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Opinndytetyon kyselyn vastaukset antoivat selkedn kuvan tyontekijoiden tyohyvinvoin-
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1 JOHDANTO

Tyo6hyvinvoinnilla on suuri vaikutus hoidon tuloksiin ja potilasturvallisuuteen. Ter-
veys ja sen tuoma toimintakyky toimivat perustana hyvélle tyohyvinvoinnille. Aihe on
tarked potilasturvallisuuden takaamiseksi. Opinndytetyon avulla péddstiédn sisélle tyo-
hyvinvoinnin ongelmakohtiin ja niiden kehittdmiseen. Haitallinen stressi, tyouupu-
mus, sairauspoissaolot, sairaana tyoskentely, itseldékitys ja alkoholin liikakdyttd ovat
yleisimpid potilasturvallisuutta heikentdvid ilmenemismuotoja ty6hyvinvoinnin hei-
kentymisen ja henkiloston jaksamisongelmien seurauksena. (Meretoja & Résénen

2014.)

Opinndytetyon tarkoitus oli selvittdd, millaiseksi hoitohenkilsto kokee tyohyvinvoin-
tinsa kotihoidossa. Tavoitteena oli tuottaa tietoa hoitohenkildston tydhyvinvoinnista

kotihoidossa.

Opinndytetyon tilaajana toimii Rauman kaupunki. Yhteyshenkilona toimii kotihoidon
palveluesimies. Rauman kotihoito auttaa ikdantyneitd henkil6itd selviytyméén paivit-
tdisistd toiminnoista kotona, kun asiakas ei endd selviydy niisté itse tai ldheistensd
avulla. Asiakkaan ja hdnen ldheistensd kanssa yhteistyossé tehddén yksilollinen hoito-
ja palvelusuunnitelma. Suunnitelma sisiltdé asiakkaan tarvitsemat palvelut ja tukitoi-

met. Kotihoito tarjoaa erilaisia hoiva- ja tukipalveluita. (Rauma n.d.)



2 TEOREETTINEN TAUSTA

2.1 Kotihoito

Kotihoito koostuu kotipalvelujen, tukipalvelujen seké sairaanhoitopalvelujen palvelu-
kokonaisuudesta. Palvelut sisdltyvdt kunnan lakisddteiseen jérjestdmisvastuuseen,
mitkéd voivat olla joko kunnan tuottamia tai kunnan yksityiselti tai kolmannelta sekto-
rilta ostopalveluina hankittuja. Hoidolla autetaan kotona asuvia eri ikdisid avun tar-
peessa olevia, joiden toimintakyky tilapdisesti tai pysyvisti alentunut. Valtaosa koti-
hoidon asiakkaista on ikdéntyneitd henkil6itd, joilla voi olla useampia terveysongelmia
tai pitkdaikaissairauksia. Muita asiakasryhmid ovat mielenterveyskuntoutujat, vam-
maisasiakkaat ja paihdeasiakkaat. Kotihoidon tavoitteena on tukea kotona asuvan toi-
mintakykyai ja eldménhallintaa niin, ettd hén voi asua mahdollisimman pitkdén turval-
lisesti kotona erilaisten tukipalveluiden avulla. Kotihoitoon kuulu kokonaisvaltainen
hoito ja huolenpito, johon lukeutuu perushoiva, henkildkohtainen hygienia, ravitse-
muksesta huolehtiminen, turvapalvelut ja muut tehtdvét, sairaanhoidolliset ja tervey-
dentilaan liittyvdt toimenpiteet, lddkehoito, seuranta, saattohoito, psykososiaalinen

tuki ja kuntoutus. (Ikonen 2015, 15-19, 23.)

Kotihoidon- ja palveluiden lainsédddédnnon valmisteluista, suunnittelusta sekéd ohjauk-
sesta vastaa sosiaali- ja terveysministerid. Kotipalvelulla ja kotisairaanhoidolla tuetaan
kotona selviytymistd. Kotihoidon ja kotipalvelujen toimintaa myos kehitetéén ja val-
votaan. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos tuottaa erilaisia tilastoja kotihoidon asiak-
kaista. Kotiin annettavia palveluita ja hoitoja valvoo sosiaali- ja terveysalan lupa- ja

valvontavirasto. (Sosiaali- ja terveysministerid www-sivut.)

2.2 Tydhyvinvointi

”Tyodhyvinvoinnin késite on moninainen, eikd yhtd selkedd méaéritelméé ole olemassa.
Kisite on laajentunut tydturvallisuuden ja erilaisten tyShyvinvoinnin puutteen ilmi-
Oistd ja késitteistd kattamaan laaja-alaisesti tyOhyvinvointia kuvaavia ilmiditd.”
(Vénska 2022, 50.) TyShyvinvointi voidaan miéritelld monella eri tasolla. Perustan
kisitemaadrittelylle luovat hyvinvointitekijdt, joihin lukeutuvat yksild, ryhma, esimies,

tyd ja organisaatio. TyOhyvinvointia médriteltdessd tulee huomioida se, ettd se



merkitsee eri asioita eri ihmisille ja silld on monia erilaisia ldhikésitteitd. Lahimpéna
tydhyvinvoinnin késitettd on tyokyky. Yleisen Suomalaisen Ontologian (YSO) mu-
kaan assosiatiivisiksi késitteiksi tyohyvinvoinnin kanssa voidaan katsoa myds ainakin
tyon imu, tydrauha, tyotyytyviisyys ja tyoviihtyvyys. TyShyvinvointiin liittyvilld ke-
hikoilla 16ytyy paljon yhtéldisyyksid, mutta kuitenkin erilaiset painopistealueet. Kai-
kissa tyohyvinvointiin liittyvissd kehikoissa on néhtivissd, ettd tydhyvinvointi on mo-
nen tekijdn summa. Kehikoiden painotukset keskittyvét esimerkiksi sithen kenelle vas-
tuu tydhyvinvoinnista viimeiseksi kuuluu. Esimerkiksi yhdessa voi olla painotuksena
esimieheen liittyvét tekijit, kun taas toisessa yksilo on itse vastuussa omasta tyShyvin-
voinnistaan. (Vénskd 2022, 18-19, 37.) Tyohyvinvointia tarkastellessa keskeisessd
asemassa on tyokyky. Tyokyvyn késitteeseen sisdltyy samoja médritteitd kuin tyohy-
vinvointiin ja se rakentuu ihmisen omien voimavarojen ja tyon vaatimusten vélisesti
tasapainosta. Tyokyky mairitellddn ithmisen fyysiseksi, psyykkiseksi ja sosiaaliseksi
terveydeksi, resursseiksi ja toimintaedellytyksiksi selviytyd tyonteosta tasapainoisesti.

(Vénska 2022, 35.)

Ty6hyvinvoinnin portaat -mallissa kyse on ihmisten perustarpeista suhteessa tyohon
jandiden tarpeiden vaikutuksesta motivaatioon. Malli on luotu vertaamalla ja yhdiste-
lemélld olemassa olevia erilaisia tydkyvyn ylldpitdmisen ja tyohyvinvoinnin edistdmi-
sen malleja sekd midritelmid. Naitd mallien ja médritelmien sisdltjd on yhdistelty
Maslowin tarvehierarkian mukaisesti. Portaat on nimetty tydeldméén sopivin késittein
seuraavasti: terveys, turvallisuus, yhteisollisyys, arvostus ja osaaminen. (Rauramo

2012, 13.)

Terveys on voimavara, jota kannattaa vaalia. Terveyteensd voi jokainen vaikuttaa ter-
veellisten elintapojen kautta. Terveelliset elaméntavat ovat sdédnndllinen liikunta, ter-
veellinen ravinto, tupakoimattomuus, kohtuus alkoholin kaytdssé seka riittdvé lepo ja
uni. Terveyden edistiminen on arvoihin perustuvaa tavoitteellista toimintaa ihmisten
terveyden ja hyvinvoinnin edistimiseksi ja sairauksien ehkdisemiseksi. (Rauramo

2021, 26-27.)

Turvallisuus on yksi ihmisen perustarpeista sekd perusoikeus yhteiskunnassa ja tydssa.
Jokaisella tyontekijilld on oltava oikeus ja mahdollisuus tulla terveend toistd kotiin
kirsimattd tapaturmista, kiusaamisesta, hdirinndstd, tyoperdisistd sairauksista tai epé-

asiallisesta kohtelusta. Turvallisuus liittyy myds toimeentuloon ja tydsuhteen



sdilymiseen. Pelko ja jatkuva epdvarmuus ovat selvid tyon tuloksellisuutta ja tyShy-

vinvointia heikentdvié tekijoitd. (Rauramo 2021, 70-71.)

Yhteisot ja yhteisollisyys ovat ihmisen hyvinvoinnin edellytyksié. Yhteiso on yksildlle
tarked voimavara. Yhteiso voidaan méaritelld alueellisesti rajatuksi vuorovaikutuksen
ja yhteenkuuluvuuden muodostumaksi. Ihmissuhteet tydssé ovat oleellinen tekija tyo-
motivaatiossa, tuloksellisuudessa ja hyvinvoinnissa. Yhteistyokykyinen tydyhteiso
avoimella ja luottamuksellisella ilmapiirilld kykenee myds tuloksellisempaan ty6hon.
Sosiaalisella tuella on suuri vaikutus eldmaéssé esiintyvien paineiden lievittimisessa.

(Rauramo 2012, 104-105.)

Arvostuksen kokeminen ja saaminen on perusedellytys itsetunnon kehittymiselle ja
sdilymiselle. Yksilon kannalta erityisen merkittdvdd on saada arvostusta henkildilti,
joita hén pitdd tirkeind. Arvostuksen osoittaminen tyOyhteisdssd nostaa yhteisollisyy-
den ja yhteistyon tuloksellisuutta. Hyva esimies-alaissuhde sekd arvostava, oikeuden-
mukainen, tasa-arvoinen ja yhdenvertainen johtaminen ovat merkittdvimpia tyokyvyn

ja hyvinvoinnin kasvutekijoitd. (Rauramo 2021, 128-130.)

Osaaminen on niin yksildiden, yhteisdjen, organisaatioiden kuin yhteiskunnankin kil-
pailukyvyn perusta. Ty on yksil6lle polku, mahdollisuus itseilmaisuun, omien kyky-
jen hyddyntdmiseen ja uuden oppimiseen. Hyvinvoinnin kannalta on merkittavaa, etti
ty0 vastaa yksilon ominaisuuksia ja on riittdvin haastavaa. Pddvastuu oppimisesta ja
osaamisen kehittdmisestd kohdistuu kdytannossé yksikdiden esimiehille. Tyontekijille
tarpeeksi haastava ty0 tarjoaa oppimiskokemuksia, oivalluksia ja aikaansaamisen tun-
teita, edistdd tyon tuloksellisuutta, motivaatiota, hyvinvointia ja edelleen kehittymista.

(Rauramo 2021, 146-156.)

Kokonaisvaltainen tyShyvinvointi sisdltdd fyysisen, psyykkisen, sosiaalisen ja henki-
sen tyOhyvinvoinnin. Selvéi on, ettd kaikki osa-alueet vaikuttavat toinen toisiinsa, ti-
min vuoksi tyohyvinvointia tuleekin tarkastella kokonaisvaltaisesti. Kokonaisvaltai-
sen tyohyvinvoinnin edistiminen jaetaan yhteiskunnan, organisaation ja yksilon kes-

ken. (Virolainen 2012, 11-12.)



2.3 Tydhyvinvointiin vaikuttavia tekijoitd

Tyo6hyvinvointiin vaikuttavia tekijoitd voimavaraldhtdisessd mallissa ovat ensimmaéi-
send rakennepddoma, mihin sisdltyvit organisaation tavoitteellisuus, joustava rakenne,
jatkuva kehittyminen ja toimiva tydympéristd. Toinen tekijad johtaminen eli sosiaalinen
paddoma, mihin sisdltyvit osallistuva ja kannustava johtaminen tydyhteisdssd. TyOyh-
teisd kuuluu myds sosiaaliseen pddomaan ja on kolmas tekiji, mihin sisdltyvét tydyh-
teisdn avoin vuorovaikutus, tydyhteisotaidot ja ryhmén toimivat pelisadnndt. Neljin-
tend vaikuttavana tekijanéd on rakennepddomaan kuuluva tydnhallinta, mihin sisdltyvit
mahdollisuudet tydssd ja kannustaminen. Viidentend tekijdnd ndkyy “mind itse” eli
yksilon psykologinen pdéoma sekéd terveys ja kunto. Esimiestyd on myos keskeinen
viidennessa tekijdssd. Ndiden tekijoiden perusteella on todettu, ettd ty6hyvinvoinnin
syntyyn vaikuttavat organisaatio, tydyhteisd, johtaminen ja tyon sekd ihmisen vdlinen

vuorovaikutus. (Manka & Manka 2016, 76.)

Tyo6hyvinvoinnin lahikésitteend pidettyyn tyokykyyn vaikuttavat tydpaikka, tyonteko,
tydyhteiso, yksilon elintavat, terveydentila ja eldméntilanne. Tydkykyéd voidaan tar-
kastella emeritusprofessori Juhani Ilmarisen tyokykytalon avulla. Tyokyvyn talomalli
rakentuu useista ty6hyvinvoinnin osa-alueista, joiden tiedetddn vaikuttavan keskeisesti

tyohyvinvointiin. (Vanskd 2022, 36.)

Tyo6hyvinvoinnin kokemiseen vaikuttavat tyOpaikan, tyonteon ja tydyhteison lisdksi
yksilon omat elintavat ja terveys sekd muu eldmaintilanne, kuten perhe ja eldmin-
asenne. (Virolainen 2012, 12). Yleisimpid tyopahoinvoinnin tekijoitd ovat tyon kiirei-
syys sekd stressi. Merkittdviand tyohyvinvointia heikentdvand tekijdnd voidaan pitdd
myo0s epavarmuutta tyOpaikalla. TyOpaikkakiusaaminen on vakava ongelma, mika sel-

vésti vaikuttaa yksilon tydhyvinvointiin. (Virolainen 2012, 30.)

Vinskédn (2022) mukaan tutkimusympéristdsséd tyohyvinvointiin vaikuttavia tekijoita
ovat ty0yhteison johtaminen, oman tydyksikon toiminta ja vuorovaikutus, tyon haas-
teellisuus ja ammatillinen itsetunto, oma tyokyky, ergonomiaongelmat ja ylikuormitus
tyOssd, hdiridtekijét, sitoutuminen ja motivaatio sekd muutoksen kokeminen ja tyopai-
kan suosittelu muille. Vénskén (2022) tutkimuksessa tyShyvinvoinnin osa-alueina oli-
vat ”Organisaatio, johtaminen, esimiesty0”, " Ty0yksikon toiminta ja vuorovaikutus”,
”Tyon haasteellisuus ja ammatillinen itsetunto”, "Tyo0kyky, ergonomiaongelmat ja

kuormitus ty0ssa”, ”Héiridtekijat” ja ’Sitoutuminen, muutos, motivaatio ja suosittelu”.



Organisaatiot tarvitsevat hyvinvoivia tyOntekijditd, jotka ovat samalla hyvin tuottavia.
Useissa tutkimuksissa on todettu hyvén ty6hyvinvoinnin olevan selkeésti yhteydessa
tuottavuuteen. Fysiologisissa perustarpeissa organisaation toiminta niakyy tyokuormi-
tuksen kautta sekd esimerkiksi laadukkaana tydterveyshuoltona. Johtamisella ja esi-
miesty0lld vaikutetaan aina jollain tavalla organisaatioiden koko toimintaan. Tyohy-
vinvointi lisddntyy esimiehen kohdatessa tyOntekijét tasavertaisina yksiloina. Erityi-
sesti vuorovaikutteinen johtaminen vaikuttaa positiivisesti tyohyvinvointiin, tydssi
jaksamiseen ja organisaation jaksamiseen. Sosiaalinen perustarve ilmenee hyvina tyo-
ilmapiirind, yhteistyOn sujumisena ja organisaation toimivina kiytanteini konfliktien
kisittelyssd sekd ulkopuolisten tahojen hyodyntimisessd kuten esimerkiksi tydter-
veyshuollon. Tydntekijit kokevat tyonteon mielekkéénd, jos organisaation johtaminen
on hyvii, silld hyvilld esimiesty0lld ja johtamisella on yhteys koettuun ty6hyvinvoin-
tiin. Tutkimuksissa on osoitettu tydhyvinvoinnin, osaamisen ja asiakastyytyvidisyyden
kulkevan kisi kiddessd. Tyontekijd saa toteuttaa itsedén, kun tyotehtivissd sallitaan
luovuus ja vapaus sekd mahdollistetaan mielekéds ty6 yksilon ja tydyhteison tasoilla.
Organisaatioiden tuloshalukkuuden myo6té voi tyontekijoiden ty6hyvinvoinnista huo-
lehtiminen unohtua ja usein tormétédn kustannusten vihentdmiseen ja tuottavuuden
lisddmiseen, mikd ei saisi tapahtua tyohyvinvoinnin kustannuksella. (Vinskd 2022,

40.)

Nykyéén puhutaan tyonteon kehittdmisestd, miké tarkoittaa toimintaa, jossa tyontekija
kehittdd omaa tyotddn itselleen paremmin sopivaksi mahdollisuuksien puitteissa.
Tama voi merkitd omien unelmien toteutumista nykyisessi tyossd, jossa tyontekiji ot-
taa aktiivisen roolin oman tyonsid kehittaimisessd. Tutkimusten mukaan sosiaali- ja ter-
veysalan tyontekijéit kokevat tyossdén kiirettd ja heilld ei ole paljoakaan vaikutusmah-
dollisuuksia omaan tyomadradnsi. Kiire ja vdhdiset henkildstoresurssit ovat haasteel-
lisia myds hyville perehdytykselle. Hyvé perehdytys parantaa tySturvallisuutta sekd
vihentia poissaoloja ja henkiloston vaihtuvuutta. Esimiehen perustehtéviin kuuluu ra-
kentavan palautteen antaminen. Oikeaoppisen palautteen saaminen auttaa tyonteki-
jOitd menestymain tydssddn sekd vaikuttaa tyontekijoihin innostavasti ja ldhentévasti.
Tyo6hyvinvoinnin positiivista kokemusta tutkimuksen mukaan tuovat palvelumotivaa-
tio, yhteisollisyyden tunne ja yhteisollinen vastuuntunto. Tyontekijit tukeutuvat toi-

siinsa, kun tyon vaatimukset vievit merkittivisti voimavaroja. (Vanskd 2022, 41-43.)
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Haasteelliset tyotehtdvit ja ammatillisen itsetunnon kokemukset kasvattavat tyotyyty-
viisyyttd ja tybhyvinvointia. Liian suuret ammatilliset vaatimukset taas voivat johtaa
kohtuuttomiin sekd tydsuoritusta heikentéviin paineisiin ja pettymykseen. Er-
gonomiaongelmilla seki tyOstd aiheutuvalla stressilld on vaikutusta tyokykyyn ja tyo-
hyvinvontiin. Stressi on usein seurausta ylikuormituksesta, timén takia organisaatioi-
den tulisi tunnistaa selkedmmin tyontekijoille ylikuormitusta aiheuttavat tekijit. Yli-
kuormituksesta seuraa tyduupumus, mikd on tyon imun vastakohta. TySuupumusta
esiintyy usein tyontekijoilld, jotka tekevit pitkid tyopdivid. Tyontekoon liittyvét hai-
riot, kuten ylikuormitus, keskeytykset ja informaatiotulva vaikuttavat negatiivisesti
tydsuoritukseen ja tyShyvinvointiin. Kyseisid héiriditd ovat myods huonosti sujuvat

tyoprosessit sekd ergonomian ja tiedonkulun ongelmat. (Vinskd 2022, 43-45.)

Tyostressi ja konfliktit sekd huono johtaminen ovat tyypillisid tyon hdiridtekijoita.
Tyossd tapahtuneet konfliktit vihentdvét tyontekijoiden tyohyvinvointia sekéd tydyh-
teisOssd koetut vadrinkdytokset lisddvit tyontekijoiden tyopahoinvointia. Tydpaikka-
kiusaaminen lisdé tyontekijin stressid ja sairastavuutta, joten varhainen tydyhteisdon-
gelmiin puuttuminen on hyvin tyohyvinvoinnin johtamisen perusta. Tutkimuksessa on
havaittu, ettd positiivisesti tyohyvinvointiin vaikuttavia tekijoitd ovat hyvé itsetunto,
optimismi ja aktiivinen selviytyminen ja negatiivisesti vaikuttava tekija on pitkéan jat-
kunut tyosyrjintd. Tutkimuksesta tuli ilmi my0s se, ettei tydtovereiden, esimiesten tai
johtajien avulla ollut merkittdvdd vaikutusta tydsyrjinndn kokemukseen. (Vinskd

2022, 45-47.)

Sitoutuminen on tydntekijén vahvaa halua kuulua osaksi organisaatiota ja tydskennell
sen hyvéksi. Sitoutuminen ja ty6hyvinvointi lisddntyvat, kun tyon vaatimukset ja voi-
mavarat ovat keskendén tasapainossa. Vastaavasti vaihtuvuutta voivat aiheuttaa esi-
merkiksi tyytymittdomyys tyotehtdviin, etenemismahdollisuuksien puute, epdoikeu-
denmukainen kohtelu, huono johtaminen ja esimiestyd seké puutteellinen palaute ja
organisaatiomuutokseen liittyvd epdvarmuus. Muutokset koetaan organisaatioissa
kuormittavina, vaikka se olisi positiivista. Vaikutusmahdollisuuksien kokeminen
muutoksessa vaikuttaa kuitenkin positiivisesti koettuun ty6hyvinvointiin. Sitoutunei-
suus organisaatioon ja myonteiseksi koettu muutos lisdévit myos tyohyvinvointia ja
tyOtyytyviisyyttd. Organisaatiossa sisdisesti motivoituneet tyontekijit vaikuttavat tyo-
ilmapiiriin ja heilld on vaikutusta tyontekijoiden hyvinvointiin yleisemminkin. Tyon

imua kokevat tyontekijat ovat onnellisempia, terveempid sekd usein tehokkaita.
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Tyontekijan ulkoista motivaatiota séditelevét palkka, ylennykset tai tunnustukset.

(Vinska 2022, 47-50.)

3 AIKAISEMMAT TUTKIMUKSET JA KIRJALLISUUSHAKU

Kaytimme kirjallisuushaussa seuraavia tietokantoja: Google Scholar, Medic ja Samk
Finna. Sisdénottokriteereind oli alle 10 vuotta vanha, suomenkielinen ja keskittyi tyo-
hyvinvointiin hoitotydssd. Tutkimuksia hyvéksyttiin tyohon kuusi kappaletta. Haku-
sanat olivat kotihoito, hoitotyd, hoitohenkil6std, henkildstd, tydhyvinvointi, tydter-
veys, tyokyky, jaksaminen, palautuminen ja kuormitus. Tutkimukset on avattu tauluk-

koon tyon lopussa (Liite 1).

Perkio-Mikeld ym. (2021) on tehnyt tutkimuksen kotihoidon tydntekijoiden tyohyvin-
voinnista. Tutkimuksen tarkoituksena oli tutkia ty6hyvinvointia ja tydstd palautumista
Kuopion kaupungin kotihoidon tydntekijoilld. Tdsséd tutkimuksessa tydyhteison sekd
omassa tyOhyvinvoinnissa tapahtui pientd laskua vuosien 2019 ja 2020 vililla, ei kui-

tenkaan merkittdvid muutoksia.

Saulamaa (2019) on tehnyt tutkimuksen sairaanhoitajien tyduupumuksesta vuonna
2019. Tutkimuksen tarkoituksena oli kuvata syitd sairaanhoitajien tyduupumukseen
hoitoty0ssi ja keinoja siitd toipumiseen. Tutkimus toteutettiin Suomessa tydskentele-
villd sairaanhoitajilla. Lopputuloksena tyGuupumusta hoitotydssé aiheuttivat hoito-
tyon vaativuus, huono johtaminen, puutteelliset tydolot, huono tydilmapiiri seké eri-

laiset henkilokohtaiset tuntemukset.

Hirvonen (2018) tutki vuorotyotéd tekevien sairaanhoitajien tyohyvinvointia peruster-
veydenhuollossa. Pro Gradu -tutkielman tarkoitus oli selvittdd vuorotdita tekevien sai-
raanhoitajien tyohyvinvointia perusterveydenhuollossa ja sitd ldhdettiin selvittdmééan
tarkoituksesta rakennetulla kyselylomakkeella. Yksilon tydhyvinvointiin liittyvét osa-
alueet olivat elaméntilanne, terveys, osaaminen ja motivaatio. Hoitajista yli puolet ar-
vioivat oman ja tydyhteisonséd tyohyvinvoinnin hyviksi. Liséksi yli puolet hoitajista

arvioi, ettd kotiasiat eivét hdiritse ty6hon keskittymistd kuin harvoin.
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Haapalan tutkimus (2012) pohti tydnohjauksen ja tydhyvinvoinnin véistd suhdetta.
Tutkimuksen oli tarkoitus selvittdd, voidaanko sairaanhoitajien tyohyvinvointia edis-
tad tyonohjauksen avulla. Tydnohjauskokemuksien onnistumisia arvioitiin tyénoh-
jauksen evaluointimittarilla (MCSS). QPSNordic yleiskyselylld mitattiin tyotyytyvéi-
syyttd eri osa-alueilla ja tyduupumusta mitattiin MBI-GS mittarilla. Tutkimuksessa to-
dettiin, etteivdt tyon kuormitustekijdt ja tyonohjauksen onnistuminen ole yhteydessi
toisiinsa. Tutkimus kuitenkin vahvisti aiemmissa tutkimuksissa esille tulleita ilmidita

tyonohjauksen positiivisista yhteyksistd moniin tyon eri osa-alueisiin. (Haapala 2012.)

Vinska (2022) teki véitdskirjan tyohyvinvoinnista ja sen kehittdmisesté julkisessa or-
ganisaatiossa. Tutkimuksen tarkoituksena oli lisdtd ymmarrysta tyohyvinvoinnin mo-
nimuotoisuudesta ja tuottaa uutta tietoa ty6hyvinvoinnin kehittimishankkeen haas-
teista ja mahdollisuuksista. Tutkimusaineisto oli kerdtty aikaisemmin tehdysté tyohy-
vinvoinnin kehittdmishankkeesta. TyShyvinvoinnin jokaisella osa-alueella nékyi pa-

rannusta ty6hyvinvointi hankkeen myota.

Wasstrom (2018) YAMK opinndytetydssé selvitettiin sairaanhoitajien kokemuksia
tydhyvinvoinnista sekd tydssdjaksamista, myos millaisella johtamisella tydhyvinvoin-
tia voidaan edistdd. Tavoitteena oli hyodyntdd saatuja tutkimustuloksia edistdméén
tyohyvinvointia, tydssdjaksamista sekd tyohon sitoutumista sairaanhoitajilla. Opin-
néytety0 toteutettiin kvalitatiivisena ja tutkimusaineistona toimi yksiloidyt teemahaas-
tattelut, johon osallistui 11 tyontekijdd. Sairaanhoitajat kokivat tyon mielekkdéna sekd
itsendisend. Tauot ovat merkittdva osa tyohyvinvointia edistdvid. Kollegoiden tuki
merkittdvad. Johtamisella iso vaikutus. Jatkuvat muutokset kokeiluina seki vaikutta-

misen mahdollisuudet viahentédvit ty0ssé jaksamista.

4 TARKOITUS, TAVOITE JA TUTKIMUSKYSYMYS

Opinndytetyon tarkoituksena oli selvittdd hoitohenkildston tyohyvinvointia kotihoi-

dossa. Tavoite oli tuottaa tietoa hoitohenkildston tyShyvinvoinnista kotihoidossa.
Tutkimuskysymys on:

1. Millaiseksi hoitohenkildsto kokee tydhyvinvointinsa kotihoidossa?
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5 OPINNAYTETYON TOTEUTUS

5.1 Opinndytetyon aikataulu

Opinndytetyon aikataulua kuvataan alla olevassa kuviossa 1. Siind aikataulua on ku-
vattu kuukausi kerrallaan, mité vaiheita on ollut missikin kuukaudessa. Opinndytetyo
aloitettiin helmikuussa aiheen valinnalla ja yhteydenotolla opinndytetyon tilaajaan.
Opinndytetyon suunnitelmaa aloitettiin tekeméan huhti-toukokuun aikana 2022. Opin-
ndytetyOlle suunniteltiin valmistumisaika joulukuulle 2022. Kesdn aikana etsimme
teoriatietoa tyohyvinvoinnista sekd tyohyvinvoinnin portaista- ja vaikuttavista teki-

joistd. Elokuussa laadimme kyselyd, sekd viimeistelimme opinndytetydsuunnitelmaa.

Syyskuussa opinndytetyd suunnitelma hyviksyttiin ja se ldhetettiin tilaajalle, joka
myo0s hyviksyi sen. Tdmén jdlkeen teimme opinndytetydsopimuksen ja l&hetimme tut-
kimuslupa-anomuksen. Tutkimuslupa ja opinnédytetydsopimus saatiin lokakuun puo-
lessa vilissd hyvaksyttyd. Kyselylomake (Liite 3) ldhetettiin sahkopostitse tilaajalle,
joka laittoi kyselyn eteenpdin tyontekijoille. Kysely aloitettiin 17.10.2022 ja sen vas-
tausaika oli kaksi viikkoa. Marraskuun alussa aloimme kidyméién ldpi vastauksia ja

analysoitiin niitd. Opinnédytetyd valmistui joulukuussa 2022.

Aiheen valinta Yhteydenotto tilaajaan

Maalis-huhti-
toukokuu

Opinndytetyon suunnitelman teko Tyoharjoittelu

Teoriatiedon

P Teoriataustan luominen
etsimistd

Sveslilomakieen Opinnaytetyésuunnitelman teko

suunnittelu
Suunnitelma hyvaksyttiin Suunnitelman lahteys tilaajalle
Rauman kaupungin tutkimuslupa Samk-sdhkoinen Kysely toteutettiin
hyvaksytty lupahakemus hyvaksytty 17.10.-30.10.2022
Aineiston analysointi Opinnaytetyon kirjoittaminen

Opinnaytety6 valmistui

Kuvio 1. Opinnéytetyon aikataulu
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5.2 Tutkimusmenetelma

Opinndytetyon tutkimusmenetelmiksi valikoitui miéréllinen eli kvantitatiivinen tutki-
musmenetelmd. Sen hy6tynd on laajan tutkimusaineiston kerddaminen, kyselyn avulla
voidaan tutkimukseen saada paljon henkil6itd seké kysya paljon asioita. Kyselylomak-
keen etuna on myds nopeus seké aineiston vaivaton saanti. (Hirsjarvi ym. 2009, 195-
196.) Tulosten analysointi on yksinkertaista, koska vastaukset ovat selkeitd, moniva-
lintakysymysten vuoksi. Tulleista vastauksista voidaan tehdi erilaisia kaavioita ja ku-

vioita, joiden avulla voi tehdi erilaisia johtopdétoksia.

Kvantitatiivinen tutkimusmenetelmi on tutkimustapa, jossa késitelldén tutkittavia asi-
oita numeraalisesti. Tutkittava tieto saadaan numeroina tai aineisto ryhmitelldan nu-
meeriseen muotoon. Numeroina tulleet tiedot tulkitaan sekid selitetddn sanallisesti.
Kvantitatiivinen tutkimusmenetelmd vastaa kysymyksiin, kuinka paljon, kuinka
monta ja kuinka usein. (Vilkka 2007, 14.) Kvantitatiivinen tutkimus kohdistuu muut-
tujien mittaamiseen seka tilastollisten menetelmien kdytt6n. Muuttujat voivat olla
riippumattomia eli selittdvia tai riippuvia eli selitettdvid. (Kankkunen & Vehvildinen-

Julkunen 2017, 55.)

5.3 Kyselylomakkeen laadinta

Aineistonkeruumenetelméksi valikoitui kysely kotihoidon hoitohenkildstdlle, joka to-
teutettiin kyselylomakkeella. Kyselylomakkeen eli mittausvilineen laadinta on kriitti-
sin vaihe kvantitatiivisessa tutkimuksessa. Mittarin tulee olla sisélloltddn tutkimusil-
midta kattavasti mittaava ja tarpeeksi tdsmaillinen. Kyselylomakkeen perustana onkin
tarkedd olla kattava ja luotettava kirjallisuuskatsaus. Mittausvélineen laatiminen aloi-
tetaan kaytettidvien késitteiden médrittelylld. Késitteet rajataan ja niille annetaan méaa-
ritelmat. Mééritelmét ovat teoreettisia, joten ne perustuvat olemassa olevaan tietoon.
Kisitteet médritellddn kisiteanalyysin avulla. Méadritellyt kdsitteet operationalisoidaan

mitattavaan muotoon. (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2013, 114-115.)

Kysely toteutettiin verkkokyselynd Google Forms-tyokalun avulla. Kyselylomakkeen
laadinta perustui ty6hyvinvoinnin teoriatietoon seké aikaisempiin tutkimuksiin (Rau-
ramo 2012, Hirvonen 2018). Kyselylomake siséltdd yhteensd 32 kysymysti, jotka ja-

ettiin kuuteen eri osa-alueeseen. Ensimmadisessd osassa kysyttiin taustatietoja
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(kysymykset 1-5). Toisessa osiossa selvitettiin asioita liittyen terveyteen, muun mu-
assa stressistd, kuormittavuudesta (kysymykset 6-11). Kolmannessa osiossa selvitet-
tiin turvallisuutta tyGympéristosséd ja my0s tyoyhteisossa (kysymykset 12-16). Neljan-
nessd osassa selvitettiin tyOyhteisollisyyttd ja miten se toteutuu (kysymykset 17-21).
Viidennessi osassa kysyttiin arvostuksesta ja miten se toteutuu tyossd (kysymykset
22-27). Viimeisessd osiossa kysyttiin osaamisesta, muun muassa onko mahdollisuutta
kehittdd osaamista tai onko osaaminen riittdvdd (kysymykset 28-32). Néistd kaikista
osa-alueista kysyttiin monivalintakysymyksié, joissa annettiin valmiit vastausvaihto-
ehdot. Monivalintakysymysten kysymysmuoto on standardoitu, miki tarkoittaa, ettd

ne ovat vakioitu eli ovat vertailukelpoisia. (Vilkka 2021, 85).

Kyselyt tulee aina testata, ennen virallista kyselyn toteuttamista. Testaajien tulisi arvi-
oida kyselyd ja sen toimivuutta kriittisesti. Testaajat antavat palautetta ja mahdollisia
kehitysehdotuksia kyselylomakkeesta. (Vilkka 2021, 88.) Kyselyn esitestaus toteutet-
tiin viiden sairaanhoitajaopiskelijan kesken syyskuun 2022 loppupuolella. Opinndyte-
tyon tekijd toimitti kyselylomakkeen sidhkdisesti vastaajille. Esitestaajille kerrottiin
kyselystd ja pyydettiin siitd palautetta. Kaikki viisi esitestaajaa vastasivat kyselyyn.
Palautteet olivat hyvid, kysymykset ja ulkoasu olivat selkeitd ja vastaaminen oli help-
poa. Yksi huomio tuli, ettd kysymykset tulisi olla pakollisina, jos haluaa kaikkiin ky-
symyksiin vastaukset ja timd asia vield korjattiin kyselyyn. Esitestaajien tdyttdmat lo-

makkeet poistettiin tutkimusaineistosta.

5.4 Aineiston keruu

Ennen tutkimusaineiston kerdamisti, tulee tutkimuslupaa anoa tutkimusorganisaation
johdolta (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2009, 180). Tutkimuslupaa anottiin
Rauman kaupungin sosiaali- ja terveysjohtajalta. Tutkimuslupa saatiin 12.10.2022.
(Liite 2). Opinndytetyon tekemisestd laadittiin my6s kirjallinen sopimus opinnéyte-

tyon tilaajan eli kotihoidon palveluesimiehen ja opinndytetyon tekijoiden kesken.

Aineisto kerdttiin Rauman kaupungin kotihoidossa. Kohdejoukkona oli kotihoidon
tyontekijit. Aineistonkeruumenetelménd kaytettiin sdhkoistd kyselylomaketta, jonka

avulla saatiin selville kotihoidon hoitohenkil6ston kokemuksia tyohyvinvoinnistaan.
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Kyselylomakkeen yhteyteen tehtiin saatekirje vastaajille (Liite 3). Saatekirjeessé ker-
rotaan mika tutkimus on kyseessd, sen tarkoituksena on myds motivoida vastaajaa lo-
makkeen tdyttimiseen. (Heikkild 2014, 59). Saatekirjeessd kerrottiin yleisesti tutki-
muksesta ja tutkittavan oikeuksista. Saatekirjeessd oli myds opinndytetyOntekijoiden
yhteystiedot, mikéli tulee kysyttavad. Saatekirjeessd my0s kerrottiin tutkimuksen luot-
tamuksellisuudesta sekd vastaajan anonymiteetin sdilymisestd. Saatekirje myos sisélsi

ohjeistusta kyselyyn.

Kyselylomakkeen linkki sekd saatekirje ldhetettiin tilaajalle, joka ldhetti nimaé eteen-
pdin kotihoidon tyontekijdille. Kysely toteutettiin 17.10.-30.10.2022 vélisend aikana.
Kotihoidon henkildstd vastasi kyselyyn anonyymisti ja vapaacehtoisesti, tietden heidén
oikeutensa. TyOntekijét vastasivat kyselyyn tyoajallaan. Vastauksia kyselyyn saatiin

yhteensd 54 kappaletta, joista hyviksyttiin opinndytetyohon 48 kappaletta (n=48).

5.5 Aineiston analyysi

Kyselylomakkeet laadittiin Google Forms—tydkalun avulla, kyseessa oli siis e-lomake.
Vastauslomakkeet tarkistettiin ja kdytiin jokainen yksitellen l&pi. Ndin huomattiin, ettd
kuusi vastaajaa oli jattdnyt joihinkin kysymyksiin vastaamatta, joten ndmi vastauslo-
makkeet hylittiin, koska kyselyssé ei pitdnyt olla mahdollisuutta jattdd kysymyksid
viliin vastaamatta. Vilkka (2005) mukaan puutteellisesti tdytetyt lomakkeet tulee pois-
taa aineistosta. Pddtimme ottaa tutkimukseen mukaan vain tdydet kyselylomakkeet ja

ndin vastaajien médrd pysyi samana jokaisessa kysymyksessa.

Google Formsin avulla saadut tulokset havainnollistettiin kuvioiksi, jotka vielé rapor-
toitiin myds sanallisesti. Saadut tulokset raportoitiin prosentteina. Vastausten frek-

venssit ovat nakyvilld kyselylomakkeen liitteessd (Liite 4).

17



6 TULOKSET

Tyo6hyvinvointikyselyssd oli kuusi osa-aluetta. Seuraavaksi vastauksia avataan kirjal-
lisesti ja havainnollistetaan kuvioiden avulla. TyShyvinvointikyselyyn vastasi 54 ko-

tihoidon hoitajaa, joista hyviksyttiin 48. Vastausprosentti siis yhteenséd 28,24%.

6.1 Taustatiedot

Taustatiedoissa tyontekijoiltd kysyttiin ikd4, ammattinimikettd, tyovuosia kotihoi-

dossa, sekéd tyohyvinvoinnista tdlla hetkelld ja mitd se on ollut parhaimmillaan.

Kolmasosa (33,3%) vastaajista oli idltddn 51-60-vuotiaita. Reilu viidesosa (22,9%)
vastaajista oli 41-50-vuotiaita. Vastaajista 18,8% oli 31-40-vuotiaita ja toiset 18,8%

oli 21-30-vuotiaita. Alle 20-vuotiaita oli 2,1% ja yli 60-vuotiatia 4,2%. (Kuvio 1.)

Ika

48 vastausta

@ alle 20 vuotta
@ 21-30 vuotta
31-40 vuotta
@ 41-50 vuotta
@ 51-60 vuotta
@ +60 vuotta

Kuvio 1. Kotihoidon tyShyvinvointikyselyyn vastanneiden ikd (n=48)

Vastanneista suurin osa (89,6%) oli ldhihoitajia, joka kymmenes vastaajista oli sai-

raanhoitajia. (Kuvio 2.)
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Ammattinimike
48 vastausta

@ Sairaanhoitaja
@ Lahihoitaja
@ Joku muu

Kuvio 2. Kotihoidon tyontekijéiden ammattinimike (n=48)

Kyselyyn vastanneista suurin osa (41,7%) oli tydskennellyt kotihoidossa alle viisi
vuotta. Vastaajista 35,4 prosenttia tyontekijoisté oli tydskennellyt 6-15 vuotta koti-
hoidossa. Noin viidesosalla (20,8%) tydvuosia kotihoidossa oli 16-25 vuotta. Yli 26

tyovuotta oli vain 2,1 prosentilla vastaajista. (Kuvio 3.)

Tyovuodet kotihoidossa
48 vastausta

@ alle 5 vuotta
® 6-15 vuotta
@ 16-25 vuotta
@ 26+ vuotta

Kuvio 3. Kotihoidon tydntekijoiden tydvuodet kotihoidossa (n=48)
Tyontekijoistd yli puolet (54,2%) kokivat tdimédn hetkisen tyShyvinvointinsa kohta-

laiseksi. Alle puolet (41,7%) kokivat tyohyvinvointinsa hyviksi. Pieni osa vastaajista

(4,1%) koki ty6hyvinvoinnin huonoksi. (Kuvio 4.)
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Millainen on tdman hetkinen tydhyvinvointisi?
48 vastausta

@ Hyva
@ Kohtalainen
@ Huono

Kuvio 4. Tyontekijoiden timénhetkinen tydhyvinvointi (n=48)

Suurin osa (95,8%) koki tydnhyvinvointinsa parhaimmillaan olleen hyvi. Vain pieni
osa (4,2%) koki tydhyvinvointinsa olleen parhaimmillaan kohtalainen. (Kuvio 5.)

Millainen on ollut tydhyvinvointisi parhaimmillaan?
48 vastausta

@ Hyva
@ Kohtalainen
@ Huono

Kuvio 5. Minkélainen on ollut tyontekijdn hyvinvointi parhaimmillaan (n=48)

6.2 Terveys

Kyselyyn osallistuneilta tyontekijoiltd kysyttiin, kuinka usein kokee tyonsd kuormit-
tavaksi, kokeeko tyOssddn kiirettd ja stressid. Onko tydpaikalla mahdollisuutta pitdd
lakisditeiset tauot, miten palautuu tyovuorojen vélissd sekéd kuinka usein on sairaus-

poissaoloja.

Suurin osa (43,8%) vastaajista kokee tyonsd kuormittavaksi viikoittain. Reilu kolmas

osa (37,5%) kokee tyon kuormittavaksi kuukausittain. Vastaajista 14,6 prosenttia
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kokee tyon kuormittavaksi pivittiin ja vain 4,1 prosenttia vastaajista ei koe lainkaan

tyotd kuormittavaksi. (Kuvio 6.)

Koen tyoni kuormittavaksi
48 vastausta

@ Paivittain

@ Viikoittain

@ Kuukausittain
@ En koskaan

Kuvio 6. Tyon kuormittavuus (n=48)

Yli puolet vastaajista (52,1%) kokee tyossdin kiirettd viikoittain. Kuukausittain kii-
rettd kokee vastaajista reilu neljdsosa (27,1%). Paivittéin kiirettd kokee 16,7 prosent-

tia. Ty0Osséén ei koe kiirettid koskaan 4,1 prosenttia vastaajista. (Kuvio 7.)

Koen tydssani kiiretta
48 vastausta

@ Paivittain

@ Viikoittain

@ Kuukausittain
@ En koskaan

Kuvio 7. Ty0ssd kokema kiire (n=48)
Viikoittain stressid koki tydssdén reilu kolmasosa (37,5%). Kuukausittain koki stres-

sid tyOstddn 31,3 prosenttia. Paivittdin reilu viidesosa (22,9%) vastaajista. Stressié ei

kokenut koskaan 8,3 prosenttia vastaajista. (Kuvio 8.)
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Koen tydsséani stressia
48 vastausta

@ Paivittain

@ Viikoittain

@ Kuukausittain
@ En koskaan

Kuvio 8. Ty0sséd kokema stressi (n=48)

Suurin osa vastaajista (72,9%) oli sitd mieltd, ettd tyOpaikalla on mahdollista pitdd
paivittiin lakisddteiset tauot. Vastaajista vihén reilu viidesosa (22,9%) oli sitd mielta,
ettd viikoittain pystyy pitdmiéin tauot ja 4,2 prosenttia oli sitd mieltd, ettd kuukausit-

tain. (Kuvio 9.)

Tyopaikalla on mahdollisuus pitda lakisdateiset tauot
48 vastausta

@ Paivittain

@ Viikoittain

@ Kuukausittain
@ Ei koskaan

Kuvio 9. Lakisééteisten taukojen pitimisen mahdollisuus (n=48)
Reilusti yli puolet (72,9%) vastaajista kokee palautuvansa usein tydvuorojen valissa.

Alle neljdsosa (22,9%) kokee palautuvansa tydvuorojen vilissd vain harvoin. Pieni

osa (4,2%) vastaajista palautuu aina tyovuorojen vilissd. (Kuvio 10.)
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Palaudun hyvin tydvuorojen valissa
48 vastausta

® Aina

® Usein

@ Harvoin

@ En koskaan

Kuvio 10. Palautuminen tydvuorojen vélissd (n=48)

Vastaajista vihin alle puolella (47,9%) on sairauspoissaoloja vuosittain. Noin kol-
mannella osalla (31,3%) harvemmin kuin vuosittain. Alle viidesosalla (18,8%) sai-
rauspoissaoloja on kuukausittain. Viikoittain sairauspoissaoloja on hyvin pienelld
osalla vastaajista (2%). (Kuvio 11.)

Minulla on sairauspoissaoloja
48 vastausta

@ Viikoittain

@ Kuukausittain
@ Vuosittain

@ Harvemmin

Kuvio 11.Kuinka usein on sairauspoissaoloja (n=48)

6.3 Turvallisuus

Tyontekijoilta kysyttiin, kuinka usein kokee tydssddn vikivallan uhkaa tai hen-
kistd/fyysistd vikivaltaa. Kokeeko tyOyhteison ja tydympdriston turvalliseksi. Sekd

kokeeko tydpaikalla itse kiusaamista/syrjintéa.

Vastaajista suurin osa (68,8%) kokee ty0dssdén vikivallan uhkaa harvemmin kuin kuu-
kausittain. Vakivallan uhkaa ei koe koskaan reilu viidesosa (22,9%). Kuukausittain 8,3

prosenttia vastaajista kokee tyossddn vikivallan uhkaa. (Kuvio 12.)
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Koen tydssani vakivallan uhkaa
48 vastausta

@ Paivittain

@ Viikoittain
Kuukausittain

@ Harvemmin

@ En koskaan

Kuvio 12. Vikivallan kokemisen uhka tdissd (n=48)

Yli puolet (60,4%) vastaajista koki henkisté tai fyysistd vikivaltaa harvemmin kuin

kuukausittain. Kuukausittain vékivaltaa kokee 18,8% vastaajista. Pieni osa (4,1%)

kokee vékivaltaa viikoittain. Alle viidesosa (16,7%) ei koe koskaan vékivaltaa ty0s-

sdan. (Kuvio 13.)

Koen tydsséni henkista tai fyysista vékivaltaa
48 vastausta

@ Paivittain

@ Viikoittain
Kuukausittain

@ Harvemmin

@ En koskaan

Kuvio 13. Henkisen tai fyysisen vékivallan kokeminen tdissé (n=48)

Vastaajista yli puolet (60,4%) kokee tydyhteisonsé turvalliseksi usein. Kolmasosa
(33,3%) kokee sen turvalliseksi usein. Vastaajista 6,3% kokee tydyhteison turval-

liseksi silloin tilloin. (Kuvio 14.)
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Koen tydyhteisoni turvalliseksi
48 vastausta

® Aina
® Usein
@ Silloin tallin

@ Harvoin
@ En koskaan

Kuvio 14. Tydyhteison kokeminen turvalliseksi (n=48)

Reilusti yli puolet (72,9%) kokee tydympéristonsd turvalliseksi usein. Vastaajista

14,6% kokee sen turvalliseksi aina. Silloin tilloin turvalliseksi kokee 12,5% vastaa-

jista. (Kuvio 15.)

Koen tydymparistoni turvalliseksi
48 vastausta

® Aina
® Usein

@ Silloin tallin
@ Harvoin
@ En koskaan

Kuvio 15. Tydympériston kokeminen turvalliseksi (n=48)

Suurin osa vastaajista (45,8%) kokee vain harvoin kiusaamista tai syrjintda tyopai-

kallaan. Vastaajista reilu kolmasosa (35,4%) ei koe koskaan. Kuukausittain syrjintia

tai kiusaamista kokee vastaajista 12,5%. Pieni osa (6,3%) vastaajista kokee viikoit-

tain kiusaamista tai syrjimisti. (Kuvio 16.)
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Koen tyopaikalla kiusaamista/syrjintaa
48 vastausta

@ Paivittain

@ Viikoittain

@ Kuukausittain
@® Harvoin

@ En koskaan

45,8% ».

Kuvio 16. Tyopaikalla kokema kiusaaminen/syrjinti (n=48)

6.4 TyOyhteisollisyys

Kotihoidon hoitohenkildstoltd kysyttiin tydilmapiiristd, tyontekijoiden vélisestd vuo-

rovaikutuksesta, tydyhteison tasa-arvoisesta kohtelusta, tyokavereiden vilittdmisestd

ja yhteisten pelisdintdjen noudattamisesta.

Reilusti yli puolet (68,8%) vastaajista koki ilmapiirin olevan usein hyva tydyhteisossa.

Noin viidesosa vastaajista koki tydilmapiirin tyOyhteisdsséd hyvéksi vain silloin tdlloin.

Loput vastaukset (8,3%) oli jakautunut puoliksi vastauksiin aina tai harvoin. (Kuvio

17.)

Tyoyhteisdssa on hyva ilmapiiri
48 vastausta

® Aina

® Usein

@ Silloin tallsin
@ Harvoin

| @ Ei koskaan

22,9%

Kuvio 17. Tydyhteison ilmapiiri (n=48)
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Y1i puolet (56,3%) vastaajista koki tyontekijoiden vélisen viestinndn sujuvaksi usein.
Vastaajista 35,4% koki tyontekijoiden vilisen viestinndn sujuvaksi silloin tilloin.

Pieni osa vastaajista (8,3%) koki viestinnédn sujuvaksi harvoin. (Kuvio 18.)

Tyétekijoiden valinen viestintd on sujuvaa
48 vastausta

® Aina
® Usein
Silloin talléin

@® Harvoin
@ Ei koskaan

Kuvio 18. Tydntekijoiden vélinen viestintd (n=48)

Enemmisto vastaukset jakautuivat aika lailla puoliksi. TyOyhteison kohtelun kokivat
tasa-arvoiseksi usein vastaajista 47,9% kun taas vastaajista 37,5% kokivat vain sil-
loin tdlloin. Vastaajista 8,3% koki tydyhteison kohtelun tasa-arvoiseksi aina. Harvoin

kohtelun tasa-arvoiseksi kokivat vastaajista 6,3%. (Kuvio 19.)

Tyoyhteisossa kohtelu on tasa-arvoista
48 vastausta

® Aina
® Usein
Silloin talléin

@ Harvoin
@ Ei koskaan

Kuvio 19. Tydyhteison tasa-arvoinen kohtelu (n=48)

Enemmistd vastaajista kokivat tydkavereiden vélittdmisen tapahtuvan usein (60,4%).
Vain 8,3% vastaajista kokivat tyokavereista vilittdmisen tapahtuvan aina. Noin nel-
jasosa (27,1%) vastaajista kokivat tyokavereista vélittimisti silloin tilloin. Loput vas-

taajista kokivat tyokavereista vélittdmistd harvoin. (Kuvio 20.)
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Tyoyhteisdssa valitetdan tyokavereista
48 vastausta

® Aina

® Usein

@ Silloin tallin
@ Harvoin

@ Ei koskaan

Kaavio 20. Tyokavereista vilittdminen ty0yhteisossd (n=48)

Vastaajista enemmistd (56,3%) koki yhteisid pelisddntdjd noudatettavan usein. Vas-
taajista 29,2% koki yhteisten pelisddntdjen noudattamista silloin tilloin ja vastaajista

12,5% koki harvoin yhteisten pelisdént6jen noudattamista. (Kuvio 21.)
TyOyhteisdssa noudatetaan yhteisia pelisaantoja
48 vastausta

® Aina
® Usein

@ Silloin tallsin

@ Harvoin

@ Ei koskaan
— |

Kuvio 21. Tydyhteison pelisdéntdjen noudattaminen (n=48)

6.5 Arvostus

Hoitohenkilostoltd kysyttiin rakentavan palautteen saamisesta, tydssid kokemasta ar-
vostuksesta, oman tyon arvostuksesta, tyon merkityksestd, tyOyhteison johtamisesta ja

palkan riittdvyydesta.

Suurin osa vastaajista vastasivat saavansa rakentavaa palautetta tydstd harvoin

(47,9%) tai silloin télloin (43,8%). Vain muutama vastaajista (4%) koki saavansa
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rakentavaa palautetta tyOstd usein. Muutama vastaaja (4%) koki, ettei saa koskaan ra-

kentavaa palautetta tyostdnsa. (Kuvio 22.)

Saan rakentavaa palautetta tyostani
48 vastausta

@ Usein
47,9% @ Silloin talldin
@ Harvoin

@ En koskaan

el
‘

43,8%

Kuvio 22. Rakentava palaute tydstd (n=48)

Enemmisto vastaajista (68,8%) kokee tydssddn arvostusta silloin télldin. Joka kymme-
nes vastaajista kokee arvostusta usein tyossdan. Loput 20,8% vastaajista kokivat ar-

vostusta ty0ssdédn harvoin. (Kuvio 23.)

Koen tydsséni arvostusta
48 vastausta

@ Usein

@ Silloin t&lldin
@ Harvoin

@ En koskaan

Kuvio 23. Tyossd kokema arvostus (n=48)

Vastaajista 27,1% kokee aina tekevénsd arvokasta tyotd. Saman verran vastaajista eli
27,1% koki tekevdnsd arvokasta tyoté silloin tilloin. Suurin osa vastaajista (43,7%)
koki tekevinsd arvokasta tyotd usein. Muutama vastaaja kokee tekevinséd arvokasta

tyotd harvoin. (Kuvio 24.)
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Koen tekevani arvokasta tyota
48 vastausta

® Aina

® Usein

© Silloin talléin
@ Harvoin

@ En koskaan

Kuvio 24. Ty6n arvostus (n=48)

Vastaajista 39,6% vastasivat tyon olevan toimeentulon mahdollistaja. Vastaajista
43,7% ajattelevat tyon olevan ammatti/ura. Vastaajista 16,7% vastasivat tyon olevan

kutsumus. Yksikddn vastaajista ei kokenut tyon olevan eldméantehtdva. (Kuvio 25.)

Mité tydsi sinulle merkitsee
48 vastausta

@ Tyd on valttamatén paha

@ Tyd on toimeentulon mahdollistaja
@ Ty6 on ammatti/ura

@ Tys on kutsumus

@ Tyo on elamantehtava

Kuvio 25. Tyon merkitys (n=48)

Vastaajista suurin osa (39,6%) vastasi johtamisen olevan hyviai silloin tdlloin. Toiseksi
suurin vastaaja ryhmia (31,3%) vastasi kokevansa tyOyhteison johtamisen hyviksi
usein. Vastaajista 20,8% kokivat tydyhteison johtamisen hyvéksi harvoin. Loput vas-
taukset (8,3%) jakautuivat melko tasaisesti vastauksiin aina tai en koskaan. (Kuvio

26.)
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Koen tydyhteisdn johtamisen hyvaksi
48 vastausta

® Aina

® Usein
Silloin talloin

@ Harvoin

@ En koskaan

Kuvio 26. Tydyhteison johtaminen (n=48)

Vastaajista suurin osa (43,7%) koki olevansa melko eri mieltd palkan riittdvyydesta
tyon ammatillisiin vaatimuksiin ndhden ja toiseksi suurin vastaaja ryhma (22,9%) koki
olevansa tdysin eri mieltd palkan riittdvyydestd tyon ammatillisiin vaatimuksiin néh-
den. Vastaajista 16,7% koki olevansa melko samaa mieltd palkan riittdvyydestd tyon
ammatillisiin vaatimuksiin ndhden. Vastaajista 14,6% ei osannut sanoa. Muutama vas-
taaja koki olevansa tiysin samaa mieltd palkan riittdvyydestd tyon ammatillisiin vaa-

timuksiin ndhden. (Kuvio 27.)

Koen palkan olevan riittdva suhteessa tydon ammatillisiin vaatimuksiin
48 vastausta

@ Taysin samaa mielta

@ Melko samaa mieltd
En osaa sanoa

@ Melko eri mielta

@ Taysin eri mielta

Kuvio 27. Palkan riittdvyys suhteessa tyon ammatillisiin vaatimuksiin (n=48)

6.6 Osaaminen

Hoitohenkilostoltd kysyttiin oman osaamisen kehittdmisen mahdollisuudesta, riitté-

véstd osaamisesta, omien kykyjen hyddyntdmisestd ja motivaatiosta tyohon.
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Vastaajista 39,6% olivat melko samaa mieltd mahdollisuudesta osaamisen kehittdmi-
seen ja 25% vastaajista taas olivat melko eri mieltd mahdollisuudesta osaamisen ke-
hittdmiseen. Vastaajista noin viidesosa (22,9%) ei osannut sanoa. Vastaajista 10,4%
olivat tdysin samaa mieltd osaamisen kehittimisen mahdollisuudesta. Muutama vas-

taaja oli tdysin eri mieltd osaamisen kehittimisen mahdollisuudesta. (Kuvio 28.)

Minulla on mahdollisuus kehittdd osaamistani
48 vastausta

@ Taysin samaa mielta

@ Melko samaa mieltd
En osaa sanoa

@ Melko eri mielta

@ Taysin eri mieltd

Kuvio 28. Osaamisen kehittdmisen mahdollisuus (n=48)

Yli puolet vastaajista (62,5%) oli melko samaa mielti riittdvéstd osaamisesta. Vastaa-
jista 31,3% koki olevansa tdysin samaa mieltd riittdvéstd osaamisesta. Suurin osa lo-
puista vastaajista vastasivat en osaa sanoa sekd muutama vastaajista oli tdysin eri

mieltd riittdvastd osaamisesta. (Kuvio 29.)

Minulla on riittdva osaaminen ty6tehtaviin
48 vastausta

@ Taysin samaa mielta

@ Melko samaa mieltd
En osaa sanoa

@ Melko eri mielta

@ Taysin eri mielta

Kuvio 29. Riittdvd osaaminen tyotehtéviin (n=48)

Enemmist0 vastaajista (66,7%) olivat melko samaa mieltd mahdollisuudesta omien

kykyjen hyodyntdmisestd. Vastaajista 10,4% olivat tdysin samaa mieltd
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mahdollisuudesta omien kykyjen hyddyntimisestd sekd sama mddrd vastaajista
(10,4%) ei osannut sanoa. Vastaajista 12,5% oli melko eri mieltd mahdollisuudesta

omien kykyjen hyddyntdmisestd. (Kuvio 30.)

Minulla on mahdollisuus hyédyntda omia kykyjani tyossa
48 vastausta

@ Taysin samaa mielta
@ Melko samaa mielta
@ En osaa sanoa

@ Melko eri mieltd

@ Taysin eri mieltd

Kuvio 30. Mahdollisuus hyddyntdd omia kykyja tydssd (n=48)

Suurin osa vastaajista (72,9%) kokivat olevansa motivoituneita usein. Saman verran
vastaajista (12,5%) koki olevansa motivoitunut aina seké silloin tdlloin. Muutama vas-

taaja koki olevansa motivoitunut vain harvoin. (Kuvio 31.)

Olen motivoitunut tyohoni
48 vastausta

® Aina

® Usein

@ Silloin tallsin
@ Harvoin

@ En koskaan

NV

Kuvio 31. Tyon motivaatio (n=48)
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7 POHDINTA

7.1 Tulosten tarkastelu

Opinnidytetyon tarkoituksena oli selvittdd hoitohenkildston tyohyvinvointia kotihoi-
dossa. Tavoitteena oli tuottaa tietoa hoitohenkildston tydhyvinvoinnista kotihoidossa.
Opinndytetyon tutkimuskysymyksend oli: Millaiseksi hoitohenkildsto kokee tydhy-
vinvointinsa kotihoidossa? Opinndytetyon tutkimuksessa pyrittiin selvittdméédn tyon-
tekijoiden hyvinvointia kysymyksillé, jotka vastasivat tutkimuskysymystd. Aineisto
koostui 48 tyontekijan vastauksesta, vastausprosentti 28,24%. Yhteens4 siis vain alle
kolmas osa Rauman kotihoidon tyontekijoistd vastasi kyselyyn. Vastaukset siis edus-

tavat vain osan kokemuksia ty6hyvinvoinnistaan, eikd koko Rauman kotihoidon.

Kyselyyn vastanneista suurin osa (n=43) oli ldhihoitajia ja vain viisi vastaajista oli
sairaanhoitajia. Tyontekijoiden iét vaihtelivat alle 20 vuotiaista yli 60 vuotiaisiin. Tyo-

vuodet kotihoidossa vaihtelivat alle viiden vuoden ja yli 26 vuoden vililla.

Perkio-Mikeld ym. 2021 (n=167) tutkimuksessa tutkittiin Kuopion kotihoidon tyonte-
kijoiden tyOhyvinvointia ja tyostd palautumista. Kyselyssé, joka toteutettiin vuonna
2020 yli puolet (56%) kotihoidon tyOntekijoistd arvioivat timin hetkisen tyohyvin-
vointinsa hyvéksi tai erittdin hyvéksi. Rauman kotihoidon tyontekijoiden timénhetki-
nen tydhyvinvointi on kohtalainen yli puolella vastaajista (n=26). Hyviksi tyohyvin-
voinniksi télld hetkelld koki alle puolet (n=20). Parhaimmillaan 1&hes kaikki (n=46)
tyontekijit olivat kokeneet tyohyvinvointinsa hyvéksi. Vain 2 vastaajista arvioi oman

tyohyvinvointinsa olleen parhaimmillaan kohtalainen.

Kuopion kotihoidon tydntekijoistd reilu kolmannes vastaajista koki, ettd levittyddn
hetken tydvuoron jélkeen oli taas hyvéssd vedossa. My0s reilu kolmannes koki ole-
vansa vidsyneempi tyovuorojen vilissd. Rauman kotihoidon tyOntekijoistd yli 70%
koki palautuvansa usein tydvuorojensa vilissd. Alle neljdsosa (n=11) koki palautu-
vansa harvoin tyOvuorojen vilissd. Rauman kotihoidon tyontekijdt palautuvat suh-

teessa paremmin tydvuorojen vilissd kuin Kuopion kotihoidon tyontekijét.

Kuopion tyohyvinvointikyselyssd 2020 tyontekijoistd valtaosa (82%) koki tyStoverien
vélien olevan hyvd. Rauman kotihoidossa vastaajista 68,8% koki ilmapiirin olevan

hyva usein. Kuopion tyShyvinvointikyselyssd 2020, 79% vastaajista koki saavansa
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tukea ja apua esimieheltddn. Rauman kotihoidon tyontekijoistd yli 70% koki johtami-
sen olevan hyvéi usein. Kuopion tydhyvinvointikyselyssd 2020, 86% osaa vastaajista
koki saaneen tyohonsd kuuluviin tehtéviin riittdvisti koulutusta. Rauman kotihoidon
tyontekijoistd yli puolet (62,5%) vastaajista oli melko samaa mieltd siitd, ettd oli riit-

tdvd osaaminen tyotehtiviin.

Kyselyn vastauksista kdy ilmi, ettd tyontekijoilld on paljon kiirettd ja stressid sekd ko-
kevat kuormittavuutta tyossddn. Tutkimusten mukaan ndmé asiat vaikuttavat isosti
tyohyvinvointiin. Kotihoidon tyontekijat kokevat henkisti tai fyysistd vikivaltaa har-
voin tai ei koskaan. Vastauksista tuli ilmi muutamien kokeneen kuukausittain vékival-
taa tyOssddn. TyoOyhteiso ja tydympéristd koetaan turvalliseksi. Vastauksista kdy ilmi,

ettd tyopaikoilla esiintyy kiusaamista/syrjintaa.

Vastausten mukaan tydyhteisossd 56% vastaajista kokee aina tai usein tasa-arvoisuutta
ja valittamistd tyokavereita kohtaan. Vastausten perusteella tydyhteisossa kaikki eivit
aina noudata yhteisid pelisddnt6jd. Noin puolet tyontekijoistd kokee saavansa rakenta-
vaa palautetta vain harvoin. Suurin osa tydntekijoistd kokee arvostusta tydssdén vain
silloin télldin ja vain kymmenesosa vastaajista kokee arvostusta tydssddn usein. Kui-
tenkin tyontekijit kokevat tekevénsé arvokasta ty6td useimmiten. Kaikille tyd merkit-
see jotakin ja kenellekddn tyontekijélle tyd ei ole vilttimaton paha. Reilusti yli puolet
vastaajista ei ole tyytyvdisid palkan riittdvyyteen verraten tyon ammatillisiin vaati-

muksiin.

Osaamisen kehittdmisen mahdollisuuksia voisi olla enemmin vastausten perusteella.
Kotihoidon henkildst6114 on riittdvad osaamista tydtehtiviin. Tydssd on hyvét mahdol-
lisuudet hyodyntda omia kykyjd. Lahes kaikki kotihoidon tydntekijit ovat motivoitu-

neet tyohonsa.

Johtopddtoksind voidaan todeta, ettd kyselyyn vastanneiden tyontekijoiden tyohyvin-
vointi on ihan hyvélla tasolla Rauman kotihoidossa. Parhaimmillaan ldhes kaikki tyon-
tekijét ovat kokeneet tydhyvinvointinsa hyviksi. Kuitenkin nyt timénhetkinen tyohy-
vinvointi jakautuu hyvén ja kohtalaisen vilille. Téhin voisi muun muassa vaikuttaa
pandemia aika ja siitd johtuva resurssipula hoitoalalla. Léhes puolet kokee tyonteki-
joiden vilisen viestinnén vain silloin télldin tai harvoin sujuvaksi. Tyontekijoiden vé-

listd viestintdd voi heikentdd tydskentely itsendisesti, jolloin tydkavereita ei nde usein.
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Tadmaén takia tirkeiden asioiden kertominen voi unohtua, myos kiire voi tdhin vaikut-

taa.

Tuloksista tuli ilmi selvé ero tydssd kokeman arvostuksen ja itse oman tyonsé arvos-
tuksen vililld. Kotihoidon tyontekijét arvostavat itse useammin ty6tadn kuin mitd muut
sitd arvostavat. Tésté tuloksesta voi kertoa hoitajan tydnkuvan tiedon vihdisyys muissa
ammateissa. Muissa ammateissa tyoskentelevit eivdt vélttimatta tiedd tai ymmérrd

hoitoalan tyon raskautta ja vaativuutta.

Ammatillisen kasvun ndkdkulmasta, tuli huomattua kuinka iso ja monelta kannalta
vaikuttava asia tyShyvinvointi on ja kuinka paljon siihen liittyy erindisié asioita. Ai-
hetta oli mielenkiintoista tutkia, vaikkakin vastausprosentti jéi aika pieneksi, jonka ta-
kia ei voitu yleistdd miten koko Rauman kotihoidossa tydhyvinvointi koetaan. Monista
asioista kotihoidon tyontekijit olivat melko samaa mieltd. Kuitenkin joissakin kysy-

myksissd hajontaa oli enemminkin. Néitd asioita onkin edelld jo késitelty.

7.2 Opinnidytetyon luotettavuus

Kvantitatiivisessa tutkimuksessa luotettavuutta voidaan arvioida tarkastelemalla vali-
diteettia ja reliabiliteettia. Validiteetti viittaa sithen, onko tutkimuksessa mitattu sitd
mité on ollut tarkoituskin. Reliabiliteetti viittaa tulosten pysyvyyteen. Mittaamisen re-
liabiliteetti tarkoittaa mittarin kykya tuottaa tuloksia, jotka eivit ole sattumanvaraisia.
Tatd voi arvioida mittaamalla tutkimusilmiotd samalla mittarilla eri aineistoissa. Mi-
kali tulokset ovat samansuuntaisia, voidaan mittaria pitdd reliaabelina. (Kankkunen &

Vehvildinen-Julkunen 2017, 189-190.)

Tutkimuksen kokonaisluotettavuutta voidaan lisdtd tutkimalla sitd mité pitikin tutkia,
tastd syystd tutkimuskysymys tulee mééritelld tarkasti. Varmistetaan, ettd mittauksessa
on kaikki tarvittava tieto ja mitattavat asiat tulee olla mééritelty selkedsti. Kysymysten
tulee olla mahdollisimman konkreettisia. Kyselyn esitestaus vahvistaa luotettavuutta.
Vastauslomakkeet tulee tarkastaa ja tutkimusprosessi toteutetaan rehellisesti ja huolel-
lisesti. (Vilkka 2007, 152-153.) Tutkimuksen luotettavuutta mahdollisesti heikentavét

monet satunnaisvirheet, esimerkiksi vastaajan huolimattomuus vastatessa, tutkijan
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virheet aineiston tallennuksessa tai vadrinymmarrys kysymykseen vastatessa (Vilkka

2005, 162).

Téssd tutkimuksessa kysely on laadittu tarkasti opinnédytetyon aiheen kirjallisuutta hy-
viksi kayttiden. Kysely esitestattiin ennen kyselyn toteuttamista kdytdnnossa, jotta sel-
vidd kyselyn toimivuus. Kysely pyrittiin laatimaan niin, ettd varaa védrinkésityksille
tai monille ajattelutavoille ei olisi. Kumpaakaan ongelmaa ei tullut esille esitestauk-
sessa, joten siind oli onnistuttu. Opinndytetyotd tehdessd kdytettiin vain luotettavia ja
ajantasaisia ldhteitd. Kirjallisuushaku tehtiin systemaattisesti luotettavista tietokan-
noista. Tutkimuksissa suositaan alle viisi vuotta vanhoja tutkimuksia tai kirjallisuuk-
sia. Aiheen niukan ajantasaisen kirjallisuuden takia tyohon otettiin mukaan muutama

yli viisi vuotta vanha tutkimus laajentamaan kirjallisuuskatsausta.

Tutkimuksen luotettavuutta voi heikentéé tyohyvinvointikyselyn pieni vastaaja mééra
suhteessa Rauman kotihoidossa tydskentelevien hoitajien miédradn. Vastauksia tyohy-
vinvointikyselyyn tuli 54 kappaletta, joista 48 vastausta hyvéksyttiin tutkimukseen.
Kysely vastaa nyt vain alle kolmasosan Rauman kotihoidon hoitohenkil6ston tyohy-

vinvointia.

7.3 Opinnidytetyon eettisyys

Tutkimusetiikka on mukana jokaisessa tutkimusprosessin vaiheessa, ideoinnista tutki-
mustuloksiin ja niistd tiedottamiseen. Hyvilld tieteellisilld kéytdnndilld tarkoitetaan
sitd, ettd tutkijat noudattavat eettisié ja kestdvid tiedonhankintamenetelmia seka tutki-
musmenetelmid. Tamé tarkoittaa, ettd tutkimuksessa kéytetdén sellaisia tiedonhan-
kinta- sekd tutkimusmenetelmii, jotka on hyviksynyt tiedeyhteiso. Kéytianto edellyt-
tad tutkijan noudattamaan rehellisyyttd, huolellisuutta ja tarkkuutta tutkimustydssi

seka tulosten esittdmisessd. (Vilkka 2021, 37.)

Tutkimukseen osallistuville on annettava my0s saatekirje, jonka tulisi olla neutraali ja
asiallinen. Osallistuminen tutkimukseen tulisi pohjautua tietoiseen suostumukseen.
Tutkittavan on ymmarrettiva tdysin miké tutkimuksen tarkoitus on ja ettd hdn voi kes-
keyttdad sen missd kohtaa tahansa tai kieltdytyé osallistumasta. Tutkittavan tulee my6s
tietdd miten aineisto tullaan sdilyttdmaén sekd miten tulokset julkaistaan. Tutkittavilla

tulee olla myds mahdollisuus kysyéd kysymyksia ja kieltdytyd tietojensa antamisesta.
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Tutkimukseen osallistujan tulee olla tdysin vapaaehtoista. (Kankkunen & Vehvildi-
nen-Julkunen 2017, 218-220.) Kyselyn mukana kotihoidon tydntekijoille ldahetettiin
saatekirje, jossa kerrottiin yleisesti tutkimuksesta ja miten se toteutetaan. Saatekir-
jeessé kerrottiin, ettd kyselyyn vastataan tdysin anonyymisti ja vastauksia késitelldén
luottamuksellisesti. Saatekirjeessd myds kerrottiin vapaaehtoisuudesta osallistua tut-

kimukseen.

Jotta timi opinndytetyd voisi olla eettisesti hyviksyttdvé ja luotettava seké tulokset
uskottavia tdytyy toimia hyvien tieteellisten kdytdntdjen mukaisesti. Tutkimuksessa
tulee noudattaa rehellisyyttd, huolellisuutta sekd tarkkuutta tutkimustydssé, tulosten
tallentamisessa ja esittdmisessd, myds tutkimusten ja tulosten arvioinnissa. Tutkimuk-
sessa tulee kayttia tieteellisen tutkimuksen kriteerien mukaisia seka eettisesti kestivia
tiedonhankinta-, tutkimus- ja arviointimenetelmid. Tutkimuksen toteutuksessa kuuluu
toimia avoimesti ja vastuullisesti tuloksia julkaistaessa. Muita tutkijoita tulee arvostaa
ja huomioida heidén tekemé tyd asianmukaisilla viittauksilla. Tarvittavat tutkimuslu-
vat tulee olla hankittuna. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2012, 6.). Tétd opinnéy-
tetyon tutkimusta varten anoimme tutkimusluvan Rauman kaupungilta. Opinndytetyon
tekemisestd laadittiin kirjallinen sopimus my®ds tilaajan sekd opinndytetyon tekijoiden
kesken. Toteutimme opinndytetyon vastuullisesti ja kunnioittaen muita tutkijoita viit-
taamalla oikeaoppisesti léhteisiin, kdyttden Satakunnan Ammattikorkeakoulun 1dhde-
viittausohjeita. Tdméan opinndytetyon tutkimuksen eteneminen sekéd saadut tulokset on

raportoitu avoimesti ja rehellisesti.

7.4 Kehittdmis- ja jatkotutkimusehdotukset

Kyselyn johtopéétdsten perusteella nousi esille muutamia kehittdmisideoita. Tyonte-
kijoiden kokeman kiireen, stressin ja kuormittavuuden takia voisi miettid resurssien
riittdvyyttd. Resurssien riittdvyys edistdd tyontekijoiden jaksamista. Tyopaikalla tulisi
puuttua kiusaamiseen/syrjintddn vilittdomasti ja tdima on jokaisen tyontekijan velvolli-
suus puuttua asiaan. Tdhdn ongelmaan voisi auttaa esimerkiksi tyhy-toiminnan jérjes-
taminen ja yhteisten pelisddntdjen laadinta tai kertaaminen. Yhteisten pelisdéntdjen
noudattaminen auttaa my0s tasa-arvoisuuden toteutumisessa tyoyhteisossd. Esihenkil
voisi pitad kehityskeskusteluita vuosittain tyontekijoille. Talld tavoin tyOntekijé saisi

ajantasaista ja rakentavaa palautetta tyostdén sekd tyontekijin ja esihenkilon vilinen
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vuorovaikutussuhde paranee. Ajantasaiset ja kiinnostavat koulutukset antavat tyonte-
kijoille motivaatiota ja lisdavét osaamista ty0ossd. TyOyhteisossa tulisi huolehtia riitté-
vistd koulutus mahdollisuuksista ja jarjestdd niitd tyontekijoiden kiinnostusten mu-

kaan.

Kyseinen tyohyvinvointikysely téssd tutkimuksessa antaa kuvaa vain siitd millaiseksi
osa kotihoidon hoitohenkildstostd kokee tyohyvinvointinsa. Vastaajamédra oli pieni,
joten se edustaa vain osan tyontekijoiden kokemuksia. Kysely ei tuo esille tyohyvin-
vointiin vaikuttavia tekijoitd hoitohenkildston ndkokulmasta tai milld tavalla asiat tyo-
hyvinvointiin vaikuttaa. Seuraavaksi jatkotutkimukseksi olisikin hyvé sellainen ky-
sely, miké toisi esille kotihoidon hoitohenkildston tyShyvinvointiin vaikuttavia teki-

jOitd heiddn mielestddn sekd siihen kyselyyn voisi ajatella myds syité tarkasteltavaksi.

Témi opinndytetydn tyOhyvinvointikyselyn jatkeeksi voisi ajatella myds kyselyi,
minkd avulla saisi tieto siitd mihin tdmén kyselyn hoitohenkildston vastaukset perus-
tuvat. Kyselylld haettaisiin konkreettisia syitd kyseisen kyselyn vastauksiin. Tamén
opinndytetyon tyohyvinvointikysely olisi myos mielenkiintoista toteuttaa myohemmin
uudelleen samalle kohderyhmélle. Tutkimuksen perusteella ilmenneiden ongelmakoh-
tien kehittdmisen jilkeen kyselyn toteuttaminen antaisi arviointia kehittimisen onnis-

tumisesta.
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LIOTE 1

Tekija(t), otsikko, vuosi, | Tutkimuksen | Kohde- Kiytetyt mittarit/ai- | Keskeiset tulok-
maa tarkoitus ryhmi neiston keruu set
THL Timo Sinervo, Koti- | Selvittdd van- | Vanhus- Henkilostokysely Kotihoidon tyon-
hoidon tydntekijdt kuor- | hustenhuollon | palvelun tekijét kokivat eri-
mittuvat  liiaksi, 2015- | rakennemuu- | tyontekijét laista kuormitusta,
2016, Suomi toksen vaiku- | (n=2103) rasitusoireita sekd
tuksia  henki- halukkuutta  tyo-
16ston  hyvin- paikan vaihtami-
vointiin ~ sekd seen  enemméin
hoidon laatuun kuin ympérivuo-
rokautisen tyOnte-
kijat
Perkio-Maikela Merja, | Tarkoituksena | Kuopion | Ty6hyvinvointi  ky- | Tassd tutkimuk-
Vauhkonen Anneli, Kupari | oli tutkia tyd- | kaupungin | sely, fysiologiset mit- | sessa koetussa
Saana, Saaranen Terhi, | hyvinvointia ja | kotihoidon | taukset omassa sekd tyo-
Honkalampi Kirsi, Jérve- | tyOstd palautu- | tyonteki- yhteison  tyohy-
lin-Pasanen Susanna, Tar- | mista Kuopion | joilld. (n= vinvoinnissa  ta-
vainen Mika, Réisdnen | kaupungin ko- | 167) pahtui pientd las-
Kimmo, Oksanen Tuula, | tthoidon tyon- kua vuosien 2019
Kotihoidon tyodntekijoiden | tekijoilla ja 2020 vililla, ei
tyShyvinvointi, 2021, kuitenkaan mer-
Suomi kittdvia ~muutok-
sia.
Saulamaa Tessa, Sairaan- | Tutkimuksen | Suomessa | Kyselylomake, joka si- | Tyouupumusta
hoitajien tyduupumus hoi- | tarkoituksena | tydskente- | sélsi avoimia kysy- | hoitotydssé ai-
totyOssd ja siitd toipumi- | oli kuvata syitd | levdt sai- | myksid. heuttivat  hoito-
nen, 2019, Suomi sairaanhoita- raanhoita- tyobn  vaativuus,
jien tyduupu- | jat huono johtaminen,
mukseen hoi- | (n=143) puutteelliset  tyo-

totyOssd ja

olot, huono

42




keinoja  siitd tyGilmapiiri  seké
toipumiseen. erilaiset henkild-
kohtaiset  tunte-
mukset.
Hirvonen Tiina, Hoitajien | Selvittdd vuo- | Vuoro- Sdhkoinen  kyselylo- | Yli puolet arvioi-
tyohyvinvointi vuoro- | rotyotd  teke- | tyotd teke- | make vat oman ja tyoyh-
tyossd, 2018, Suomi vien hoitajien | vdt hoita- teisonsd tyohyvin-
tydhyvinvoin- | jat voinnin hyvéksi
tia  peruster- | (n=178)
veydenhuol-
lossa
Haapala Jari, Tyonohjaus | Tutkia tyonoh- | Kuopion | MCCS-mittari ja MBI- | Tyon kuormituste-
ja tyohyvinvointi kysely- | jauksen ja ty6- | yliopistol- | GS-mittari kijit ja tyonoh-
tutkimus sairaanhoitajille, | hyvinvoinnin | lisen sai- jauksen onnistu-
2012 vélistd ~ suh- | raalan sai- minen eivit olleet
detta raanhoita- yhteydessd  toi-
jat ja kéti- siinsa
16t
(n=103)
Vinskd Maija, Ty6hyvin- | Tarkastella Julkinen Asiakirja-aineisto  ja | Tyohyvinvoinnin
vointi ja sen kehittiminen | tydhyvinvoin- | organisaa- | kyselyaineisto jokaisella osa-alu-
julkisessa organisaatiossa, | tia ja sen kehit- | tio eella nikyi paran-
2022 tamistd tutki- | (n=184) nusta  hankkeen
musongelmien myota
kautta
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LITE 2

Ra u m a PAATOSPOYTAKIRJA §33/2022 1/2

Sosiaali- ja terveystoimiala

Hallintopalvelut
Koulutussuunnittelija

Opinndyte-/tutkimuslupa

Asian esittely

Esittelijan ehdotus

Paatos

Liitteet

Paatoksen allekirjoitus

Poytékirja nahtavilla
yleisessa tietoverkossa

Tiedoksianto

ﬂ/?.10.20 2
lu paatos

RAUM/19/13.00.01/2022

Nita Niemikko ja Tessa Somero ovat hakeneet lupaa opinnéytetydhon "Hoitohenkildston tydhyvinvointi
kotihoidossa".

Palveluesimies Krista Justen-Hietarinne 6.10.2022:
Ehdotan hyvaksyttavaksi Nita Niemikon ja Tessa Someron opinnaytetydn "Hoitohenkildstén
tydhyvinvointi kotihoidossa".

Paatan opinnaytetyon tekemisen seuraavin ehdoin:
Tutkija sitoutuu tietojen kasittelyssa ja suojaamisessa noudattamaan henkilétietolain maarayksi.

Tutkimuksessa mahdollisesti syntyvat yksittaisten henkildiden tietoja koskevat tutkimusrekisterit
havitetaan tai arkistoidaan henkildtietolaissa edellytetylla tavalla.

Tutkimusraportista ei ole yksilditavissa tutkimuksen piiriin tai otantaan kuulunutta henkiléa.

Mahdollisesti tarvittaessa suostumusasiakirjassa tulee ilmetéa ao. henkilén lupa kayttaa hanta koskevia
tietoja, tutkimukseen osallistumisen vapaaehtoisuus ja henkildiden mahdollisuus keskeyttaa
osallistuminen tutkimukseen heti niin halutessa.

Sosiaali- ja terveystoimialan toimintasdanté 1.7.2020. §16 Viranhaltiajan ratkaisuvalta toiminnallisissa
asioissa.

Tarja Alin
Koulutussuunnittelija

Allekirjoitettu sahkdisesti - allekirjoitusmerkinnat nahtavilla asiakirjan ensimmaisella sivulla.

13.10.2022

Asianosainen: Hakija
| Annettu tiedoksi séhkdisesti, pvm: 12.10.2022
Muut tiedoksisaajat: Krista Justen-Hietarinne

Oikaisuvaatimusviranomainen

Rauman kaupungin sosiaali-ja terveysvaliokunta
Rauman sosiaali- ja terveysvaliokunta

PL 283

26101 Rauma

kirjaamo.sote@rauma.fi

Kayntiosoite: Palvelupiste Pyyrman, Valtakatu 2, 26100 Rauma

Aukioloajat: ma, ke, to klo 9-16, ti klo 9-17, pe 9-15
Rauman kaupungin puhelinvaihde: (02) 834 11

SAHKOISESTI ALLEKIRJOITETTU
Alin Tarja, Koulutussuunnittelija 12.10.2022
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LIITE 3

Niemikko Nita Saatekirje
Somero Tessa

NHT20KP2

SAMK 17.10.2022
Hei!

Olemme kolmannen vuoden sairaanhoitajaopiskelijoita Satakunnan Ammattikorkeakoulusta.
Toteutamme opinndytetyon Rauman kaupungin kotihoidolle. Tutkimuslupa on saatu Rauman
kaupungilta.

Opinndytetyon aiheena on Hoitohenkildston tyohyvinvointi kotihoidossa. Opinnaytetyo keskittyy
tyohyvinvointiin ja siihen vaikuttaviin tekijoihin. Opinnaytetyo perustuu kyselylomakkeeseen, joka
on laadittu teoriatiedon pohjalta.

Opinndytetyon tarkoituksena on selvittaa hoitohenkiloston tychyvinvointia kotihoidossa.
Tavoitteena on tuottaa tietoa hoitohenkildstdn tydhyvinvoinnista kotihoidossa.

Kysely on tarkoitettu kaikille Rauman kotihoidon hoitohenkildstélle. Kyselyyn vastaaminen ja
opinndytetyohon osallistuminen on tdysin vapaaehtoista. Kyselyn voi keskeyttda missa vaiheessa
tahansa. Kyselyyn vastataan anonyymisti ja vastauksia kasitelladn luottamuksellisesti.
Kyselylomake on laadittu vain tatd opinnadytetyota varten ja kyselyssa saadut tiedot havitetdan
asianmukaisesti.

Kyselylomake on sdahkdinen ja se sdilytetdan salasanalla suojattuna. Linkin kyselylomakkeeseen
saat esimieheltdsi. Kyselyn vastaamiseen menee noin 10 minuuttia. Kyselyn vastausaika on kaksi
viikkoa.

Olemme Kkiitollisia kaikille kyselyyn vastanneille. Kaikki vastaukset ovat tarkeita opinnaytetyon
onnistuneen toteutumisen ja luotettavuuden kannalta. Opinnaytety6 julkaistaan Theseuksessa,

jossa se on kaikkien luettavissa.

Ottakaa rohkeasti yhteytta, jos tulee kysyttdvaa, vastaamme mielellamme kysymyksiin.

Ystavallisin terveisin:

Nita Niemikko, nita.niemikko@student.samk.fi

Tessa Somero, tessa.somero@student.samk.fi

Satakunnan Ammattikorkeakoulu
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LIITE 4

TYOHYVINVOINTIKYSELY

Kyselyssa jokaiseen kysymykseen on vastattava, valitse vain yksi vastaus-
vaihtoehto. Kyselyn vastaamiseen menee noin 10 minuuttia.

lka
- Alle 20 vuotta (n=1)
- 21-30 vuotta (n=9)
- 31-40 vuotta (n=9)
- 41-50 vuotta (n=11)
- 51-60 vuotta (n=16)
- +60 vuotta (n=2)

Ammattinimike

- Sairaanhoitaja (n=5)
- L&hihoitaja (n=43)
- Joku muu

Tyo6vuodet kotihoidossa

- Alle 5 vuotta (n=20)
- 6-15vuotta (n=17)
- 16-25 vuotta (n=10)
- 26+ vuotta (n=1)

Millainen on taman hetkinen tyéhyvinvointisi?

- Hyva (n=20)
- Kohtalainen (n=26)
- Huono (n=2)

Millainen on ollut tyéhyvinvointisi parhaimmillaan?

- Hyva (n=46)
- Kohtalainen (n=2)
- Huono
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TERVEYS

Koen ty6ni kuormittavaksi

Paivittain
Viikoittain
Kuukausittain
En koskaan

Koen ty6ssani kiiretta

Paivittain
Viikoittain
Kuukausittain
En koskaan

Koen ty6éssani stressia

Tyo6paikalla on mahdollisuus pitaa lakisaateiset tauot

Paivittain
Viikoittain
Kuukausittain
En koskaan

Paivittain
Viikoittain
Kuukausittain
Ei koskaan

(n=7)
(n=21)
(n=18)
(n=2)

(n=8)
(n=25)
(n=13)
(n=2)

(n=11)
(n=18)
(n=15)
(n=4)

(n=35)
(n=11)
(n=2)

Palaudun hyvin tydvuorojen vélissa

Minulla on sairauspoissaoloja

Aina

Usein
Harvoin

En koskaan

Viikoittain
Kuukausittain
Vuosittain
Harvemmin

(n=2)
(n=35)
(n=11)

(n=1)
(n=9)
(n=23)
(n=15)
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TURVALLISUUS

Koen ty6éssani véakivallan uhkaa

- Paivittain

- Viikoittain

- Kuukausittain (n=4)

- Harvemmin (n=33)
- En koskaan (n=11)

Koen ty6sséni henkista tai fyysista vakivaltaa

- Paivittain

- Viikoittain (n=2)
- Kuukausittain (n=9)
- Harvemmin (n=29)
- En koskaan (n=8)

Koen ty6yhteisoni turvalliseksi

- Aina (n=16)
- Usein (n=29)
- Silloin talléin (n=3)
- Harvoin

- En koskaan

Koen ty6ymparistoéni turvalliseksi

- Aina (n=7)

- Usein (n=835)
- Silloin talléin (n=6)
- Harvoin

- En koskaan

Koen ty6paikallani kiusaamista/syrjintaa

- Paivittain

- Viikoittain (n=3)

- Kuukausittain (n=6)

- Harvoin (n=22)
- En koskaan (n=17)
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TYOYHTEISOLLISYYS
Tyoyhteiséssa on hyva ilmapiiri

- Aina

- Usein

- Silloin talloin
- Harvoin

- Ei koskaan

Tyontekijoiden valinen viestintd on sujuvaa

- Aina

- Usein

- Silloin talloin
- Harvoin

- Ei koskaan

(n=2)
(n=33)
(n=11)
(n=2)

(n=27)
(n=17)
(n=4)

Tyoyhteisdssa kohtelu on tasa-arvoista

- Aina

- Usein

- Silloin talloin
- Harvoin

- Ei koskaan

(n=4)
(n=23)
(n=18)
(n=3)

Tyoyhteisdssa valitetaan tyokavereista

- Aina

- Usein

- Silloin talloin
- Harvoin

- Ei koskaan

Tyoyhteis6ssa noudatetaan yhteisia pelisaantoja

- Aina

- Usein

- Silloin talloin
- Harvoin

- Ei koskaan

(n=4)
(n=29)
(n=13)
(n=2)

(n=1)
(n=27)
(n=14)
(n=6)
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ARVOSTUS

Saan rakentavaa palautetta tyéstani

Koen ty6ésséni arvostusta

Koen tekevani arvokasta tyota

Mita tyési sinulle merkitsee

Usein

Silloin talléin
Harvoin

En koskaan

Usein

Silloin talléin
Harvoin

En koskaan

Aina

Usein

Silloin talléin
Harvoin

En koskaan

tyd on valttdamaton paha

(n=2)
(n=21)
(n=23)
(n=2)

(n=5)
(n=33)
(n=10)

(n=13)
(n=21)
(n=13)

tyd on toimeentulon mahdollistaja

tyd on ammatti/ura
ty6 on kutsumus
tyd on elaméantehtava

Koen tyéyhteisén johtamisen hyvéksi

Aina

Usein

Silloin talléin
Harvoin

En koskaan

(n=2)
(n=15)
(n=19)
(n=10)
(n=2)

(n=19)
(n=21)

Koen palkan olevan riittdva suhteessa tyén ammatillisiin vaatimuksiin

Taysin samaa mielta
Melko samaa mielta

(n=1)
(n=8)
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- Enosaasanoa (n=7)

- Melko eri mielta (n=21)
- Taysin eri mielta (n=11)
OSAAMINEN

Minulla on mahdollisuus kehittda osaamistani

- Taysin samaa mielta (n=5)
- Melko samaa mielta (n=19)
- Enosaasanoa (n=11)
- Melko eri mielta (n=12)
- Taysin eri mielta (n=1)

Minulla on riittdva osaaminen ty6tehtaviin

- Taysin samaa mielta (n=15)
- Melko samaa mielta (n=30)
- Enosaasanoa (n=2)
- Melko eri mielta (n=1)

- Taysin eri mielta

Minulla on mahdollisuus hyédyntéda omia kykyjani tyéssa

- Taysin samaa mielta (n=5)
- Melko samaa mielta (n=32)
- Enosaa sanoa (n=5)
- Melko eri mielta (n=6)

- Taysin eri mielta

Olen motivoitunut tyéhoni

- Aina (n=6)
- Usein (n=835)
- Silloin talléin (n=6)
- Harvoin (n=1)
- En koskaan
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