu maa-
raytyy palvelujen maaran, asiakkaan talouden bruttotulojen seka perheen koon
mukaan. Maksut maaraytyvat sosiaali- ja terveyshuollon asiakasmaksulain ja

asetusten mukaisesti. (Varkauden kaupunki, i.a.- c.)

Varkaudessa ennen kotihoidon palveluiden myontamista ikaantyneiden palve-
luohjausyksikkd kartoittaa asiakkaan palvelutarpeen yksildllisesti ja moniamma-
tillisesti. Kotihoidossa olevien asiakkaiden palveluntarve on saanndllista ja paivit-
taista. Jos asiakkaan palvelutarve on vahaista, heidat ohjataan yksityisten palve-
lutuottajien palveluihin. Varkaudessa toimii arviointitiimi, joka toteuttaa kuntoutta-
vaa arviointijaksoa uusille kotihoidon asiakkaille. Kuntouttavan arviointijakson ai-
kana maaritetdan kotihoidon ja tukipalveluiden tarve. (Varkauden kaupunki, i.a.-

a.)

Kuntouttavan arviointijakson aikana varmistetaan asiakkaille tasavertaiset, yh-

denmukaiset, asiakkaan tarpeenmukaiset ja riittavat palvelut (Varkauden



kaupunki, i.a.-b.). Varkauden kotihoidon tiimit tarjoavat moniammatillista hoivaa
ja huolenpitoa ympari vuorokauden. Moniammatilliseen tiimiin kuuluu lahihoitajia,
sairaanhoitajia, kodinhoitajia, toimintaterapeutti, fysioterapeutti, palveluohjaaja ja

laakari. (Varkauden kaupunki, i.a.-a.)

4 TYOHYVINVOINNIN OSA-ALUEET

4.1 Hyvinvoiva tyontekija ja tydyhteiso

Hyvinvointi kasitteena on sidoksissa terveyteen ja se kuvaa tyytyvaisyytta tyohon.
Hyvinvointi on myo6s tyéelaman laatua kuvaava kasite (Schulte, 2010). Tydhyvin-
voinnista kasitteena on alettu puhua vasta 1900-luvun puolivalin jalkeen. Tyohy-
vinvointi ei ole yksi irrallinen asia vaan se koostuu useista eri tekijoista. Tyo ja
sen mielekkyys, terveys, turvallisuus ja hyvinvointi ovat tyohyvinvoinnin osateki-
joita. Tyohyvinvointiin vaikuttaa myos motivoiva, kannustava, osallistuva ja hyva
johtaminen, hyva tydilmapiiri ja tydyhteisdn avoin vuorovaikutus, tyontekijoiden
riittdva ammattitaito ja tydyhteisotaidot. Tyohyvinvointi on siis kokonaisuus, johon
jokainen tyontekija ja esihenkilo vaikuttaa omalla toiminnallaan ja he yllapitavat
sita yhdessa. Tyohyvinvoinnin osa-alueet voidaan jakaa yksiloon ja olosuhteisiin
liittyviin seka organisaatioon liittyviin tekijoihin. (Kauhanen 2016, STM, i.a., Tark-
konen, 2012, s. 13.) Vaikka nykypaivana tiedetaan, etta tydhyvinvointiin vaikutta-
via tekijoita ja osa-alueita on useita, saattaa silti osassa tydyhteisgja olla kasitys
tydhyvinvoinnin yllapitamisen oleva pelkastaan yksilon fyysisen kunnon kohotta-
miseen ja virkistaytymiseen liittyvaa toimintaa. Tyoyhteisdissa pyritaan nykyaan
kuitenkin paasaantoisesti kiinnittamaan huomiota koko tydyhteison toimivuuteen

ja terveyden edistamiseen. (Manka, ym. 2012.)

Hyvinvoiva tyontekija kokee, etta hanta ja hanen ty6taan arvostetaan ja han ko-
kee itsensa tarkeaksi ja tarpeelliseksi, on motivoitunut seka vastuuntuntoinen.
Han tuntee tyonsa tavoitteet ja toimii niiden mukaisesti. Hyvinvoiva tydntekija

paasee hydodyntamaan tydossaan omaa osaamistaan. Tyontekijan hyvinvointiin



vaikuttaa myos, ettd han saa palautetta tyostaan ja kokee tyoyhteisdssa yhteen-
kuuluvuutta mutta myads riittavasti itsenaisyytta. Hyvinvoiva tyontekija on innostu-
nut omasta tyostaan ja han kokee tyonsa mielekkaaksi seka tekee tyota mielel-

laan. (Tyoterveyslaitos, i.a.)

Hyvinvoiva tyoyhteiso on innostava ja kannustava. Hyvinvoivaan tyoyhteisoon on
mukava tulla toihin ja siella arvostetaan jokaisen tyota. Hyvinvoiva tydyhteiso on
my0s avoin ja siella uskalletaan puhua asioista, myods vaikeammista asioista ja
mahdollisista ongelmista. Minkaanlaista kiusaamista tai syrjintaa ei hyvaksyta.
(Tyoterveyslaitos, i.a.) Oman kokemuksemme mukaan hyvinvoivan tyéyhteison
merkitys on erittain suuri myos yksilon tyohyvinvoinnille. Hyvinvoiva ja toimiva
tydyhteisd on kantava voimavara. Tyoyhteison hyvinvointiin taas mielestdmme

vaikuttaa ehka jopa eniten johtaminen.

Hyvinvoivassa tydyhteisossa myoOs turvallisuuteen ja terveellisyyteen liittyvat
asiat ovat kunnossa. Tydnantaja tulee vastata tyontekijoidensa turvallisuudesta
seka terveydesta tydssa, tassa taustalla on tyoturvallisuuslaki. Tyoturvallisuuslaki
sisaltda saannoksia fyysisista, psyykkisistd seka sosiaalisista tydoloista. Laissa
on tyonantajan lisaksi tyontekijaa koskevia saadoksia, joiden tarkoituksena on
parantaa tyoturvallisuutta. (L738/2022.)

4.2 Tyohyvinvointi kotihoidossa

Tutkimusten mukaan kotihoidon henkildstd kokee rasitusoireita, ja kiiretta enem-
man kuin muualla vanhuspalveluissa tyoskentelevat. Kotihoidon hoitajien kuor-
mitus on lisdantynyt vuosittain. Kuormitukseen on vaikuttanut asiakasmaaran
kasvu seka henkildstomaaran vaheneminen. Lisaantynyt tydmaara ja sen teke-

miseen oleva rajallinen aika lisaa kKiiretta ja aiheuttaa stressia hoitajille.

Kiire johtaa myos siihen, ettei asioita pysty aina tekemaan halutulla tai vaaditulla
tavalla, joka aiheuttaa lisaa stressia hoitajille (THL, 2017). On todettu, ettd suo-
malaisen vanhustyon tila ja kehitys on negatiivista seka kotihoidon tydolosuhteet

ovat huonontuneet aikaisemmasta. Suomalaisten kotihoidon tydntekijéiden
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tydpaineet ovat nousseet Pohjoismaiden korkeimmalle tasolle, koska asiakas-
maarat ovat nousseet jokaisessa tyovuorossa. MyoOs hoitajien sairauspoissaolot

ovat korkeammat Suomessa kuin muissa maissa. (Kroger, T., ym., 2018, s. 3.)

Ruotsin kotihoidon tyontekijoille tehdyssa analyysissa, jossa on verrattu kotihoi-
don tyontekijoiden tyooloja 2005 ja 2015, on tyoolot huonontuneet. Vuonna 2015
kyselyyn vastanneet kotihoidon tyontekijat ilmoittivat asiakasmaarien kasvaneen,
paivittaiseen tydnsuunnitteluun oli vahemman mahdollisuuksia vaikuttaa, esihen-
kilon ja tyoyhteison tuki koettiin puutteelliseksi seka hoitajat kokivat olevan uu-
puneempia kuin vuonna 2005. (Strandell, 2019.) Kotihoidossa kuten muillakin
tyopaikoilla myos johtamisella on suuri merkitys tyohyvinvointiin. Etenkin esihen-
kilon oikeudenmukaisuus tai sen puute vaikuttaa suuresti tydntekijan tydomotivaa-

tioon, sairaspoissaoloihin sekd myds tyon laatuun. (THL, 2017.)

4.3 Johtamisen vaikutus tyohyvinvointiin

Lahijohtajan tyoskentelee lahella tyontekijoita ja asiakkaita. Lahijohtajat toimivat
organisaatioiden eri tasoilla tiedon valittajina. Lahijohtajalla on tarkea rooli toimin-
nan kustannusvaikuttavuuden turvaamisessa seka toimii kaytdnnon toiminnan
kehittajana ja organisoijana. Lahijohtajalta odotetaan paineenhallintaa, luovuutta,
innovatiivisuutta, taitoa ottaa vaikeat asiat puheiksi seka ristiriitojen sietokykya.
(Siitonen, 2020.)

Henkildston saatavuus seka uhkaava tyovoimapula luovat haasteita kotihoi-
dossa. Lahijohtajan tavoitteena on pitaa huolta henkiloston hyvinvoinnista ja siita,
etta henkildstd selviytyy mahdollisista muutoksista. Oikeudenmukaisuus muutos-
tilanteissa on sidoksissa tyontekijoiden motivaatioon ja tydpaikkaan sitoutumi-
seen. Esihenkiloltd saatu vahainen tuki vaikuttaa alentavasti tyontekijoiden koke-

maan tyétilanteeseen. (Strandell, 2019, s. 137.)

Tyon laadukas organisointi antaa mahdollisuuden yllapitaa tyohyvinvointia. On
esihenkildon tehtava koordinoida ty6ta ja luoda edellytykset tydntekijoiden jaksa-

miselle. Esihenkilon taytyy olla selvilla oman tyoyhteison kuormittavuudesta ja
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puuttua ajoissa kuormittavuuteen. Hanen taytyy huolehtia, etta tyén oikea mitoi-
tus, toimivat tyomenetelmat ja vaativuus eivat ylikuormita tyontekijoita. Perustan
tyohyvinvoinnille luo johtaminen, se heijastuu kaikkeen toimintaan ja vaikuttaa
jokaiseen tyontekijaan. Hyva ja toimiva esihenkilo—alainen suhde on oikeuden-
mukainen, yhdenvertainen seka inmisten erilaisuutta hyvaksyva. (Palmu 2019.)
Motivoiva seka tyontekijoiden yhdenvertainen kohtelu ovat hyvaa johtamista, joka

lisaa tyohyvinvointia (STM, i.a.).

Tyohyvinvoinnin edistamisen lisaksi laadukkaalla johtamisella on tyduupumusta
ehkaiseva vaikutus. Tyohyvinvointia voidaan edistaa seka tyouupumusta eh-
kaista, oikeudenmukaisella kohtelulla, henkildston tarpeet huomioivalla ja muu-
tosmyonteisella, tulevaisuusorientoituneella johtamisella. Johtamisen tulisi olla
johdonmukaista, yhteiseen paamaaraan kannustavaa. Hyvaan ja laadukkaaseen
johtamiseen kuuluu myos johtajan toimiminen esimerkkina seka luottamukselli-

nen ja sujuva yhteistyo henkildston kanssa. (Haggman-Laitila, 2013.)
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5 TARKOITUS, TAVOITTEET JA TUTKIMUSKYSYMYKSET

Opinnaytetydomme tarkoituksena on kartoittaa Varkauden kotihoidon tyontekijoi-
den tyohyvinvointiin vaikuttavia tekijoita. Tavoitteenamme on kerata tyontekijoilta
tietoa heidan nykyisin kokemastaan tyohyvinvoinnista seka antaa vinkkeja Var-
kauden kaupungille tydnantajana, millaiset asiat voisivat tyontekijoiden tyohyvin-
vointia kehittaa kotihoidossa. Selvitamme tyohyvinvointikyselyn avulla, mitka
asiat vaikuttavat tyohyvinvointiin juuri Varkauden kotihoidossa ja mita tyontekijoi-
den nakokulmasta katsottuna voitaisiin viela tehda tyohyvinvoinnin paranta-

miseksi.

Oman ammatillisen kasvun tavoitteena on oppia ymmartamaan kotihoidon haas-
teita ja siihen vaikuttavia tekijoita muista nakokulmista kuin tyontekijanakokul-
masta. Haluamme oppia ymmartamaan tekijoita, jotka vaikuttavat tyontekijoiden

kokemaan tyohyvinvointiin.

Tutkimuskysymyksemme ovat seuraavat:

1. Mitka asiat vaikuttavat tydhyvinvointiin kotihoidossa?

2. Mita voitaisiin viela tehda tyohyvinvoinnin parantamiseksi?
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6 TUTKIMUKSEN KUVAUS

6.1 Toimintaymparisto

Tyéelamakumppaninamme toimii Varkauden kaupunki ja tutkimus toteutettiin
Varkauden kotihoidon tyontekijoille. Varkauden kotihoidossa toimii yhdeksan ko-
tihoidon tiimia (Varkauden kaupunki, i.a.-a). Varkauden kotihoidossa on 80 vaki-
naisessa tyosuhteessa olevaa hoitajaa. Asiakkaita on 360 ja paivittaiskaynteja on
noin 700. (Tanja Viitanen, Varkauden kotihoidon esihenkild, henkildkohtainen tie-
donanto 13.1.2022.)

6.2 Tutkimusmenetelma ja aineiston analyysi

Tutkimusmenetelmaksi valikoitui kvantitatiivinen eli maarallinen tutkimus. Kvanti-
tatiivista tutkimusta kaytetaan paljon sosiaali- ja yhteiskuntatieteissa ja sen alku-
juuret ovat luonnontieteissa. Maarallisen tutkimuksen keskeisia piirteita ovat esi-
merkiksi johtopaatokset aiemmista tutkimuksista seka aiemmat teoriat, kasittei-
den maarittely ja muuttujien muodostaminen taulukkomuotoon seka tulosten ku-

vailu prosenttitaulukoiden avulla. (Hirsjarvi., ym., 2007, s. 135-136.)

Teoreettisella viitekehyksella luodaan pohjaa tutkimukselle ja se sisaltaa aihee-
seen liittyvan aineksen esimerkiksi kirjallisuuden ja muun kirjoitetun aineiston.
Teorian tulisi myds kytkeytya esimerkiksi tutkimuskysymyksiin, jotta teorialle ja
kokemukselle saataisiin jatkumo. (Saaranen-Kauppinen & Puustniekka, 2006.)
Opinnaytetyoprosessi aloitettiin kevaalla 2021 aloittamalla teoreettisen viiteke-
hyksen laatimista. Etsimme eri tietolahteista ajantasaista tietoa opinnaytetydmme
tutkimusaiheeseen liittyen. Tietoa 10ytyi runsaasti kotihoidosta ja tydhyvinvoin-

nista, joten hydodynsimme niista parhaiten tutkimukseemme sopivat materiaalit.

Tutkimus toteutettiin sahkoisella kyselylomakkeella, joka luotiin verkossa Webro-
pol- kyselytyOkalulla. Webropol on luotettava ja tietoturvallinen sivusto (Webropol

OY, i.a.). Webropol- tydkalulla on mahdollista vieda kyselyn vastaukset suoraan
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taulukkolaskenta- tai tilasto-ohjelmaan, joten tama saastaa runsaasti aikaa vas-
tausten koodaus eli kasittely vaiheessa (Tietoarkisto, i.a.). Webropol- tydkalu
mahdollisti myOs vastausmaarien seurannan. Kysely on yksi kaytetyimmista tie-
donkeruumenetelmista. Kyselyn avulla tietoa on mahdollista kerata nopeasti ja
tehokkaasti. Kyselyn avulla keratyt tiedot voidaan kasitella tilastollisesti. (Ojasalo,
ym. 2014, s. 121-129.)

Kyselylomake sisalsi kuusi strukturoitua kysymysta eli suljettua kysymysta. Ky-
symyksilla haluttiin selvittaa, esimerkiksi kuinka kuormittavana vastaaja kokee
tyon kotihoidossa ja mitka asiat vaikuttavat myonteisesti tyohyvinvointiin ja mitka
asiat taas heikentavasti. Avoimia kysymyksia oli kolme, joiden vastauspituus
vaihteli 50:sta 150 merkkiin. Avoimet kysymykset kaydaan lapi ja vastaukset luo-
kitellaan avoimiin kysymyksiin saatujen vastausten pohjalta (Tietoarkisto, i.a).
Avoimilla kysymyksilla haluttiin antaa vastaajalle mahdollisuus kertoa esimerkiksi
tydhyvinvointia parantavia tekijoita ja kuinka vastaaja itse tukee omaa tyossajak-

samistaan.

Kaytimme aineiston analyysissa kvantitatiivista eli maarallista analyysia. Kvanti-
tatiivisessa analyysissa aineisto kuvataan ja tulkitaan tilastojen ja numeroiden
avulla. Kvantitatiiviseen tutkimuksen kulku; aiheen valitseminen, aikaisempiin tut-
kimuksiin perehtyminen samasta aiheesta, lomakkeen laatiminen, tiedon keraa-
minen, tiedon kasittely seka analysointi, tulosten raportointi seka lopuksi johto-
paatoksien teko. (Heikkila, 2014.) Webropolista saimme valmiit prosenttiosuudet
annetuista vastauksista. Tarkistimme kuitenkin vastausten prosenttiosuudet viela
syottamalla saadut vastausten kappalemaarat Exceliin. Teimme annetuista vas-
tauksista kuvioita Excel-ohjelmistolla. Excelin kuviot liitimme opinnaytetyohon.
Luimme avoimet kysymykset lapi ja teimme yhteenvedon annettujen vastausten

perusteella.
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6.3 Tutkimusaineiston keraaminen

Opinnaytetydmme tutkimusjoukon muodostivat Varkauden kotihoidon tydntekijat.
Tutkimusjoukkoon kuuluvat Varkauden kotihoidon tyontekijat tydskentelevat Var-
kauden kaupungin alueella. Varkauden kotihoidon tiimeja on myos Kangaslam-
milla seka Joroisissa, mutta naiden tiimien tyontekijat jaivat tutkimusryhman ul-
kopuolelle. Tutkimusjoukkoon kuuluu lahihoitajia, sairaanhoitajia seka kodinhoi-

tajia. Kysely lahetettiin 72 henkildlle ja kyselyyn vastasi 20 henkil6a.

Tutkimuksen tiimoilta oltiin yhteydessa Varkauden kotihoidon esihenkiloon seka
Varkauden palvelualuepaallikkdon. Palvelualuepaallikon kanssa tehtiin sopimus
opinnaytetyosta seka saatiin lupa tutkimusta varten. Ennen tutkimusluvan saa-
mista lahetimme kotihoidon ensihenkilolle seka palvelualuepaallikdlle opinnayte-
tyon suunnitelman seka kyselylomakkeen. Kyselylomakkeen linkki saatekirjei-
neen (Liite 1) lahetettiin Varkauden kotihoidon esihenkildlle, joka jakoi linkin koti-
hoidon henkilostolle. Saatekirjeessa kerrotaan tutkimukseen osallistuville opin-
naytetyon tarkoitus ja tavoite seka tuotiin esille se, etta jokainen vastaa anonyy-

misti kyselyyn.

Kyselylomakkeen suunnittelu aloitettiin tammikuussa 2022. Kysymysten laadin-
nassa kaytimme hyodyksi aikaisemmista tutkimuksista ja aineistosta saa-
maamme tietoa seka omia kokemuksia kotihoidosta. Sahkoisen kyselylomak-
keen kysymykset (Liite 3) laadittiin niin, ettd ne vastaisivat mahdollisimman hyvin
ja kattavasti tutkimuskysymyksiimme, mutta kysely olisi mahdollisimman helposti
vastattava eika sisaltaisi liikaa kysymyksia. Oletuksena oli, etta kyselyyn vastat-
taisiin enemman, kun se olisi lahtokohtaisesti lyhyt ja ytimekas. Tutkimuskysy-
mysten luomisen jalkeen kyselylomake lahetettiin kotihoidon esihenkildlle seka
palvelualuepaallikdlle. Palvelualuepaallikkd laittoi sahkodpostitse kommentit ja
muutosehdotukset kyselylomakkeen osalta. Tilaaja toivoi, ettd kysymyslomak-
keeseen lisattaisiin kysymys siita, milla keinoin tyontekijat yllapitavat omaa tyo-
hyvinvointiaan. Teimme muutokset kyselylomakkeeseen, jotta lomake palvelisi

paremmin Varkauden kotihoitoa.
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Lomake sisalsi paaasiassa monivalintakysymyksia, mutta myés muutaman avoi-
men kysymyksen, joka antoi vastaajalle mahdollisuuden vastata itselleen sopi-
vimmalla tavalla. Monivalintakysymyksilla tuotetaan vahemman kirjavia vastauk-
sia, vastaaminen on helpompaa, sallii vastaajien vastaamisen samoihin kysy-
myksiin niin, etta vastauksia voidaan hyvin vertailla seka monivalintakysymykset
tuottavat vastauksia, joita on helpompi analysoida ja kasitella tietokoneella. Avoi-
mien kysymyksien hienous on taas siina, ettéd se sallii vastaajien sanoa, mita
heilla todella on mielessaan ja auttaa esimerkiksi monivalintatehtaviin annettujen

poikkeavien vastausten tulkinnassa. (Hirsjarvi., ym., 2007, s. 196.)

Tutkimus toteutettiin 21.2.-20.3.2022 (27.3.2022). Vastausaikaa annettiin ensin
nelja viikkoa, koska huomioitiin esimerkiksi henkiloston meneilldan olevat lomat,
jotka saattavat vaikuttaa vastausprosenttiin alentavasti. Seurasimme paivittain,
kuinka aktiivisesti kyselyyn vastattiin. Kyselyn vastausten maara oli heikko, joten
jatkoimme vastausaikaa viikolla ja laitoimme Varkauden kotihoidon henkilstolle
muistutussahkopostin (Liite 2) kyselyyn vastaamisesta seka tiedon kyselyajan

jatkumisesta.
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7 TUTKIMUSTULOKSET

7.1 Vastaajien tyOhistoria kotihoidossa
Vastaajista 45 % on tyoskennellyt Varkauden kotihoidossa yli 10 vuotta, 20 % 5—

10 vuotta, 20 % 3-5 vuotta ja 15 % 0-2 vuotta. Vastaajien tyohistoriaa on esitetty

kuviossa 1.

0-2 vuotta

3-5 vuotta

5-10 vuotta

Kuvio 1. Tyohistoria

7.2 Kuormittavuus kotihoidossa

Kyselylomakkeella haluttiin selvittaa, kuinka kuormittavana vastaajat kokevat ko-
tihoitotyon. Vastaajat arvioivat tyonkuormittavuutta asteikolla 0—10. Tyontekijoi-
den arvioima tyonkuormittavuuden keskiarvo oli 7,9. Korkein kuormittavuuden ar-
vio oli 10 ja minimiarvo 5. Kysymyksessa ei eritelty onko kyse fyysisesta vai psy-
kososiaalisesta kuormituksesta tydssa vaan kysymys kattoi nama molemmat

asiat.
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7.3 Tyohon sitoutuminen

Vastanneista kotihoidon tyontekijoista yli puolet (12 henkil6a) eli 60 % olivat har-
kinneet vaihtavansa tyopaikkaa viimeisen kahden vuoden aikana. 40 % vastan-
neista (8 henkil6ad) eivat ole harkinneet tydpaikan vaihtoa. Tyontekijdiden tydpai-

kan vaihtohalukkuutta on kuvattu kuviossa 2.

En
40 %

Kylld
60 %

Kuvio 2. Oletko viimeisen kahden vuoden aikana harkinnut vaihtavasi tydpaikkaa
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7.4 Tyohyvinvointiin vaikuttavat keskeisimmat tekijat

Laitoimme matriisiasteikkoon vaittamia, jotka sisalsivat asioita, jotka mieles-
tamme voivat olennaisesti vaikuttaa tyohyvinvointiin. Halusimme selvittaa, kuinka
nama asiat toteutuvat Varkauden kotihoidossa. Asteikossa oli viisi vaihtoehtoa,
joilla vastaajat pystyivat arvioimaan asian toteutumista Varkauden kotihoidossa.
Vaihtoehdot olivat taysin samaa mielta, osittain samaa mielta, ei samaa eika eri
mielta, osittain eri mielta ja taysin eri mielta. Matriisissa oli vaittamia 12. Alla ole-

vassa taulukossa on matriisiasteikossa olleet vaittamat seka vastaukset prosent-

tiosuuksina.
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Kuvio 3. Tyohyvinvointiin keskeisesti vaikuttavat tekijat
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7.5 Tyohyvinvointiin heikentavasti ja myonteisesti vaikuttavat tekijat

Tyontekijoilta kysyttiin mitka 1-3 asiaa vaikuttavat tydohyvinvointiin heikentavasti.
Annetuista vastausvaihtoehdoista tyontekijat arvioivat, etta merkittavin tyohyvin-
vointia heikentava tekija on se, etta tyontekijoita on lilan vahan. 60 % vastaajista
arvioi taman suurimmaksi tekijaksi. Toisiksi eniten vastauksia vaihtoehdoista sai
kiire, puolet vastaajista eli 50 % koki kiireen olevan tyohyvinvointia heikentava
tekija. Yhta paljon kannatusta saivat tydon henkinen kuormittavuus seka palkkaus,
naiden vastausvaihtoehtojen prosentuaalinen osuus oli 30 %. Johtamisen ja asia-
kasmaarien osuus oli 20 %, tydntekijdiden vaihtuvuuden ja tydnjaon 15 % ja tyo-
ilmapiirin seka COVID 19- epidemian 10 %. Vastausvaihtoehdoista koulutuksen
puute, tydvuorosuunnittelu, tydnkierto ja muu mika, kunkin osuus oli 5 %. Kukaan
vastaajista ei kuitenkaan eritellyt tarkemmin mika muu asia oli vaikuttamassa tyo-
hyvinvointia heikentavasti annettujen vaihtoehtojen lisaksi. Kuviossa 4 on kuvattu

tydhyvinvointiin heikentavasti vaikuttavia tekijoita.
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Kuvio 4. Tyohyvinvointiin heikentavasti vaikuttavat tekijat
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Vastaajat saivat vastata 1-3 asiaa, jotka vaikuttavat myonteisesti tydhyvinvointiin
kotihoidossa. Annettuja vastauksia tuli 50. Tydyhteisd koettiin eniten tydhyvin-
vointiin myonteisesti vaikuttavaksi tekijaksi, joka oli 26 % annetuista vastauksista.
22 % vastauksista annettiin asiakkaille, 12 % yksintyoskentelyyn ja mahdollisuu-
teen tyoskennelld osa-aikaisesti, 10 % tydhyvinvointietuuksiin esimerkiksi e-
passi, 8 % tydvuorosuunnitteluun, 6 % palkkaukseen ja 4 % tydnjakoon. Naiden
lisaksi taulukkoon oli laitettu vaihtoehdot johtaminen, tyoterveyspalvelujen saata-
vuus, tyhy- paivat, tydnantajan jarjestamat koulutukset, tyonkierto ja muu, mika.
Naihin ei tullut yhtdan vastausta. Kuviossa 5vccv kuvataan tyéhyvinvointiin myon-

teisesti vaikuttavia tekijoita.

Palkkaus Tyzr:)]/ako
) 6% .
Tyovuorosuunnitt Tybyhteisd
clu 26 %
8 %

Tyohyvinvointietu
udet
10 %

Mahdollisuus
tyoskennelli osa-
aikaisesti
12 %

Asiakkaat
22 %

Yksintyoskentely
12 %

Kuvio 5. Tyohyvinvointiin myonteisesti vaikuttavat tekijat
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7.6 Avoimet kysymykset tydhyvinvoinnista

Kyselylomakkeeseen laitettiin kolme avointa kysymysta. Niilla haluttiin selvittaa
mita voitaisiin viela tehda tydhyvinvoinnin parantamiseksi ja milla keinoin tyonte-
kijat pitavat ylla omaa tyohyvinvointia. Lopuksi vastaajat saivat kertoa vapaasti

omia ajatuksiaan esimerkiksi kotihoitotydsta.

TyoOntekijat kokivat, etta tydhyvinvointi parantuisi, jos hoitohenkilokuntaa olisi riit-
tavasti tekemassa hoitotyota, tyon tekemiseen olisi riittavasti aikaa, tyotehtavat
ja vastuu jakautuisi tasapuolisesti, johtamiselta toivottiin tiukempaa otetta. Lisaksi
toivottiin, etta tyontekijoita arvostettaisiin enemman ja palkkaus saataisiin kun-

toon. Tybhyvinvointia parantavia tekijoita on esitetty kuviossa 6.

Riittavasti
henkilokuntaa

Palkkaus Riittavasti aikaa
kuntoon

Arvostusta Tydtehtavien ja

enemman . VaStUU_n
jakautuminen

tasapuolisesti

Kuvio 6. Tyohyvinvointia parantavia tekijoita
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Oman tyéhyvinvoinnin yllapitamiseen liittyvaan avoimeen kysymykseen vastaajat
saivat kertoa kaksi asiaa, kuinka he yllapitavat omaa tyéhyvinvointiaan. Lepo,
ravitsemus, liikunta ja ulkoilu koettiin tarkeiksi oman tyohyvinvoinnin yllapitajiksi.
Lisaksi harrastukset, vapaa- aika, ystavat ja perhe seka positiivinen asenne olivat
asioita, joiden koettiin tukevan tydssajaksamista. Asioita, joilla vastaajat yllapita-

vat omaa tydhyvinvointia, on esitetty kuviossa 7.

Positiivinen

Liikunta Beenne

Harrastukset Ravitsemus

Vapaa-aika

Kuvio 7. Oman tyohyvinvoinnin yllapitaminen

Vastaajille annettiin mahdollisuus kertoa vapaasti oma mielipide esimerkiksi ko-
tihoitotyOsta. Vapaita kommentteja tuli kolme. Kotihoitotyd koetaan merkittavaksi
ja siita tykataan, mutta tyon tekeminen laadukkaasti koetaan toisinaan vaikeaksi.
Heidan tekemaa tyota ei arvosteta tarpeeksi ja kotihoitotyd on aliarvostettua.

Vastaajat my0s kertovat, etta tyon palkkaus ei vastaa tyon vaativuutta.
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8 POHDINTA

8.1 Johtopaatdkset

Opinnaytetydmme tutkimuksen tavoitteena oli saada tietoa Varkauden kotihoidon
tyontekijoiden tamanhetkisesta tyohyvinvoinnista, ja siitd mitka asiat vaikuttavat
tyohyvinvointiin. Asiaa pyrittiin selvittamaan kysymyksilla, joilla parhaiten sai-
simme vastaukset tutkimuskysymyksiimme. Vastaajille annettiin mahdollisuus
kertoa omin sanoin positiivisesti seka negatiivisesti tyohyvinvointiin vaikuttavista
tekijoista. Lisaksi oli strukturoituja kysymyksia eli kysymyksia, jossa annettiin eri
vastausvaihtoehtoja, joista vastaajat pystyivat valitsemaan ne vaihtoehdot, joiden
kokivat vaikuttavan tyohyvinvointiin. Tavoitteenamme oli myds selvittaa mita vas-
taajien mielesta voitaisiin viela tehda, jotta tydhyvinvointi parantuisi. Vastauksia
haettiin strukturoitujen kysymysten lisaksi avoimilla kysymyksilla. Vastaajia pyy-
dettiin kertomaan asioita, joiden he kokivat parantavan tyohyvinvointia seka asi-

oita ja keinoja, jolla tydhyvinvointia ja tydossajaksamista yllapidetaan.

Tyohyvinvointi on kokonaisuus, jonka edistaminen kuuluu tydntekijalle seka tyon-
antajalle. Tyohyvinvoinnin muodostavat tyo ja sen mielekkyys, turvallisuus, tyon-
tekijan hyvinvointi seka terveys. Tyoyhteison hyva ilmapiiri, ammattitaito, seka
hyva ja motivoiva johtaminen lisaavat tyohyvinvointia. Tyonantajan tulee huomi-
oida tydympariston turvallisuus, tyontekijdiden yhdenvertainen kohtelu seka hyva
johtaminen. Tydhyvinvoinnin parantuessa tydhon sitoutuminen seka tyon tuotta-

vuus kasvaa. Sairauspoissaolojen maara myos pienenee. (STM, i.a.)

Tutkimustulosten perusteella tyohyvinvointiin vaikuttavia tekijoita olivat niin tyo-
tehtaviin, tydhon ja sen organisointiin liittyvat tekijat seka yksiloon liittyvat tekijat.
Suurimmaksi tydhyvinvointia heikentavaksi tekijaksi nousi liilan vahainen tyonte-
kijoiden maara tyonmaaraan nahden ja tyontekijat kokivat, etta henkilostoa lisaa-
malla tyohyvinvointia voitaisiin parantaa. Yli puolet vastaajista koki liian vahaisen
henkiloston maaran merkittdvimpana tyohyvinvointia heikentavana tekijana.
THL: n tutkimuksen mukaan kotihoidossa tydvoimapula on karjistynyt ja joka nel-

jannessa kotihoidon tydyksikdssa on henkildstda liian vahan. Suuressa osaa (43
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%) kotihoidon yksikditad tehdaan ylitoita viikoittain henkildstovajeen vuoksi ja 11
% yksikdista paivittain. 22 hyvinvointialueesta Pohjois-Savon hyvinvointialueella,
johon myds Varkaus kuuluu, on tutkimuksen mukaan kuudenneksi suurin tarve
koulutuksen saaneista sosiaali- ja terveysalan ammattilaisista. (Kehusmaa
2022.)

Fyysista kuormitusta tyossa aiheuttavat esimerkiksi tydasennot ja -liikkeet, fyysi-
sen voiman kaytto ja likkuminen. Psykososiaalista kuormitusta tyossa yleensa
aiheuttavat tyon sisaltoon ja jarjestelyihin seka tyoyhteison toimivuuteen liittyvat
tekijat. Tyon sisaltoon liittyvia kuormittavia tekijoita ovat esimerkiksi kohtuuton
vastuu, jatkuvat keskeytykset, liiallinen tietomaara, toistuvat vaikeat vuorovaiku-
tustilanteet asiakastyossa. Tyon jarjestelyihin liittyvia kuormitustekijoita ovat puo-
lestaan esimerkiksi epaselvat tehtavankuvat, puutteet tyovalineissa tai tyosken-
telyolosuhteissa, tydajoista johtuvat tekijat seka liian vahainen aika tyon tekemi-
selle. Tyonsisallolliset kuormitustekijat ovat sidoksissa muun muassa tyon ja tyo-
vuorojen suunnitteluun ja tdidenjakoon. Tydyhteison toimivuuden osalta kuormi-
tusta tyossa voivat aiheuttaa yksin tyoskentely, toimimaton tydyhteiso, esihenki-
|On tai tydkavereiden tuen puute, epatasa-arvoinen kohtelu ja syrjinta, sosiaalinen

eristdminen, huono tiedonkulku ja monet muut asiat. (Tyosuojelu, i.a.)

Sosiaalihuoltolain muutos astuu voimaan vuoden 2023 alussa. Lakimuutoksessa
saadetaan kotihoidon henkiloston riittavyydesta. Lain mukaan yksikon johtajan
tulee yksikdn johtajan ryhtya valittdmasti toimenpiteisiin henkiléston vajauksen
korjaamiseksi saatuaan tiedon henkildston riittamattomyydesta Toimintayksikon
johtaja varmistaa myos tiedonkulun yksikon henkildstopolitikasta vastaavalle
henkildlle. (L1301/2014.)

Varkauden kotihoidon tyontekijoille on tehty vuonna 2016 opinnaytetydna tyohy-
vinvointikysely. Tuolloin suurin osa kyselyyn vastanneista tyontekijoista oli arvioi-
nut, ettd heidan tydpanostaan arvostetaan (Kuittinen & Utriainen, 2016, s. 46).
Matriisiasteikon vaittamien "koen tyoni merkitykselliseksi” ja "koen, etta tyotani
arvostetaan” perusteella vastaajista suurin osa kokee edelleen, ettd heidan
tydnsa on merkityksellista ja heidan tyétaan arvostetaan. Kuitenkin ristiriita tahan

tuo se, etta jopa 60 % vastaajista olivat harkinneet viimeisen kahden vuoden
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aikana vaihtavansa tydpaikkaa. Avoimien kysymysten perusteella muutama vas-

taaja koki, etta heidan tyotaan ei arvosteta tarpeeksi.

Tyohyvinvointiin myodnteisesti vaikuttavista tekijoista kysyttaessa, anetuista vas-
tausvaihtoehdoista suurimman vastausprosentin sai vastausvaihtoehto tyoyh-
teiso. Useissa aiemmissa hoitajien tydhyvinvointia koskevissa artikkeleissa ja tut-
kimuksissa tyoyhteisd on koettu merkityksellisena, tyotyytyvaisyytta tukevana

asiana (Lu, ym. 2019).

8.2 Eettisyys ja luotettavuus

Opinnaytetydbmme aihe on lahella sydantamme, koska olemme kaikki tydsken-
nelleet kotihoidossa useita vuosia. Taman vuoksi yhtena haasteena oli katsoa
aihetta muustakin kuin tyontekijanakokulmasta, mielestamme kuitenkin onnis-
tuimme tarkastelemaan aihetta objektiivisesti. Opinnaytetyon tutkimustulosten
luotettavuuteen vaikuttava tekija oli vahainen vastaajien maara. Kysely lahetettiin

72 tyontekijalle ja 20 heista vastasi kyselyyn.

Tutkimuskyselyyn osallistuvat tyontekijat tayttivat lomakkeen anonyymisti, eli ke-
neltakaan ei keratty henkildtietoja tai muita tietoja, joista vastaajan olisi voinut
tunnistaa. Kysely toteutettiin sahkoisella kyselylomakkeella verkossa, Webropo-
lin kautta, joka on luotettava ja tietoturvallinen sivusto (Webropol OY, i.a.). Kyse-
lyyn vastaaminen, oli taysin vapaaehtoista. Saatekirjeeseen laitoimme riittavat ja
tarvittavat tiedot opinnaytetydon aiheesta seka kyselyn sisallosta. Kasittelimme
saamaamme aineistoa vastuullisesti ja luottamuksellisesti seka huolehdimme ai-

neiston sailyttamisesta ja havittamisesta asian mukaisesti.

8.3 Ammatillinen kasvu

Opinnaytetyoprosessi eteni Diakonia ammattikorkeakoulun ohjeiden mukaisesti.

Vaikka prosessin varrella oli myds haasteita, osin meista riippumattomista syista,

on niistd selvitty. Opinnaytetyota tehdessd olemme oppineet ymmartamaan
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paremmin kotihoidon haasteita ja siihen vaikuttavia tekijoita mydés muutoin kuin
tydntekijan nakdkulmasta. Saimme lisda ymmarrysta keskeisista kotihoidon ty6-
hyvinvointiin vaikuttavista asioista seka asioista, joita kehittamalla voisi tyonhy-

vinvointia viela parantaa.

Olemme oppineet ymmartamaan oman tyéhyvinvoinnin ja organisaation tyohy-
vinvoinnin merkitykset ja mitka tekijat niihin vaikuttavat. Opimme ymmartamaan,
kuinka suuri merkitys on pitdd omasta tyohyvinvoinnista huolta ja mitka tekijat
siihen vaikuttavat. Jokaisella tyontekijalla on vastuu omasta tyohyvinvoinnista ja
sen yllapitamisesta. Riittava lepo, uni seka monipuolinen ravitsemus lisaavat tyo-
hyvinvointia. Lisaksi harrastukset, vapaa- aika, ystavat ja perhe seka positiivinen
asenne vaikuttavat positiivisesti tydhyvinvointimme. Organisaatioon vaikutta-
vista tyohyvinvoinnin tekijoista ymmarryksemme kasvoi johtamisen merkityksella,

ja miten se vaikuttaa koko tydyhteison tyohyvinvointiin.

Olemme oppineet etsimaan luotettavaa ja tutkittua tietoa eri tiedonhakukanavia
kayttaen. Tiedonhaku oli aluksi kaikille haasteellista, koska emme olleet aiemmin
kansainvalisia lahteita kayttaneet. Prosessin edetessa tiedonhaku kuitenkin hel-
pottui. Sairaanhoitajan tyossa tdama on tarkea taito, koska tietoa tulee osata etsia
ja tarkastella kriittisesti luotettavista lahteista. Opinnaytetyon tekeminen heratti

paljon kysymyksia ja erilaisia tunteita laidasta laitaan.

Kyselylomakkeen ja tutkimustulosten analysointi oli meille uutta ja opimme kayt-
tamaan valmiita kyselylomakkeita tydssamme hyvaksi. Kaytimme tydssamme
Webropol- ohjelmaa, joka antoi meille valmiiksi kyselyiden tulokset prosentteina.
Taulukoiden ja kuvioiden tekoon kaytimme Microsoft Exel ohjelmaa, jonka kay-

tossa koimme myo0s alkuvaikeuksien jalkeen onnistumisen tunteita.

8.4 Tutkimuksen hyddyntaminen ja jatkokehittely

Mielestamme tutkimustuloksia voidaan hyddyntaa tyohyvinvoinnin paranta-

miseksi nostamalla tutkimuksesta asioista, joiden tyontekijat kokevat vaikuttavan

tyohyvinvointiin. Kehittamalla naita asioita voidaan tyohyvinvointia parantaa.
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Esimerkiksi tydn suunnittelulla ja tydtehtavien tasapuolisella jaolla voisi olla tyo-
hyvinvointia edistava vaikutus koska tyotehtavien epatasainen jakautuminen oli
yksi tyontekijoiden mainitsema epakohta. Tyontekijat toivoivat myads, etta tyoteh-
tavien tekemiseen olisi riittavasti aikaa. Tyotehtavien priorisoinnilla, tdiden jarjes-
telylla, jopa pienillakin muutoksilla voidaan saada parannusta aikaan. Nykypai-
vana myos erilaiset teknologiset laitteet ja sovelluksen voivat olla helpottamassa
tyota kotihoidossa. Esimerkiksi parhaillaan meneillaan oleva Kotona asumisen
teknologiat ikaihmisille -ohjelma (KATI), on teknologiaa hyddyntava ohjelma.
Tama ohjelma toteutetaan alueellisina hankkeina ja yhtena sen tavoitteena on
parantaa kotihoidon tyontekijoiden tyohyvinvointia seka vahentaa tyontekijoiden
kuormitusta kotihoidossa. (THL, 2022.)

Ongelmakohtien kehittdminen motivoi kaikkia organisaatiossa tydskentelevia ke-
hittymaan ja kehittelemaan omaa tyotansa, joka lisaa positiivisia kokemuksia ja
lisda tyohyvinvointia. Kehittdmalla toimintatapoja voidaan vaikuttaa tydhyvinvoin-
nin, tydyhteison, yksilon seka johtamisen toimintaa myonteisella tavalla. (Ojasalo,
Moilanen & Ritolahti, 2014, 18—20.) Oman tydn kehittdminen auttaa tydntekijaa
samaan onnistumisen tunteita ja synnyttdmaan halua tehda tyd hyvin. (Tyoter-
veyslaitos, i.a.) Opinnaytetyon tuloksista seka johtopaatodksista teemme erillisen
tiedoston ja lahetamme sen Varkauden kotihoidon esihenkildlle seka palvelu-

aluepaallikolle saatekirjeineen.
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LIITE 1. Saatekirje

Hei sind Varkauden kotihoidon tyontekija!

Olemme Diakonia ammattikorkeakoulun toisen vuoden sairaanhoitajaopiskeli-
joita. Teemme opinnaytetydnamme tutkimusta Varkauden kotihoidon tyontekijoi-
den tyOhyvinvoinnista sekd sen kehittamisesta. Tutkimuksellamme haluamme
selvittdd ne syyt, miksi tyontekijat [ahtevat kotihoidosta/miettivat alanvaihtoa ja
toisaalta, mika saa tyontekijat jaksamaan tassa tarkeassa tyossa. Ennen kaikkea
olemme kiinnostuneita Varkauden kotihoidon tyontekijoiden tydhyvinvoinnista,
tydhyvinvointiin vaikuttavista tekijoista seka miten tyohyvinvointia voitaisiin kehit-

taa.

Vastaamalla lyhyeen kyselyyn annat meille arvokasta tietoa tutkimukseemme liit-
tyen! Vastaaminen on vapaaehtoista. Kyselyssa ei kerata henkilotietoja, vastaat
taysin anonyymisti. Vastaukset kasitellaan taysin luottamuksellisesti ja opinnay-
tetyon valmistumisen jalkeen vastaukset havitetaan asianmukaisesti.

Toivomme, etta Varkauden kotihoito saisi tydstamme hyodynnettavaa tietoa tyo-

hyvinvoinnin kehittdmiseen. @) Olemme todella kiitollisia osallistumisestanne, kii-

tos! @

Alla on linkki kyselyyn, linkki sulkeutuu su 20.3.2022.

https://link.webropolsurveys.com/S/D08D043F41C22467

Diakonia ammattikorkeakoulu, Pieksamaki

Sairaanhoitajaopiskelijat Jenni Asikainen, Milka Nahkala ja Piia Jormalainen


https://link.webropolsurveys.com/S/D08D043F41C22467
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LIHTE 2. Muistutusviesti

Hei! Olemme Diakonia ammattikorkeakoulun toisen vuoden sairaanhoitajaopis-
kelijoita ja teemme opinnaytetydonamme tutkimusta Varkauden kotihoidon tyonte-
kijdiden ty6hyvinvoinnista ja sen kehittamisesta. Olemme lahettaneet linkin verk-
kokyselyyn 21.2.2022, jotta paasisitte osallistumaan tutkimukseemme. Toivoi-
simme, ettd ne tyontekijat, jotka eivat ole viela vastanneet kyselyyn, kavisivat
vastaamassa, jotta saisimme kattavasti tietoa tyohyvinvoinnistanne. Tutkimuk-

seen vastaatte taysin anonyymisti eli henkilotietoja ei talla tutkimuksella kerata ja
vastaamiseen menee vain muutama minuutti ©) Jatkoimme vastausaikaa viikolla

eli linkki verkkokyselyyn sulkeutuu su 27.3.2022.

Kiitamme suuresti siitd, ettd mahdollistatte tutkimuksemme onnistumisen ©

Kevat terveisin

Diakonia ammattikorkeakoulun sairaanhoitajaopiskelijat

Jenni Asikainen, Milka Nahkala & Piia Jormalainen

Linkki verkkokyselyyn

https://link.webropolsurveys.com/S/D08D043F41C22467



https://link.webropolsurveys.com/S/D08D043F41C22467
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LIITE 3 Kyselylomake

Kysely Varkauden kaupungin kotihoidon tyontekijoille

Kuinka kauan olet tydskennellyt Varkauden kotihoidossa?

> 0-2 vuotta

a 3-5 vuotta

L 5-10 vuotta

yli 10vuotta
Kuinka kuormittavana koet tydon kotihoidossa? 0 ei lainkaan ja 10 erittdin suuri

kuormitus.

Oletko viimeisen kahden vuoden aikana harkinnut vaihtavasi tyopaikkaa?

Kylla

Seuraavassa asteikossa on asioita, jotka mielestamme liittyvat olennaisesti tyo-

hyvinvointiin. Arvioi, kuinka nama asiat toteutuvat Varkauden kotihoidossa. As-

teikossa on viisi vaihtoehtoa, joilla voit arvioida asian toteutumista.

taysin  osittain en samaa osittain  taysin

eri eri enka eri- samaa samaa
mielta mielta mielta mielta mielta
TyOyhteisoni tyoilmapiiri on hyva o o o .
Tyt?tehtévét vastaavat koulutus- . ~ ~ ~ ~
tani
Minulla on riittavasti aikaa tehda
'S 'S 'S 'S .

tyoni



taysin
eri

mielta

TyoOvalineet ovat toimivat ja niita -

on riittavasti
Koen, etta tyotani arvostetaan

TyOyhteisossani kaikkia kohdel-

laan tasavertaisesti

Saan esimieheltani tarvittaessa tu-

kea
Pystyn vaikuttamaan tyévuoroihini

Moniammatillinen yhteistyd toimii

sujuvasti
Koen tyoni merkitykselliseksi

Turvallisuuteni ei vaarannu tyota

tehdessa

Vastuutehtavat jakautuvat tasai-

sesti tyontekijoiden kesken

osittain
eri

mielta

en samaa osittain

enka eri- samaa

mielta mielta
- .
i {
- .
- .
i {
i {
- .
i {
i {
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taysin
samaa

mielta

Tyoilmapiiri

Yksin tyoskentely

Covid 19- epidemia

Tyon fyysinen kuormitus
Kiire

Tyonkierto

Tyon henkinen kuormitus

Tyonjako
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Tyodvuorosuunnittelu
Asiakasmaara
Koulutuksen puute
Johtaminen
Tyontekijoiden vaihtuvuus
" Palkkaus

Liian vahan tyontekijoita

Muu, mika?

—

Mitka asiat vaikuttavat myonteisesti tydhyvinvointiisi? 1-3 asiaa.

Tyoyhteiso

Johtaminen

Tydvuorosuunnittelu

Mahdollisuus osa-aikatyohon

" Palkkaus

Tyohyvinvointietuudet esim. e-passi
Yksin tyoskentely
Tyoterveyspalvelujen saatavuus

" Asiakkaat

Tyhy-paivat

Tydnjako

Tydnantajan jarjestamat koulutukset
Tyonkierto

Muu, mika?
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Kerro kaksi asiaa, joiden kokisit parantavan tyoh

Kerro kaksi asiaa, joilla itse

Vapaa sana (mielipiteita tyosta, palautetta kyselyn laatijoille ym.)
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