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1 Johdanto

Lasten syovilla on suuret vaikutukset lapsen omaan elamaan mutta myos ha-
nen perheensa elamaan. Vanhemmat joutuvat diagnoosinkin jalkeen tasapai-
noilemaan jokapaivaisten velvollisuuksien ja lisdantyneen lapsen hoivatarpeen
valilla. (Hjelmstedt, Norberg, Montgomenry, Myrberg & Hovén 2016,1.) Joka
vuosi Suomessa noin 150 perheen alle 16-vuotias lapsi sairastuu syopaan
(Sylva ry 2023). Lapsen sydpadiagnoosi jarkyttaa koko perhetta, ja vanhemmat
kuvailevat sita alkushokiksi, yhtakkiseksi jarkytykseksi. Diagnoosin jalkeen ja
syopahoitojen alettua lahes jokaisesta perheesta toinen vanhemmista jaa pois
toista. (Heikka, Karjalainen & Sarkikangas 2021, 17.)

Taman opinnaytetyon tehtavana on selvittaa, miten syopalasten vanhemmat ko-
kivat tyokykynsa ennen ja jalkeen diagnoosin seka mitka tyokykytalon ulottu-
vuudet olivat eri ajankohtina kantavana tekijana. Toinen tarkea opinnaytetyon
tehtava on loytaa tyontekijoilta kokemuspohjaista tietoutta, miten tyonantaja hei-

dan kokemuksensa mukaan olisi voinut tukea tai tuki tyontekijan tyokykya.

Opinnaytetyon teoriaosuudessa tarkastellaan lasten yleisimpia syOpasairauksia
ja niiden hoitoja seka lapsen sairastumisen vaikutuksia vanhempaan. Teoria-
osassa lisaksi kasitellaan tyokyvyn kasitetta ja miten tyokyky ilmenee tyokytalon
mallin mukaisesti seka kartoitetaan, mita toimenpiteita tyénantaja voi tehda tu-
keakseen tydssakayvan vanhemman tyokykya lapsen sairastumisen jalkeen.
Opinnaytetyon tilaajana toimii Lounais-Suomen Sydpayhdistys, joka toimii Lou-
nais-Suomen alueella tarjoten neuvoa, tukea ja palveluita syopaan sairastu-

neille seka heidan laheisilleen (Lounais-Suomen Sydpayhdistys 2023).

2 Lasten syovat, niiden hoito ja vaikutukset vanhempiin

Tassa opinnaytetydssa keskiossa ovat tydelamassa aktiivisesti jatkaneet van-

hemmat, joiden lapsi on saanut sydpadiagnoosin. Lapsen sydpadiagnoosi usein



yllattaa koko perheen ja muuttaa perheen elamantilanteen taysin (Heikka, Kar-
jalainen & Sarkikangas 2021). Perhe joutuu kestamaan kuormitusta niin psyyk-

kisesti, taloudellisesti ja sosiaalisesti (Heikka ym. 2021).

2.1 Lasten yleisimmat syovat ja niiden hoito

Suomessa sairastuu syopaan noin 150 lasta vuodessa. Yleisimmat syovat las-
ten keskuudessa ovat leukemia, aivokasvaimet ja imusolmukesyovat. Lasten
pahalaatuiset kasvaimet ovat esiintymiseltaan ja rakenteeltaan erilaisia kuin ai-
kuisten pahanlaatuiset kasvaimet. Lasten syopien syita tiedetaan hyvin vahan,
ja yleensa mitaan selittavaa syyta ei Ioydy. Lasten sydpien yleisyys ei ole pi-
demmalla ajanjaksolla tarkasteltuna muuttunut juuri lainkaan ja syista tiedetaan
hyvin. (Sankila 2013.) Tehokkaiden hoitojen ansiosta 75-80 prosenttia lapsista
ja lahes 90 prosenttia nuorista paranee (Sylva ry 2023). Noin 7000 suomalaista

on sairastanut lapsena tai nuorena syovan (Sylva ry 2021).

Kaikkia sydpadiagnoosin saaneita lapsia hoidetaan Suomessa yliopistosairaa-
loissa, joissa hoito on maailman karkiluokkaa. Hoito on kaikissa sairaaloissa sa-
manlaista ja hoito-ohjelma perustuu kansainvalisiin hoitoprotokolliin. Diagnoosin
jalkeen syopalapsen arkeen kuuluu runsaat diagnoosivaiheen tutkimukset (Pih-
kala 2017,66). Syévan hoito koostuu muun muassa leikkauksista, sddehoidoista
ja sytostaattiladkkeiden erilaisista kombinaatioista (Sylva ry 2008). Rankat syto-
staattihoidot toistuvat, ja niiden valilla lapsi kay valilla kotonaan, mutta palaa
herkasti osastolle esimerkiksi kuumeisen infektiotaudin hoitoon (Pihkala
2017,66). Sairastumisen myo6ta lapsen elamaan tulee rajoituksia muun muassa
pitkien sairaalajaksojen kautta (Sylva ry 2008). Hoitojaksot ovat yleensa puo-
lesta vuodesta noin kolmeen vuoteen ja hoitosuhde sairaalan, vanhempien
seka lasten kanssa muodostuu pitkiksi. Hoitoja voidaan kuvailla rankoiksi ja
vaativiksi kaikille osapuolille. Hoitojaksojen loppupuolella siirrytaan yllapitovai-
heeseen, jossa pyritaan mahdollisimman normaaliin elamaan. Sydpahoitojen

paattymisen jalkeen seuranta jatkuu useita vuosia. (Pihkala 2017, 66—-67.)



Hoitojen onnistumisen kannalta tarkeaa on, ettda vanhemmat ovat paivisin lap-
sen tukena sairaalahoitojen aikana. Vanhemmat ovat avainasemassa lapsen
hyvinvoinnin ja turvallisuuden kannalta. (Sylva ry 2008; Pihkala 2017, 91.) Ta-
voitteena on, etta lapsen elama jatkuisi mahdollisimman normaalina sy6pahoito-

jenkin ajan (Sylva ry 2008).

2.2 Lapsen syovan vaikutus vanhempaan

Lapsen sairastuessa vakavasti vaikutukset ulottuvat perheeseen asti. Kaikki
sairastuneen lapsen vanhemmat kokevat traumaattista stressia varsinkin sai-
rauden alussa. (Sylva ry 2021.) Vanhempien emotionaalinen rasitus hoidon
alussa on ilmeista. Vanhempiin kohdistuvat psykologiset vaikutukset ovat
yleensa pitkaaikaisia, johtuen arvaamattomista hoitojen kulusta tai mahdollisista
sairauden myohaisseuraamuksista (Hjelmstedt ym. 2017, 1). Jokainen van-
hempi kasittelee lapsen sairautta eri tavoin. Pelko on kuitenkin 1asna kaikilla
vanhemmilla. Pelkoa koetaan lapsen mahdollisesta menetyksesta, kuolemasta,
hoitojen uusiutumisesta, arjesta seka lapsen ja sisarusten voimavarojen riitta-
vyydesta. Ajan kanssa stressi helpottuu, mutta siihen vaikuttaa paljon se, millai-
sesta elaman tilanteesta lapsen sydpadiagnoosiin on jouduttu. Vastoinkaymis-
ten kokeminen koetaan yleensa raskaampana, jos taustalla on jo valmiiksi trau-
moja, tyottomyytta, mielenterveysongelmia, taloudellista ahdinkoa tai muita vai-
keita kokemuksia. (Sylva ry 2021.) Tutkimusten mukaan lapsen sairastuminen
syOpaan kasvattaa vanhempien tarvetta psykiatrisen erikoissairaanhoidon pal-

veluihin seka lisda psyykelaakkeiden kayttoa (Sylva tutkimus 2021b).

Lapsen sairastuessa syopaan perheen tyotulot pienenevat huomattavasti. Lap-
sen vakava sairastuminen aiheuttaa merkittavan tulojen alenemisen etenkin ai-
tien tyotuloihin, mutta suomalainen sosiaaliturva kuitenkin korvaa menetettyja
tyotuloja varsin hyvin. Lapsen sairastuessa sydopaan vanhemmat tai toinen van-
hemmista yleensa vahentaa tydaikaa kodin ulkopuolella, ja tama luonnollisesti
nakyy myos perheen tuloissa. (Sylva tutkimus 2021a.) Téiden vahentaminen tai

poissaolot tdista johtuvat yleensa lisaantyneesta lapsen hoitotarpeesta tai van-



hemman omasta sairastumisesta. Lisaantyneet lapsen hoitovaateet ja psyykki-
nen stressi voivat johtaa myds vanhemman alentuneeseen tydkykyyn. (Hjelm-
stedt ym. 2017, 1.)

Lapsen sairastuessa vanhemmat joutuvat vaikeaan tilanteeseen. Vaikutus on
kokonaisvaltainen, ja tuen vastaanottaminen voi olla jopa vaikeaa. Vanhemmat
toivovatkin, etta tukea tarjottaisiin aktiivisesti joka paikassa ja usein. Oikean
ajan tai paikan maarittely on vaikeaa, mutta tieto avunsaannista on tarkeaa.
Talla hetkella on hyvin huomioitu sairastavan lapsen ja esim. sisaruksen tar-
peita muun muassa hoitojen paatyttya, mutta vanhempien tyoyhteison apua ei
ole talla hetkella olemassa. Lapsen syOpasairauksissa sairauden vaikutukset
ulottuvat hyvin laajalle. (Heikka, 2020.)

3 Tyokyky

Taman opinnaytetyon tarkoitus on selvittaa, milta tyontekijan tyokyky nayttaytyy
tydntekijan kokemana lapsen sairastuessa syopaan ja mita toimia tydnantaja
voisi tehda tydntekijan tyokyvyn tukemiseksi. Tassa teoriaosuudessa kasitellaan
tyokyvyn kasitetta seka tyokykytalon mallia, jota mukailtuna tutkimuksessa sel-
vitetaan, miten tyontekija kokee tyokykynsa ja sen muutosta lapsen sairastuttua

syopaan.

3.1 Tyokyvyn kasite

Tyokyvylle ei ole yksiselitteista maaritelmaa eika se sijoitu millekaan yksittai-
selle tieteenalalle. Tyokyvyn kasite on muovautunut ajan ja tutkimuksen myot3;
mitd enemman sita on tutkittu, sita laajempi kokonaisuus siita on muodostunut.
TyOkyvyn laajuus on myds aiheuttanut ongelmia sen arviointiin, hallintaan ja ke-
hittdmiseen tydelaman ja sosiaaliturvan eri tarkoituksiin. (Gould, limarinen, Jar-
visalo & Koskinen 2006, 19-20.)



Tyokyvyn kasite sisaltaa laaketieteellisen nakokannan seka tyon vaatimusten ja
yksilon voimavarojen tasapainon tarkastelun nakokulman. Tyokyvylla on run-
saasti kytkoksia lahes kaikkiin tyoelamaan liittyviin tekijoihin. Tyokyky ei ole pel-
kastaan yksilon ominaisuus, vaan hanen tyonsa seka ympariston yhteinen omi-
naisuus. (Gould, llmarinen, Jarvisalo & Koskinen 2006, 19-20.) Tyokykyinen
tyovoima vaikuttaa kokonaistuottavuuteen seka yrityksen sairaus-, elake- seka
tyottomyyskuluihin. Yksilon tyohyvinvoinnilla ja tyokyvylla on vaikutus tyonteki-
jan suorituskykyyn, urakehitykseen, tydllisyyteen, sairauskuluihin, ansiotasoon
ja naiden kautta elintasoon ja elamanlaatuun. (Virtanen & Sinokki 2014, 143.)
Tyokykya ja siihen liittyvia tekijoita voidaan katsastaa yksilon, organisaation tai

yhteiskunnan tasoilla (Gould ym. 2006).

Tyokyvyn maaritelmaan liittyy vahvasti ajatus normaalista tyokyvysta, johon yk-
silon tyokykya verrataan. Tyontekijan tuottavuus on taas riippuvainen tyotehta-
vasta ja voidaankin todeta, etta tyokyky on aina tehtavasidonnaista. (Paanetoja
2021, 6-7.)

Tyokykyisyys on riippuvainen henkilokohtaisesta kestavyydesta ja jaksamisesta
seka siita, miten oman tehtavankuvan prosessit kokee hallitsevansa. Keskei-
sinta on oman toimintakyvyn suhde tyon asettamiin vaatimuksiin. Kykenematto-
myys tyohon ei valttamatta pade kaikissa tyotehtavissa. (Kallio & Kivistd 2013,
117.) Tassa opinnaytetydssa tyokyky ajatellaan Tarja Nummelinin (2008) maa-
rittelyn mukaisesti jatkuvasti muuttuvaksi kokemukseksi hyvinvoinnista, mika
syntyy yksilon, tyon ja tydyhteisdon vuorovaikutuksen tuloksena. Tydkyky on siis
ihmisen omaan arvioon perustuva tulkinta kaytettavissa olevien voimavarojen ja
tydn asettamien vaatimusten valisesta suhteesta. (Nummelin 2008, 29.) Omaan
arvioon perustuvaan tulkintaan vaikuttavat tyontekijan tydmotivaatio, osaami-
nen, voimavarat ja psykososiaaliset taidot, kuten sopeutumiskyky, joustavuus ja

vuorovaikutustaidot (Nummelin 2018, 29).

Ty0 ja tydyhteisot myos vaikuttavat vahvasti tyontekijan hallinnan kokemuk-
seen. Keskeisimpina vaikuttajina ovat tyon sisaltoon ja organisointiin liittyvat te-

kijat, vaikutus- ja oppimismahdollisuudet, sosiaalinen tuki ja hyvinvointia tukeva
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organisaatiokulttuuri. Jotta asia ei olisi pelkastaan tyon ja tyontekijan ominai-
suuksista riippuvainen, vaikuttaa tyontekijan hallinnan kokemukseen myos yksi-
|6n yleinen suhtautumistapa elamaan. Optimistisuus ja luottamus omiin kykyihin
vakauttavat hallinnan tunnetta mahdollisissa vaikeissa tilanteissa. Paivittaista
toimintakykya alentavia tekijoitd ovat muun muassa sairaus, tyytymattomyys
tyohon, osaamisvaje, puutteellinen tydon organisointi, tydn vaatimusten ja tyonte-
kijan voimavarojen ristiriita, vuorovaikutusongelmat tyotehtavissa, haastava ela-
mantilanne seka paihde- tai muu riippuvuusongelma. (Ahola 2011, 34; Numme-
lin 2008, 29-30.)

Peruslahtokohtana voidaan todeta, etta henkilé on tyokykyinen, kun hanen yksi-
I6lliset edellytyksensa, kuten terveydentila, ikd ja sosiaaliset taidot ovat tasapai-
nossa tyon asettamien vaatimusten kanssa. Jos taas tyon vaatimusten ja yksi-
I6n fyysisten, psyykkisten tai sosiaalisten edellytysten kesken on ristiriita, puhu-
taan vajavaisesti tydkyvysta toisin sanoen osatyokykyisyydesta. (Paanetoja
2021, 6-7.) Tyokyvyttomyytta on eriasteista ja erilaista (Forma 2023, 34). Tyo6-
kyvyttomyyden toteamiseen liittyy vahvasti |aaketieteellinen nakdkulma, jossa
kyse on yksilollisesta terveydentilaan liittyvasta ja tyosta irrallaan olevasta omi-
naisuudesta. Ladketieteellisen nakokulman mukaan kasitteita ovat sairaus ja
terveys, jotka vaikuttavat tyontekijan mahdollisuuteen suoriutua tyétehtavista.
(Forma 2023, 39) Tassa opinnaytetydssa ei oteta kantaa siihen, ovatko haasta-
teltavat tyokykyisia tai onko heidan tyokykynsa esimerkiksi alentunut laaketie-
teellisesta nakokannasta katsottuna, vaan opinnaytetyossa keskitytaan tyonteki-
jan omaan arvioon tyokyvysta. Tahan oma-arvioon mittariksi on otettu hyvin kar-

kea jaottelu: tyokyky koetaan hyvaksi tai tyokyky koetaan huonoksi.

3.2 Tyokyvyn talo eli tyokyvyn moniulotteinen tyokykymalli

Yksilon tydnhyvinvointia rakentavat samat elementit, jotka ovat tyokyvynkin pe-
rusta. Yksilon tyohyvinvoinnin Kivijalka ovat tyoterveys, ja toimintakyky, omat ar-
vot, asenteet ja motivaatio seka ammatillinen ja sosiaalinen osaaminen (Virta-
nen & Sinokki 2014, 195-196).
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Tyokykya voidaan kuvailla muun muassa terveyden- ja toimintakyvyn mallilla
(perustuu laaketieteellisiin seikkoihin), kuorma-kuormitusmallilla ja tydkyvyn ta-
sapainomallilla (perustuu ihmisen voimavarojen ja ty6é vaatimusten vertailuun).
Nykytrendina on kuvata tyokykya mahdollisimman laajasti ottamalla huomioon
edellisten ohessa my0s yhteisollinen tyonhallinta, seka tydelaman mikro- ja
makroymparistot. (Paanetoja 2021, 6—7.) Kyseista mallia kutsutaan myds moni-
uloitteiseksi tyokykymalliksi ja kuvataan usein tyokyvyn talona, jonka Juhani II-
marinen on kehittanyt Tyoterveyslaitokselle (kuva1). (Gould ym. 2006, 22; Ala-
huhtala yms. 2018).

Tyokykytalon mukainen tyokyky

I Yhteiskunta

B

(,.1’ Perhe, ldhiyhteisé A
":'r— - \Ii__/
- s

Tydkyky = voimavarojen tydn valinen tasapaino

Ihmisen voimavarat

—

Kuva 1. TyoOkykytalo ja sen ulottuvuudet (Gould ym. 2006, 23).

TyoOkykytalo kuvastaa tydkyvyn ulottuvuuksia (Paanetoja 2021,7). Yksilon voi-
mavarat rakentavat tyokyvyn ytimen. Tahan ytimeen lasketaan tyokykytalon

kolme alinta kerrosta (kuva 1), jotka ovat terveys ja toimintakyky, osaaminen

seka arvot, asenteet ja motivaatio. (Gould ym. 2006, 23-24.) Alimpaan tervey-
den ja toimintakyvyn kerrokseen vaikuttavat muun muassa perima ja elintavat.
Alinta kerrosta voi vahvistaa terveytta edistavilla elamantavoilla ja terveellisella
tyolla. (llmarinen & Vainio 2021, 5.) Mita vahvempi tyokykytalon alin kerros on

(terveys, psyykkinen ja sosiaalinen toimintakyky) sita todennakéisemmin tyo-
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kyky kestaa vakaasti lapi tyouran. Toisessa kerroksessa on koottuna yhteen tie-
dot, taidot ja se vahvistuu elinikaisen oppimisen perusteella. Kolmas kerros
(Kuva 1) peilaa henkildn sisaistd arvomaailmaa ja asenteita. (Gould ym. 2006,
23-24.)

Kaikki tyontekijan omat kokemukset esim. yrityksen arvoista, periaatteista, koh-
telusta, tyOkavereista vaikuttavat taman kerroksen vahvuuteen. Kolmanteen
kerrokseen keraantyy kaikki hyva ja huono, jota tyontekija tydssaan paivittain
kokee. (llmarinen & Vainio 2021, 5.) Neljas kerros sisaltaa tyohon liittyvat asiat,
tydoloista- johtamiseen seka esimiestydhon asti. Se siis sisaltaa tyon kaikkine
osa-alueineen ja on ehdottomasti raskain kerros. Samalla se asettaa kaikille
muille kerroksille vaatimukset. Mikali voimavarat ovat tasapainossa tyokerrok-
sen kanssa, tyokyky sailyy hyvana. Toisin sanoen, jos tyokerros on liian suuri
voimavaroihin nahden, tyokyky heikentyy. Esimiehilla on velvollisuus ja keskei-
nen rooli neljannen kerroksen tasapainottamisessa tyontekijan mittojen mu-
kaiseksi. Tyokyvyn talon ulkopuolisiin voimiin kuuluvat perhe seka lahiymparisto

muun muassa tyopaikan tukiorganisaatiot. (Gould ym. 2006, 23—-24.)

Joissakin tyokykytaloa kuvaavissa kuvissa perhetta ja lahiyhteisda katsotaan
kuvainnollisesti parvekkeelta. Perheen elamantavat ja arvot vaikuttavat suoraan
tydntekijan terveyteen ja arvomaailmaan tydelamassa. Myos lahiyhteiso, johon
lasketaan ystavaverkosto, sukulaiset, tuttavat ja ystavat voi olla suuri merkitys
tyontekijan elamassa. Perheen ja lahiympariston tapahtumat ja muutokset voi-
vat joko vahvistaa tai heikentaa tyontekija tasapainoa tydssa. (llmarinen & Vai-
nio 2021, 6.) Uloimpana vaikuttajana on yhteiskunta (sosiaali-, terveys- ja tyo-
politikka seka palvelut), joka muodostavat tydkyvylle makroympariston. (Gould
ym. 2006, 23—-24.) Tyokyvyn rakenteet muuttuvat ihmisen tyéuran aikana esim.
ikaantyminen ja uudet, tyota helpottavat teknologiat vaikuttavat tyon ja voimava-
rojen suhteeseen. Tydkyvyn moniulotteisuus ja tyontekijan rajalliset mahdolli-
suudet hallita omaa tyokykya edellyttaa tyéterveyshuollon seka tydsuojelun po-
sitiivista tukea. (Gould ym. 2006, 24.)

Aikaisemmin todettiin, etta tyokyvyn laajuus on aiheuttanut ongelmia sen arvi-

ointiin, hallintaan ja kehittdamiseen tydelamassa (Gould, lImarinen, Jarvisalo &
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Koskinen 2006, 19-20). Tassa opinnaytetydssa tyokyvyntaloa kaytetaan tyoka-
luna visualisoimaan haastateltujen tyontekijoiden tyokykya ja sen eri ulottuvuuk-

sia.

4 Tyonantajan mahdollisuudet vaikuttaa tyontekijan tyoky-

kyyn

Taman opinnaytetyon toisena tavoitteena on selvittaa, miten tydnantaja voi tu-
kea tyontekijan tyokykya, kun lapsi sairastuu syopaan. Tassa teoriaosuudessa
tarkastellaan tyonantajan vastuita, tyoterveyshuollon velvollisuuksia ja enna-

koivien toimenpiteiden merkitysta seka mita kaytannon toimia tyonantajalla on

kaytettavissa tyokyvyn tukemiseen.

4.1 Tyonantajan vastuu ja tyoterveyden velvollisuus

Tyohyvinvointi koostuu tyoturvallisuudesta, tyokyvysta, tyossa jaksamisesta,
henkisesta hyvinvoinnista, turvallisuudentunteesta ja tuloksellisuudesta seka
edelld mainittujen monisakeisesta syy-seuraussuhteista kaikkiin suuntiin (Virta-
nen & Sinokki 2014, 141). Tyokyky ei ole staattinen tai pysyva, vaan se muun-
tautuu eri suuntiin eri tilanteissa (Paanetoja 2021, 6—7). Tyontekija voi kokea,
ettd hanen tyokykynsa tilapaisesti heikentyy yksityiselaman muutos- ja kriisiti-
lanteen takia. Tydntekija voi tuntea, ettd normaali tydsuorittaminen heikkenee
keskittymiskyvyn alenemisen ja jaksamisongelmien vuoksi. Mitéd paremmin or-
ganisaatiossa huomioidaan tyontekijan yksilolliseen tilanteeseen liittyvat tar-
peet, sita paremmin pystytaan ennaltaehkaisemaan stressia ja pidempiaikaista
tydkyvyn heikkenemista. (Nummelin 2008, 91.)

Tyokykyongelmien ennaltaehkaiseminen ja hallitsemista voidaan tehda tyoky-
vyn johtamisen avulla. Se on suunnitelmallista ja johdonmukaista toimintaa,

joka voi tapahtua kokonaisuuden, organisaation tai yksilon tasolla. (Forma
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2023, 46.) Perustana tyokykykyjohtamiselle ovat tyon seka tyoolosuhteiden ke-
hittaminen, tyokykyriskien varhainen tunnistaminen seka niiden korjaaminen.
Yksi keskeisimmista tyokaluista on puheeksi ottamisen toimintamalli, jossa aktii-
vinen vuorovaikutus tyonantajan ja tyontekijan valilla luovat edellytykset tyoky-
vyn ja tydhyvinvoinnin edistamiseksi. (Mannermaa 2018.) Onnistunut tyokyky-
johtaminen takaa hyvinvoivan henkiloston, yrityksella on kaytossa tyokykyista
tyovoimaa ja tyokyvyttomyyden kustannukset ovat hallinnassa. Vaikka tyokyky-
johtaminen on tydnantajan vastuulla voi tyontekija aloittaa tydkykyjohtamisen
omasta aktiivisesta itsensa huolehtimisesta, jota jatketaan tydnantajan tukitoi-

milla ja tyOkykya edistavilla toimenpiteilla (Forma 2023, 46; Mannermaa 2018).

TyOnantajalla on lakisdateinen vastuu tyoturvallisuudesta. Tydnantajan on huo-
lehdittava ty6turvallisuudesta tyontekijan suojelemiseksi tapaturmilta ja tervey-
dellisilta vaaroilta niin kuin tyoturvallisuuslaissa saadetaan. Tyonantajan vel-
voitteisiin terveyden ja toimintakyvyn osalta liittyy muun muassa huolehtia, ettei
tyd aiheuta terveydellista haittaa tyontekijalle ja velvollisuus jarjestaa tyoter-
veyshuollon palveluita tyontekijoilleen. (Alahuhta 2018.) Tydnantaja voi velvoit-
taa tyontekijaa terveydentilan selvitykseen, kun taas tyoterveyshuollolla on laki-
saateinen velvollisuus tukea tyontekijan tyokykya. Kaikissa mahdollisissa arvi-
oinneissa ja suunnitelmissa on tarkead huomioida tyontekijan oma nakemys ti-
lanteestaan. (Kallio & Kivistd 2013, 117-119.)

Tyossa selviytymiseen liittyvat ongelmat voivat johtua tyoyhteisosta tai yksilon
voimavaroihin liittyvista asioista. Yksilon tyokyvyn tukea varten tyopaikalle olisi
tarpeen luoda yhteisesti sovittu kaytanto, jolla varmistetaan kaikkien tyontekijoi-
den tasapuolinen kohtelu. Varhaisen tuen mallia tehtaessa sovitaan muun mu-
assa kaytantd mitka ovat esimiehen ja tyoterveyshuollon tehtavat tyokyky- ja
tydyhteisdongelmiin. (Terava & Makela-Pusa 2011.) Mallista vastaa yrityksen
johto ja mallin tarkoituksesta on selvita, mihin silla pyritaan, milloin mallia kayte-
tédan ja miten mallin mukaisesti edetaan. Merkityksellista on myods mallissa ha-
vainnoida eri osapuolten velvollisuudet, toivottava yhteistyo ja seka tavat, joilla
mallin toimivuutta seurataan ja mahdollisesti kehitetaan. (Ahola 2011, 37.) Tyo-
kyvyn toimintamalli edistda oikeudenmukaisuutta ja tasapuolisuutta (Virtanen &
Sinokki 2014, 143).
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Tyoterveyshuollon jarjestaminen on tyonantajan vastuulla. Tyonantajalla on oi-
keus maarata tyoterveyshuollon sisallosta, toteutustavasta seka siihen kaytetta-
vista resursseista. (Alahuhtala 2018.) Tyoterveyshuollon palveluja tarjoavat ter-
veyskeskukset, yritysten omat tyoterveyshuollot, yritysten yhteiset tyoterveys-
huollot seka yksityiset ladkarikeskukset (Janhonen & Husman 2007, 16). Tyo-
terveyshuollon avulla pyritaan toteuttamaan tyokykya yllapitavia toimintoja, joita
tehdaan eri osapuolten kesken. Edella mainittuja toimintoja ovat muun muassa
tydhon, tydoloihin ja tyontekijoihin kohdistuvaa suunnitelmallista ja tavoitteellista
toimintaa, jolla tyoterveyshuolto omalta osaltaan edistaa ja tukee tyoelamassa

mukana olevien ty6- ja toimintakykya. (Alahuhtala 2018.)

Tyokykya yllapitavalla toiminnalla pyritaan siihen, etta tyontekijalla olisi mahdol-
lisuus selviytya tydsta ja tydtehtavista mahdollisimman hyvin. Selviytymista voi-
daan tukea erilaisilla tukitoiminnoilla tai tyojarjestelyilla. Tyokykya yllapitavan
toiminnan tavoite on toimia ennakoivasti, niin ettei tydkyvyn heikentymista tai

vaikeuksia tyotehtavien selviamisesta ei paase toteutumaan. (Alahuhtala 2018.)

4.2 Esimiehen tehtavat tyokyvyn tukemisessa

Esimiehen rooli tydkyvyn tukemisen mallin toteutuksessa on ratkaiseva (Terava
& Makela-Pusa 2011). Hyva esimiesty6 on kaiken lahtokohta tyokykyasioiden
hoidossa (Alahuhtala 2018). Jos tydntekijan toiminta- ja tydkyky heikkenevat
olisi tarkeaa asia huomioida joko tydntekijan omasta toimesta, esimiehen ha-
vainnoinnista tai mahdollisesti tyéterveyshuollon nostattamana (Kallio & Kivistd
2013, 117-119). Puheeksi ottaminen, asiaan tai tilanteeseen puuttuminen on
juuri ennakoivaa toimintaa, yhteistyon kehittamista ja vaihtoehtoisen ratkaisujen
kartoitusta (Alahuhtala 2018). Esimiehella on vastuu ty6turvallisuudesta ja han
Voi jopa velvoittaa tyontekijaa terveydentilan selvitykseen, kun taas tyoterveys-
huollolla on lakisaateinen velvollisuus tukea tyontekijan tyokykya. Kaikissa mah-
dollisissa arvioinneissa ja suunnitelmissa on tarkeaa huomioida tyontekijan oma
nakemys tilanteestaan. (Kallio & Kivisté 2013, 117-119.)
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Kun esimies havaitsee mahdollisia tyokykya alentavia merkkeja, on esimiehen
otettava asia puheeksi ja ilmaistava huolestuneisuutensa. Yhdessa tyontekijan
kanssa on tarkeaa selvittaa, onko erityiseen huoleen aihetta, mita asialle voi-
daan tyOpaikalla tehda ja onko tyontekija ohjattava saamaan tukea esimerkiksi
tyoterveydenhuollon kautta. Herkka tarttuminen asiaan on parempi tapa toimia-
kuin liian mydhaan. (Ahola 2011, 43-47.)

Tarpeellisten tyojarjestelyiden avulla voidaan ennaltaehkaista sairauslomalle
jaamista seka mahdollisesti samalla vahvistaa yksilon ammatillista identiteettia
ja arvokkuuden kokemusta (Nummelin 2008, 91). Jos tyontekijan tydkyvyn on
todettu heikentyneen, ei se tarkoita sita, etta nain olisi myos jatkossa. Tavoit-
teena tyOelamassa on yleisesti se, etta tyontekijan ja tyon asettamat vaatimuk-
set vastaavat toisiaan niin, ettd mahdollinen tydokyvyn heikentyminen ei vaikuta
tydsuoritukseen heikentavasti. (Paanetoja 2021, 7.) Kun tyokykyyn vaikuttavat
ongelmat tulevat tyon ulkopuolelta, on tarkeaa, etta esimies tukee tyontekijan
jaksamista seka tyokykya esimerkiksi valiaikaisten joustojen mahdollisuudella
(Ahola 2011, 34).

Varhaisen tuen malliin kuuluu tyoterveysneuvottelu. Neuvottelussa ovat lasna
tydnantajan edustaja, tydterveyshuollon edustaja seka tyontekija. Tyoterveys-
neuvottelun tavoitteena on tukea tyontekijan tyokykya ja neuvottelussa usein
sovitaan tyokykya edistavista tyojarjestelyista. (Ahola 2011, 49.) Tyontekija voi
itse pyytaa tyoterveysneuvottelua, jonka tavoitteena on tilanteen selvitys. Ta-
man kolmikantapalaverin voi myds koolle kutsua tarpeen tullen esimies tai tyo-
terveyslaakari. Niin sanottu koettu tyokyky on tilanteen arvioinnissa tarkeampi
tekija kuin terveydentila tai tyotaidot. (Kallio & Kivisté 2013, 107—-108.)

Tyoterveysneuvottelu antaa kaikille osapuolille mahdollisuuden suunnitella ja
hahmottaa mahdollisia tyojarjestelyita, joita ovat muun muassa tyénkuvan rajaa-
minen, tydtahdin hidastaminen, tydymparistdon muuttaminen tai tyépaivan lyhen-
taminen (Kallio & Kivisto 2013, 107—-108). Tyontekijalla on itselld usein hyva na-
kemys siita, mitka toimenpiteet auttaisivat tyokyvyn parantamisessa. Tyonteki-

jan mahdollisen kuormitustilan takia voi olla tydntekijan itse vaikea hahmottaa
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kaikkia vaihtoehtoja siksi jarjestelyjen suunnittelu ja toteuttaminen voivat tuntua

ylimaaraiselta taakalta. (Ahola 2011, 51.)

5 Tutkimuksen toteutus

OpinnaytetyOssa tarkasteltiin sydpaa sairastaneiden lasten ty6elamassa aktiivi-
sesti jatkaneiden vanhempien tyokykya ja sen mahdollista muutosta diagnoosin
jalkeen tyokyvyntalon mallin mukaisesti seka mita toimia tydnantaja voi naiden
vanhempien tyokyvyn tueksi tehda. Minua opinnaytetydntekijana on kiinnosta-
nut tyontekijoiden tyokykyyn liittyvat kytkokset ja erityisesti se, mitka asiat ajavat
tai saavat tyonimun aikaiseksi. Tassa opinnaytetyossa haluan tuoda esille juuri
tyokyvyn eri ulottuvuuksia ja niita asioita, mitka vaikuttavat henkilokohtaisen krii-

sin myota tyokykyyn.

5.1 Tarkoitus ja tutkimuskysymykset

Opinnaytetyon tarkoitus on I0ytaa tydnantajalle keinoja tukea tyontekijan tyoky-
kya, kun tyontekijan lapsi sairastuu syopaan seka havainnoida tyokyvyn muu-
tosta tyontekijan kokemusten perusteella. Tyon aihe muovautui omasta koke-
muksesta syopapotilaan aitind seka mielenkiinnosta tydkykya kohtaan. Oman
poikani syopahoitojen alussa mieheni palasi kahden viikon sairasloman jalkeen
toihin ja monesti mietin; miten inmeessa han siihen pystyi ja mika mahtoi olla

hanen koettu tydkykynsa?

Taman tutkimuksen tehtdvana on ensinnakin selvittda, miten sydpalasten van-
hemmat kokivat tyokykynsa ennen ja jalkeen diagnoosin seka mitka tyokykyta-
lon ulottuvuudet olivat eri ajankohtina kantavana tekijana. Toinen tarkea tutki-

muksen tehtava on 16ytaa tydntekijoiltd kokemuspohjaista tietoutta, miten tyon-
antaja heidan kokemuksensa mukaan olisi voinut tukea tai tuki tydntekijan tyo-

kykya. Tutkimuksen kysymykset ovat:
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1) Miten tyontekija koki tyokykytalon ulottuvuuksien kautta tyokykynsa lapsen
syopadiagnoosin jalkeen?
2) Miten tydnantaja voi tukea tyontekijaa, kun tydntekijan lapsi sairastuu syo-

paan?

5.2 Tutkimuksen menetelma

Tata tutkimusta on kasitelty laadullisena tutkimuksena ja menetelmana on kay-
tetty teemahaastattelua (Alasuutari 2009, 31-33). Laadullista tutkimusta voi kut-
sua ymmartavaksi tutkimukseksi; ilmiota voi joko ymmartaa tai selittaa (Tuomi &
Sarajarvi 2009, 28). Laadullisessa tutkimuksessa ei pyrita tilastollisiin yleistyk-
siin vaan niissa pyritaan kuvaamaan jotain ilmi6ta tai tapahtumaa ja antamaan
iimidlle teoreettisesti mielekas tulkinta (Tuomi & Sarajarvi 2009, 85). Laadulli-
nen tutkimus on aina erilaisiin aineistoihin ja niiden analysointiin perustuvaa,
jotka on sidottu teoreettisiin kiinnekohtiin (Kallinen & Kinnunen 2023). Laadulli-
sen tutkimuksen yleisimmat aineistonkeruu-menetelmat ovat haastattelu, ky-
sely, havainnointi ja dokumentteihin perustuva tieto. Edella mainittuja voidaan
kayttaa joko erikseen tai yhdessa tai eri tavoin yhdisteltyna. (Tuomi & Sarajarvi
2009, 71.) Haastattelun idea on hyvin yksinkertainen; ” Kun haluamme tietaa,
mita ihminen ajattelee tai miksi han toimii niin kuin toimii, on jarkevaa kysya
asiaa haneltad.” (Tuomi & Sarajarvi 2009, 72.) Haastattelu tiedonkeruutapana on
hyvin joustava. Haastattelijalla on mahdollisuus toistaa kysymys, selventaa tai
tarkentaa ilmausta tai oikaista vaarinkasityksia ja ennen kaikkea kayda keskus-
telua tiedonantajan kanssa. Haastattelussa joustavaa on myds se, etta kysy-
mykset voi esittda haastattelija haluamassa jarjestyksessa. (Tuomi & Sarajarvi
2009, 73.) Haastattelijan tehtavana on valittda kuvaa haastattelevan ajatuksista,
kasityksista, kokemuksista ja tunteista (Hirsjarvi & Hurme 2022).

Teemahaastattelussa eli puolistrukturoidussa haastattelussa edetaan ennalta
valittujen keskeisten teemojen ja niihin liittyvien tarkentavien kysymysten
kanssa (Tuomi & Sarajarvi 2009, 75). Oleellista on, etta haastattelija on tutustu-
nut tutkittavaan aiheeseen ja luonut teemoittain haastattelurungon. Haastatelta-

vat ovat kokeneet saman ilmién, josta haastattelukysymykset on muodostettu.
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(Hirsjarvi & Hurme 2022.) Kysymyksia ei valttamatta aina esitetd samassa muo-
dossa eika kysymyksia muotoilla tarkasti, vaan annetaan haastateltaville oikeus
puheeseen (Kallinen & Kinnunen 2023). Teemahaastattelussa pyritaan loyta-
maan merkityksellisia vastauksia tarkoituksen ja tutkimustehtavan mukaisesti.
Haastatellun etukateen valitut teemat perustuvat tutkimuksen viitekehykseen.
(Tuomi & Sarajarvi 2009, 76.) Kaikkein oleellisinta teemahaastattelussa on se,
ettd haastattelu etenee tiettyjen keskeisten teemojen varassa (Hirsjarvi &
Hurme 2022).

Muodostin taman tutkimuksen haastattelurungon teoreettisen viitekehyksen
pohjalta, jossa teemoiksi nousivat tyokyky tyokykytalon ulottuvuuksien kautta
ennen diagnoosia, jalkeen diagnoosin ja haastatteluhetkella seka tydnantajan

tukitoimet tyokyvyn yllapitamiseksi (liite 1).

5.3 Tutkimuksen aineisto

Tutkimuksen aineiston kerasin haastattelemalla syopaan sairastuneiden lasten
vanhempia, jotka olivat jatkaneet aktiivisesti tydelamassa syopadiagnoosin jal-
keen. Laadullisessa tutkimuksessa on tarkeaa, etta henkilot, joita haastatellaan,
tietavat tutkittavasta ilmiésta mahdollisimman paljon (Tuomi & Sarajarvi 2009,
85). Taman tutkimuksen haastateltavat jatkoivat tydelamassa ja heilla oli syopa-

diagnoosin saanut lapsi.

Haastateltavat kartoitin omien kontaktien kautta seka kayttamalla Facebookin
SYLVA-ryhmaa. Ryhma on tarkoitettu TYKS:n lasten ja nuorten veri- ja syopa-
tautien osaston syopalasten vanhempien epaviralliseksi keskustelufoorumiksi.
Haastateltavia ilmoittautui ympari Suomea ja puolet teemahaastatteluista tein
TEAMS-puhelua kayttaen ja toisen puoliskon teemahaastatteluista tein kasvo-
tusten. Kaikkia haastatteluita ei pystytty pitdmaan kasvotusten etaisyyksien ja
aikataulujen takia. Tahan opinnaytetyohon kerattiin aineisto haastattelemalla
viitta vanhempaa, joiden lapset olivat syopa diagnoosin saaneet ja, jotka olivat

tybelamassa aktiivisesti diagnoosin jalkeen jatkaneet.
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Aineistojen kerdaminen oli aiheen vaikeuden takia hyvin herkkaa. Hyvaan tie-
teelliseen kaytantdoon kuuluu muun muassa selvasti sopia tiedonhankintamene-
telma ja miten aineistoja sailytetaan seka kaytetaan tutkimuksessa (Ruusuvuori,
Nikander & Hyvarinen 2010, 450). Taman tutkimuksen aineistosta ei pysty iden-
tifioimaan haastateltavaa ja sovitusti olen saanut luvan sailyttaa aineistoa, kun-

nes opinnaytetyoprosessi on paattynyt.

Kaikki haastattelut aanitettiin ja haastatteluaineistoa kertyi yhteensa 3 tuntia ja
20 minuuttia. Haastateltavat olivat sukupuoleltaan miehia ja naisia. Haastattelui-
hin osallistuneiden vanhempien ikajakauma oli 40 vuodesta 52 vuoteen. Kaikki
olivat olleet lapsen sairastumisen aikana tyoelamassa mukana, toiset vakitui-
sessa tehtavassa ja toiset maaraaikaisessa tehtavassa. Tyosuhteet olivat kes-
taneen diagnoosi hetkeen mennessa puolesta vuodesta yli 3 vuoteen. Koulutus-
taustoiltaan haastateltavat vanhemmat olivat toisen asteen tutkinnosta korkea-
asteen tutkintoihin. Haastateltavat henkilot tydskentelivat hyvin erikokoisissa yri-
tyksissa. Henkilomaara tydnantajaorganisaatioissa oli pienimmillaan 20 ja suu-
rimmillaan yli 400 henkeda. Haastattelussa ilmeni, ettd kaikkien haastateltavien
lapset saivat syopadiagnoosin vuosien 2018—-2019 aikana ja haastatteluhetkeen

mennessa kaikkien lasten hoidot olivat paattyneet.

5.4 Aineiston analyysi

Usean laadullisen tutkimuksen analyysimenetelma on sisallénanalyysi. Sen
avulla voidaan tehda monenlaisia tutkimuksia. Sisallénanalyysimenetelmaa voi-
daan pitaa yksittaisena metodina tai teoreettisena kehyksena. Laadullinen ana-
lyysi voidaan tehda joko aineistolahtdisesti, teoriaohjaavasti tai teorialahtoisesti.
Aineistolahtoisessa analyysissa pyritaan muodostamaan tutkimusaineisosta
teoreettinen kokonaisuus. "Analyysiyksikét valitaan aineistosta tutkimuksen tar-
koituksen ja tehtdvédnasettelun mukaisesti. ” (Tuomi & Sarajarvi 2009, 95.) Teo-
riaohjaavassa analyysissa on teoreettisia kytkentoja, mutta viittaukset eivat ole
suoraan teoriaan tai teoria voi olla apuna analyysin teossa. My0s teoriaohjaa-
vassa analyysissa analyysiyksikot valitaan aineistosta, mutta siina aikaisempaa

tietoa kaytetdan hyvaksi. Teorialahtdinen analyysi on perinteisin analyysimalli,
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se pohjautuu tiettyyn teoriaan tai malliin. Tutkimuksessa kuvaillaan valittu teoria
tai malli ja sen mukaan maaritellaan erimerkiksi tutkimuksessa kiinnostavat ka-
sitteet. (Tuomi & Sarajarvi 2009, 95.)

Analyysin malleja on monenlaisia. Tuomi ja Sarajarvi (2009) esittelevat alla ole-
van hyvin yksinkertaistettuun toteutustavan:

1) Paata mika aineistossa on kiinnostavaa.
Kay lapi aineisto, erota ja merkitse ne, jotka ovat kiinnostuksen aiheesi.
Jata kaikki muu pois tasta tutkimuksesta.

)
)
4) Keraa merkityt asiat yhteen, erilleen muusta aineistosta.
) Luokittele, teemoita ja tyypittele aineisto.

)

Kirjoita yhteenveto. (Tuomi & Sarajarvi 2009.)

Taman tutkimuksen aineiston keruu on tehty teemahaastattelun avulla ja analy-
sointimenetelmana on kaytetty teoriaohjaavaa analyysia. Ennen haastatteluja
valitsin tyokykytalon mallin teoriapohjaksi, jonka avulla sain teemoitetun haas-
tattelurungon. Haastatteluiden jalkeen mukailin yllaesitettya yksinkertaista tie-
don analysointimallia. Ensin erottelin aineiston kolmeen, jossa muokkautuivat
omiksi ryhmiksi haastateltavien taustatiedot, tydokykytaloon liittyvat kysymykset
seka tydnantajan toimenpiteisiin liittyvat kysymykset. Haastateltavien taustatie-
dot kasittelin yhdistelemalla ne toisiinsa kysymysten perusteella, saadakseni
selville opinnaytetydhon peruskuvauksen haastateltavista. Toisen aineistoryh-
man, tyokykytaloon liittyvat kysymykset, lajittelin aikamaaritteen mukaisesti en-
nen lapsen syopadiagnoosia, syopadiagnoosin jalkeen ja tilanne haastatteluhet-
kella. Aikajaottelun jalkeen lisasin aineistoon teemat tyokykytalon liittyvien ulot-
tuvuuksien mukaisesti. Paateemoja olivat terveys -ja toimintakyky, motivaa-
tio/asenne, esimiesty0 ja johtaminen, tydolot seka lahiverkosto. Aineiston jaotte-
lun seka teemoittelun jalkeen lahdin etsimaan aineistosta yhtenevia ilmauksia.
Aineiston kolmannen ryhman, tydnantajan toimenpiteet, teemoittelin tydnanta-
jan tehtyjen toimenpiteiden, tyontekijan toivomien toimenpiteiden seka esimie-
hen ja tyGterveyshuollon toimenpiteiden mukaisesti. Aineiston teemoittelun jal-
keen lahdin etsimaan yhtenevia ilmauksia tai mielenkiintoisia huomioita. Tee-

moitetun haastattelurungon (Liite 1) pohjalta aineiston teemoittelu muodostui yl-
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lattavan helpoksi. Yhtenevista ilmaisuista ryhmittelin viela aineistoa kokonai-
suuksiksi, jotta sain selvyyden, miten vanhempien tyokyky oli muuttunut lapsen
syopadiagnoosin jalkeen, seka mita toimia tyonantaja olisi voinut tehda tukeak-

seen tyontekijan tyokykya.

6 Tulokset

Tutkimustulokset, miten sydpalasten vanhemmat kokivat tydkykynsa ennen ja
jalkeen diagnoosin seka haastatteluhetkelld on jaoteltu omiin lukuihinsa.
Omassa luvussaan on myos haastattelutulokset tyontekijoiden kokemuksista,
mita tydnantaja teki heidan tyokykynsa tukemiseksi seka heidan kokemuk-
sensa, mita tyonantaja olisi voinut tehda tyokyvyn tukemiseksi. Tassa opinnay-
tetydssa tyokyvyn arvioinnissa on otettu pohjaksi tyokykytalon kerrokset seka
haastateltavan oma-arvio kerrosten tilanteesta seka vaikutuksista sen hetki-
sessa tilanteessa. Tutkijana tassa opinnaytetyossa olen pyrkinyt hakemaan ai-
neistosta yhtalaisyyksia tyokyvyn arvioon seka huomioita, miten tyokyky on
muuttunut ennen lapsen diagnoosia olevasta tilasta tahan hetkeen seka aikai-

sempaan verrattuna.

6.1 Tydntekijan koettu tyokyky ennen lapsen sairastumista

Kysyttaessa haastateltavilta, miten he kokivat tyokyvyn kokonaisuutena, kaikki
kokivat olevansa tyokykyisia ennen lapsen diagnoosin saantia ja pitivat tyOkyky-
aan hyvana.

Hyva, ei mitdan niinku.(H2) Oli kylla tosi hyva. (H3) Todella hyva.
(H4)

Kun aineistoa lahdetiin purkamaan tyokyvyntalon ulottuvuuksien mukaisesti en-
simmaisessa kerroksessa, terveys ja toimintakyky, haastateltavat jakautuivat
kahteen. Toinen osa haastateltavista koki terveydentilansa ja toimintakykynsa

normaalia huonommaksi.
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Siina oli jo taustalla masennusta - - sellainen krooninen vasymys.
Olin téissa mutta aika vasyneena. (H5)

Toinen osa haastateltavista koki taas terveydentilan ja toimintakykynsa hyvaksi.

Ihan normaali, sillain ihan hyva. Ei mitdan ihnmeellista. (H2)

Haastateltavilla kaikilla ammatillinen osaaminen oli vahvalla tasolla, ja monella
oli ollut juuri muutoksia tyopaikanvaihdon tai tyotehtavien osilta. Haastateltavien

asenteeseen ja motivaation naytti vaikuttavan juuri tehdyt muutokset.

Hyva motivaatio, siihen vaikutti uudet haasteet ja uudet mielenkiin-
toiset jutut. (H1) Todella motivoitunut, tosi kiinnostunut tehtavasta.
(H4)

Kysyttaessa haastateltavilta; mitka luettelisit sinun tyontekosi voimavaroiksi en-
nen lapsen diagnoosia, lahes kaikki vastaukset liittyivat tahdonvoimaan, tyon-

teon asenteeseen tai tydnimuun.

Halukkuus oppia asioita — innostunut omasta tyosta. (H1) Varmasti-
kin se, etta tyotehtavat olivat mielenkiintoisia. (H2) Olen aina ollut
tydnarkomaani, tykannyt tehda toita aina tosi paljon. (H5) Hyvin iso
tydnimu. (H3)

Haastattelujen perusteella tuntui, etta kaikilla oli positiivinen esimiessuhde en-

nen lapsen diagnoosia.

Mun esimiehet olivat erittain asiallisia ja hyvid. Heilla oli kaikki arvot
kohdallaan. (H2) Aika vahan mitenkaan sellaista esimiesohjausta
tai mita ei kylla nyt kaivannutkaan. (H5)

Haastatteluissa tydoloja ja tydyhteisoja kuvailtin myods miellyttaviksi.

Oikein hyva, siella oli hyva tydyhteisd, ihan parhaita tyduralla. Iso
tiimi, hyva draivi. Kaikki fasiliteetit kunnossa. (H3)

Kaikkien haastateltavien tyontekijoiden perhe ja verkostosuhteet vastausten pe-

rusteella olivat kunnossa.
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Oli muutamakin ystavaporukka ja lahisukulaiset asuivat taallapain.
Molempien aitien kanssa ja veljien kanssa tekemisessa. (H5)

6.2 Tydntekijan koettu tyokyky lapsen syopadiagnoosin jalkeen

Haastatellut tyontekijat kuvailevat lapsen syopadiagnoosia sanalla Sokki. Tyoky-
kytalon 1. kerroksen ulottuvuus, terveys ja toimintakyky, nayttaytyy haastattelu-

jen perusteella negatiivisessa valossa lapsen syopadiagnoosin jalkeen.

Kylla siina vedettiin matto alta taysilla - - Kylla se tyokyky karsi
siinda. Ei missaan nimessa pystynyt samalla tavalla, ei samoja te-
hoja lahtenyt. (H2) Toimintakyky laski hyvin dramaattisesti, koko ai-
kana. Tein kylla toita. Keskittymiskyky vahvasti heikkeni. (H3)
Psyykkinen terveys koki kolauksen. - - Kaikki panokset siirtyivat it-
sesta lapseen. Voimakas vaikutti psyykkeeseen, siirryttiin selviyty-
miskamppailuun. (H1)

TyoOntekijdiden arvomaailma ja asenne myds muuttuivat lapsen sydpadiagnoo-
sin jalkeen. Tyotehtavat muuttuivat toissijaiseksi ja usealla haastateltavalla tyon

tekeminen muuttui innostumisesta vastuuntunnon kantamiseksi.

Kylld muutos asenteeseen tuli — en tarkoita sita, ettd vaheksyisin
tyota tai jattaisin tekematta, mutta prioriteetit muuttuivat. (H2) Kylla
tyo toissijaiseksi siirtyi — motivaatio menna toihin oli, olisin halunnut,
etta tyot jatkuvat siella, yritin tehda tyot mahdollisimman hyvin. (H4)

Haastateltaessa tyontekijoiden tyonteon motivaatiota lapsen diagnoosin jalkeen

useimmat vastasivat sen olevan pakollinen asia.

Se oli niin paivasta kiinni, vaihteli. Tavallaan pakotti itsensa takaisin
tydmaailmaan. (H1) No semmonen. Kyllahan se sellaista pakkopul-
laa siina paikassa on. (H2)

Lapsen sydpadiagnoosin jalkeen haastateltavat kuvailivat tydokyvyn voimava-

roiksi itse tyon. Sita kuvailtiin myds pakopaikaksi, jonne menna.

Voimavara oli ty0, siirsi ajatukset pois lapsesta. Paasi hetkeksi
pois. (H1) Tyodyhteisbn mukavuus, koin olevani turvassa. Saannalli-
syys, tyo minne menna. (H3) Samat hoyryt, tahdonvoima. Pako-
paikka myds. (H5)



25

Haastateltavat kokivat, etta esimiesty0o tuntui jatkuvan positiivisena myds lapsen

syopadiagnoosin jalkeen.

Kylla jatkui hyvana, jollain tavalla muuttui. Joustoa 16ytyi vahan
enemman ja vaatimustaso loiveni. (H2) Esimiehella oli lupa kysella,
miten menee — muuttui hieman laheisemmaksi. (H3)

Haastattelussa kysyttiin omaa arviota tyokyvysta lapsen diagnoosin jalkeen ja
kaikki haastateltavat kokivat sen huonommaksi kuin ennen lapsen sydpadiag-

noosia.

Voimakkaasti alentunut. Ei pystynyt sataprosenttisesti keskitty-
maan. Tyonteko oli katkonaista. (H1) Kolauksen karsi. 100 prosen-
tista 60 prosenttiin. Selkea muutos. (H2) Tyokykyyn vaikuttaa tosi
paljon, so6i paljon. (H4)

Lapsen diagnoosin jalkeen tukiverkossa useimmat tyontekijat eivat kokeneet
suurta muutosta. Eraalla tyontekijalla tuli suuriakin muutoksia ystavaryhman ka-
toamisen muodossa. Monet tyontekijat kokivat, etta tukiverkko pieneni ja tiivis-
tyi.

Supistui ja korona vei loputkin. (H2)

6.3 Tyontekijan koettu tyokyky haastatteluhetkella noin 4-5 vuotta lap-

sen syopadiagnoosin jalkeen

Haastatteluhetki oli noin 4-5 vuotta tydntekijoiden lasten sydpadiagnoosin jal-
keen. Haastatteluhetken koettua tydkykya kysyttaessa, tyontekijat jakautuvat
vastausten perusteella kahteen ryhmaan. Toinen osa koki, etta tyokyky on
hyva.

On parempi kuin koskaan. (H2) Ihan hyva talla hetkella. (H3)

Toinen osa tydntekijoista oli saamassa tyokykyaan takaisin tai se oli huono.
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Palautumassa. Keskivertoa hiukan parempi. Rupee taas elamaan
sitd normaalia elamaa3, vaikka sita ei enaa olekkaan. (H1) Ei kaksi-
nen talla hetkella. Ei jaksa tehda niin paljon. (H5)

Tyokyvyntalon ensimmaisen kerroksen ulottuvuuksista terveyden ja toimintaky-
vyn tilanteesta samanlainen jako on nahtavissa. Toinen osa haastateltavista

koki, etta terveys ja toimintakyky ovat hyvat.

"Erittéin hyva. (H2) Oikein hyva. (H3) Nyt rupee olemaan jo hyva.
Saanut voimia kerattya. (H4)

Toinen puolisko tyontekijoista taas koki, ettd haastatteluhetkella terveys ja toi-

mintakyky oli huonompi.

Kylla se on alentunut. Siitd mita se oli ennen sairautta. (H1) Aika
huono, fyysinen ja psyykkinen. (H5)

Tyontekijat kokivat, etta haastatteluhetkella arvomaailma ja tyotehtava kohtasi-
vat. Asenne ja motivaatio tydntekoa kohtaan nayttaytyi haastatteluhetkella 1ahes
samanlaiselta kuin ennen lapsen diagnoosia. Motivaatiota kuvaillaan hyvaksi.
Yleisesti tyon voimavaroiksi haastatteluhetkella sanottiin olevan kokemus ta-

pahtuneesta ja ty0 itsessaan.

Siirtynyt erilaiseen perspektiiviin, ei enaa mieti ja valita samoista
asioista. Stressin sietokyky on parantunut. (H1) Tyé on omanalai-
nen energianlahde naihin hommiin. Kylla osaa jo myos kieltaytya,
menna lapsien luo. (H4)

Suurimpaan osaan tyontekijoihin kohdistuvasta esimiestydsta oli jatkunut hy-
vana myds haastatteluhetkeen. Sita kuvaillaan hyvaksi ja tukevaksi.

Pidan sen hyvana. Hyvat ihmissuhteet ja kemia nykyisen esimiehen
kanssa. Hyva, esimies on mun mielesta tosi hyva. Kaynyt tuuri.
(H2)
Haastattelussa kysyttiin tyontekijoilta, kokivatko he, etta lapsen diagnoosi ja
siitd seurannut tapahtumaketju olisi vaikuttanut tyokykyyn. Tyontekijoilla on yh-

teneva mielipide siita, etta tapahtumaketju on vaikuttanut tyokykyyn.
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On vaikuttanut, yleisesti alentavasti. (H1) Tilapaisesti vaikutti merkittavasti,
sielta on toivuttu. Taustalla kuitenkin jaytaa pelko, mita jos tahan joutuu
uudestaan tai pahempaan tilanteeseen. (H2) Negatiivisesti, resilienssi.
Helposti esim. vaihtaa tyopaikkaa, jos tulee hankalia asioita. Positiivisesti
my0Os antaen perspektiivia. (H3) Koen, etta on vaikuttanut paljonkin. (H5)

Tyoolosuhteet haastatteluhetkella olivat myos suurimman osan tyontekijoiden

mukaan hyvat. Etatydomahdollisuus nostetaan positiiviseksi vaikuttajaksi.

6.4 Toissa lapsen syopadiagnoosin jalkeen

Kaikki tyontekijat ilmoittivat suoralle esimiehelleen lapsen syopadiagnoosista
heti tapahtuneen jalkeen. Tyontekijat muistelevat, etta esimiehet olivat olleet tie-

dosta jarkyttyneita, mutta jokainen oli ollut hyvin ymmartavainen tapahtuneesta.

Tietysti oli jarkyttynyt, pahoillaan tapahtuneesta. Sanoi, etta kaski
kuunnella itsedan ja lahde pois, hae sairaslomaa. (H4)

Kaikki haastatellut tyontekijat jaivat kahden viikon sairaslomalle heti tapahtu-
neen jalkeen. Tama on yleinen kaytanto lapsen syopadiagnoosin jalkeen van-
hemmille. Yleensa sairasloman myontaa lapsen hoidosta vastaava laakari sai-
raalassa. Kaiken kaikkiaan tyontekijat olivat ensimmaisen hoitovuoden aikana
sairaslomalla tai pois tyotehtavasta 2 viikosta kolmeen kuukauteen. Haastattelu-
hetkella tyontekijat kokivat, etta poissaoloa tai sairaslomaa toista olisi pitanyt
olla enemman. Poissaolot olisivat myds voineet olla yhtenaisempia yksittaisten

paivien sijaan.

Olisi pitanyt olla enemman pois, mutta ajatus, ettd pakko puskea
rahan takia. Jos tilanne olisi ollut toinen niin olisin tehnyt eri tavalla.
(H4) Kylla, vahintdan 2 kuukautta lisaa, ihan selkeasti olla pois.
(H2)

Osalle tydntekijoista ei tehty mitaan tukitoimenpiteitd tapahtuneen takia ja osalle
tehtiin yksittaisia toimenpiteitd muun muassa tydkuorman vahentamista, tydajan

joustoa, infektioriskin takia huonejarjestelyja ja tydkuvan muutoksia.
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Kylla tehtiin muutoksia. Infektioriskin takia en tehnyt enaa paivakoti-
kaynteja. Huoneesta potkaistiin toinen henkilo pois. Tehtavanku-
vaan, tydmaaraan ei tehty mitdan muutoksia. (H2)

Haastateltavat henkilot tyoskentelivat hyvin eri kokoisissa yrityksissa, henkilo-
maara tyonantajaorganisaatioissa oli pienimmilldan 20 ja suurimmillaan yli 400
henkea. Isommissa yrityksissa oli HR-funktio, mutta pienemmissa ei. Yksikaan
tyontekija ei ollut saanut kontaktointia HR-henkilolta diagnoosin jalkeen. Kai-
kissa yrityksissa oli lainmukaisesti tydterveyspalvelut jarjestettynd, mutta sen

toiminta oli toisilla tyontekijoille puutteellista ja toisille sujuvaa.

Esimies ohjasi tydterveyteen. -- Olisi pitanyt osata perustella. Jar-
kyttavaa, etta joutunut tuollaisessa tilanteessa. -- Laakaripuoli ei
ymmartanyt mita vaikutuksia tilanteesta tulee tydkykykyyn. (H4)
Tyoterveytta ei edes ollut tarjolla omalla paikkakunnalla. (H2) Tyo6-
terveyden kanssa ollaan keskusteltu ja tyoterveyslaakarin kanssa.
Sairaslomat hoidettu tyoterveyden kautta. Itse sai olla aktiivinen.
(H5)

Haastatteluhetkella tyontekijoiden mielesta parhaita tukitoimia olisivat olleet
keskustelumahdollisuuden jarjestaminen, tydkuorman vahentaminen, konkreet-
tiset muutokset tyotehtavaan, tydterveyshuollon osallistaminen seka vahva oh-

jaaminen tyoterveyshuoltoon tarvittaessa.

7 Pohdinta

TyOkyvyn moniulotteisuus tekee sen arvioinnista ja mittaamisesta haastavaa.
Aikaisemmin sitad on pidetty jopa mahdottomana. Tydkyvyn arvioinnin ja mittaa-
misen peruskysymyksia on se, kenen nakokulmasta arviointia tehdaan. Kvalita-
tiivisissa tutkimuksissa yleensa kaytetaan mittareita, joissa kohdehenkilo itse ar-
vioi omaa tyokykyaan. Esimerkiksi arvio omasta tyokunnosta tai kyseisen het-
ken tydkyky verrattuna arvioon omasta parhaasta tyokyvysta. (Gould yms.
2006, 32—-33). Taman opinnaytetyon tehtavana oli selvittaa, miten sydpalasten

tyossa aktiivisesti jatkaneet vanhemmat kokivat tyokykynsa ennen ja jalkeen
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diagnoosin seka mitka tyokykytalon ulottuvuudet olivat eri ajankohtina kanta-
vana tekijana. Toinen tarkea opinnaytetyon tehtava oli I0ytaa tyontekijoilta koke-
muspohjaista tietoutta, miten tyonantaja heidan kokemuksensa mukaan olisi

voinut tukea tai tuki tyontekijan tyokykya.

7.1 Tyodkyvyn muutokset

TyOkyvyssa on lahtokohtaisesti kyse siita, miten tydntekija pystyy vastaamaan
tydn asettamiin vaatimuksiin. (Forma 2023,14) Tassa opinnaytetydssa olen ha-
lunnut saada kuvattua tyokyvyn kokonaisuutta ja siksi olen valinnut tulosten
analysointia varten tyokykytalon. Haastatteluun teemoittelin kysymykset tyoky-
kytalon kerrosten mukaisesti. Taman opinnaytetyon tyokykytalossa, kuvassa 2
vasemmanpuoleinen talo, olen kuvannut kerrokset eri varien mukaisesti; vihrea
kuvastaa hyvassa kunnossa olevaa kerrosta tyokyvyn vaikuttajana. Punaorans-
sinen savy tyokykytalossa kuvastaa, etta kerros on tyokyvyn vaikuttajana huo-
nossa kunnossa. Lahtokohta tyokykytalon taman opinnaytetydn versiossa on
se, etta kaikki kerrokset ovat vihrean savyssa ja silloin myos voimavarojen ja
tyon valilla on tasapaino ja voidaan sanoa, etta tyokyky on hyva. Mita enemman
vareja taman opinnaytetyon tyokykytalosta I0ytyy, sitd huonompi tyokyky tyonte-

kijan omasta arviosta on.

Kuvassa 2 on esitetty vasemmalla tyokykytalo ja siina olevat tyokyvyn ulottu-
vuudet eri kerroksissa. Talo on kokonaisuudessaan vihre3, joka kuvastaa ker-
roksien olevan hyvassa kunnossa. Haastateltavista kaikki kokivat olevansa tyo-
kykyisia ennen lapsen diagnoosin saantia ja pitivat tyokykyaan hyvana. Ku-
vassa 2 oikeanpuoleisessa talossa on esitetty tyontekijoiden oma arvio ennen
lapsen diagnoosia. Talon tyokyvyn ulottuvuuksien, eli kerrosten, paavarina ta-

lossa on vihred, joka kuvastaa tyokyvyn olleen hyva.
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Tydkyvyn ama - arvio ennen lapsen diagnoosia
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Kuva 2. Tyokyvyn oma-arvio ennen lapsen diagnoosia verrattuna tyokykyta-

lon taman opinnaytetydn mukaiseen tyokyvyn maaritelmaan

Kuvan 2 oikeanpuoleisessa talossa aineisto jakautui kahteen tyokyvyntalon 1.
kerroksen osalta. Toinen osa haastateltavista koki terveydentilansa normaalia
huonommaksi ja toinen osa haastateltavista koki tyokyvyn ensimmaisen kerrok-
sen hyvaksi. Kuvassa 2 tata jakautumaa on kuvattu varjaamalla tyokyvyntalon
1. kerroksen terveysulottuvuus oranssinpunaisen savylla. Haastateltavilla kai-
killa ammatillinen osaaminen oli vahvalla tasolla. Huomiota on mielestani laitet-
tava my0Os haastateltavien asenteeseen ja motivaatioon, joihin vaikuttivat 1ahiai-
koina tehdyt muutokset. Tydon voimavarojen kohdalla haastateltavien vastauk-
sissa oli lahes samanlainen kaava: lahes kaikki vastaukset liittyivat tydnimuun,
tahdonvoimaan tai tydnteon asenteeseen. Alhaiset tyon vaatimukset ja korkeat
tyon voimavarat edistavat tydnimua ja nain ollen myds tyokykya. Tyon imuun
voidaan luetella kuuluvan kolme elementtia; tarmokkuus, omistautuminen ja up-
poutuminen. (Forma 2023, 45.) Haastattelijana oli mielenkiintoista huomata,
etta edella mainitut elementit kuvastuivat tyontekijoista, vaikkakin osalla tydnte-

kijoista olikin tyon voimavarojen osalla heikkouksia.

Lapsen sydpadiagnoosin saannin jalkeen tilanne tydkyvyn kokonaisuudessa
muuttuu selvasti. Kuvassa 3 huomataan lapsen syopadiagnoosin vaikutus; tyo-
kyky kokonaisuudessaan muuttuu huonommaksi kuvan oikeanpuoleisessa ta-
lossa. Tyokykytalon kerroksista moni heikentyy ja varjaantyy oranssipunaiseksi

(kerroksen tila huono). Tyontekijat kuvaavat alimman kerroksen, terveyden ja
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toimintakyvyn, heikkenemisesta. Tyontekijat puhuvat shokista, jonka seurauk-
sena keskittymiskyky heikkenee ja voimat toiden jatkamiseen vahenevat. Tyo-
kyvyntalon 2. ja 3. kerros tassa mallissa pysyvat edelleen vahvoina; haastatel-
luilla tyontekijoille ammatillinen osaaminen oli jo ennestaan vahvalla tasolla ja
Voisi sanoa, etta tyon tekemisen taidosta tulee myds yksi kantava tekija. 3. ker-
roksen tekijoista, asenne kantavana tekijana vahvistuu. Tyontekijat kuvailevat
itseaan vastuuntuntoisiksi tyontekijoiksi, joilla halu tehda toita muuttuu pakon-

sanelemaksi.

Tavallaan pakotti itsensa takaisin tydmaailmaan. (H1)

Tybkyvyn oma - arvio ennen lapsen diagnoosia Tybkyvyn oma-arvio diagnoosin jilkeen
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Kuva 3. TyOkyvyn oma-arvio ennen lapsen syopa diagnoosia ja lapsen syo-

padiagnoosin saannin jalkeen

Mielenkiintoinen huomio haastattelussa ilmeni motivaation ja tyoolojen suhteen,
siksi myds olen tydkykytaloon (kuva 3) varjannyt kerroksen 4 tydokyvyn oma-ar-
vio diagnoosin jalkeen vihreaksi. Vaikka tyontekijat puhuvat téihin menosta
"pakkona” tai “rahan takia”, haastattelussa ilmeni, etta yksi voimavara oli myds
tyopaikka. Tyontekijat kuvailevat, etta tydopaikka oli myos pakopaikka, jossa ol
mahdollisuus ja pakko ajatella muita asioita. TyOpaikka ja tydtehtavat loivat
saanndllisyytta ja pysyvyytta, muuten hektiseen ja epatietoiseen arkeen lapsen
hoitojen aikana. Yhtalaisyytta mielestani voidaan nahda limarisen ja Vainion
(2021) huomioista 3. kerroksen positiivisella latautumisella; mikali henkilon ko-
kemukset omasta tydsta ovat myonteisia ja kannustavia, kolmas kerros latautuu

positiivisesti. Se antaa voimaa ja energiaa, lisdd motivaatiota ja sitoutumista.
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Puhutaan myos, etta tyohyvinvointi syntyy ja kehittyy talon kolmannessa kerrok-
sessa, mikali kerros saa positiivisen latauksen. Kolmatta kerrosta pidetaan
myos tarkeana, koska siella ajatellaan, etta tyontekija tekee paatoksen tyonte-
kemisen jatkamisesta ja sen muutoksista. Paatokseen vaikuttaa se koko-
naisuus, joka syntyy tyokykytalon eri osien tuloksena. (llmarinen & Vainio 2021,
6.)

Kuvassa 3 oikeanpuoleisessa talossa olen perheen seka lapiriihin jakanut tyo-
kyvyn ulottuvuuksissa erilleen. On selvaa, etta lapsen syopadiagnoosin jalkeen
perheen tilanne vaikuttaa tyontekijan tyokykyyn. Perheen tilanteen olen kuvan-
nut harmaalla varilla, koska tilanne on hyvin poikkeava. Haastateltujen tyonteki-
jéiden mukaan myos lahiyhteisd muuttui. Toisilla lahiyhteisd supistui ja tuki voi-
mistui ja toisilla taas lahiyhteisé kasvoi mutta myds tuki voimistui. Lahiyhteison
supistumisesta tyontekijat kertovat muun muassa kaveripiirin pienentymisella.
Haastattelujen perusteella Iahiyhteison merkitys tyokykya tukevana ulottuvuu-
tena voimistui, joten kuvaan 3 sen olen myds varjannyt vinreaksi. Tyokykyta-
lossa yhteiskunta on ympardiva normeja, lakeja ja saadoksia luova substanssi,
mutta tassa opinnaytetydssa pyrin hakemaan, mita vaikutuksia tai tukitoimia yh-
teiskunta voisi tallaisessa tilanteessa luoda. Ennen lapsen syopahoitoja vain
pienella osalla haastatelluista oli jo ennestaan tukitoimia perheeseen liittyen ja
lopuilla ei ollut omasta mielestaan tarvetta yhteiskunnan tuelle. Lapsen syopa-
diagnoosin jalkeen yhteiskunnan tuen tarve kasvoi, selvemmin se nakyi pien-
lapsi-perheissa, esimerkiksi neuvolapalveluiden kasvamisena tai sosiaalitoimis-

ton tukitoimintoina. Kuvassa 3 yhteiskunnan ulottuvuus sai vihrean varityksen.

Haastatteluhetkella tyontekijat arvioivat myos omaa tyokykyaan kokonaisuu-
tena. Kaikilla aikaa oli kulunut lapsen diagnoosihetkesta yli 4 vuotta ja jokaisen
tyontekijan lapsen hoitojaksot olivat paattyneet. Tassa opinnaytetydssa ei ole
huomioitu sita, mika tyontekijan lapsen hoitojen lopputulos oli. Hoitojen ansiosta
75-80 prosenttia lapsista ja lahes 90 prosenttia nuorista paranee (Sylva ry
2023). Haastatteluhetken tyokyvyn oma-arvio (kuva 4) nayttaa, etta tyontekijoi-
den tyokyky palautuisi huonosta hyvaksi.
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Kuva 4. Tyokyvyn oma-arvio lapsen diagnoosin saannin jalkeen ja tilanne

haastatteluhetkella

Haastattelussa kysyttiin tyontekijoilta, kokevatko he, etta lapsen syopa diag-
noosi ja siita seurannut tapahtumaketju olisi vaikuttanut tyokykyyn. Kuvan 4 va-
semmanpuoleisen talon perusteella voidaan todeta, vaikutus tyokykyyn on il-
meinen, ainakin hetkellisesti. Huomioitavaa on, paljonko asioita haastateltavat
ovat unohtaneet seka miten oma-arvio kayttaytyy, kun asiaa joudutaan muiste-
lemaan esim. 4-5 vuoden paahan. Tyontekijoilla oli yhteneva mielipide siita,
etta tapahtumaketju vaikuttaa tyokykyyn. Tyokykytalosta (kuva 5) voi myds huo-
mioida, etta palautuminen lahtotilanteeseen ” aikaa ennen diagnoosia” on sel-
kea. Ne tyontekijat, joilla oli ongelmia terveyden kanssa ennen lapsen syopa-
diagnoosia palautuvat samalle tasolle tydkyvyn oma-arvioissa kuin haastattelu-
hetkellakin (kuva 5). Heidan ajatuksensa tyokyvyn palautumisesta, ei ole lahes-
kaan yhta myonteisia kuin tyontekijoilla, jotka kokivat ennen lapsen syopadiag-
noosia tyokykynsa hyvaksi. Ne tyontekijat, jotka kokivat kaikkien tyokykytalon
kerrosten olevan kunnossa ennen lapsen diagnoosia, palautuivat samalle ta-

solle haastatteluhetkella.
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Kuva 5. Tyokyvyn oma-arvio ennen lapsen diagnoosia saantia ja tilanne

Perhe, lhiyhteiso

Tyd

haastatteluhetkella

Vaikka tydkykytalot (kuva 5) ilmentavat, etta palautuminen samalla tasolle ty6-
kyvyn oma-arviossa ennen ja jalkeen tapahtui, silti taytta yhtalaisyytta ei voi sa-
noa. Tyontekijat sanoivat, etta koko tapahtumaketju on vaikuttanut tyokykyyn ja

kommenttien perusteella mielestani pysyvasti.

On vaikuttanut, yleisesti alentavasti. (H1) Tilapaisesti vaikutti mer-
kittavasti, sielta on toivuttu. Taustalla kuitenkin jaytaa pelko, mita
jos tahan joutuu uudestaan tai pahempaan tilanteeseen. (H2) Ne-
gatiivisesti, resilienssi. Helposti esim. vaihtaa tyopaikkaa, jos tulee
hankalia asioita. Positiivisesti myds antaen perspektiivia. (H3)
Koen, etta on vaikuttanut paljonkin. (H5)

Positiiviseksi tyokyvyn ulottuvuudeksi olen varjannyt myos perheen ja lahiyhtei-
son kuvaan 5. Tapahtumaketju mahdollisesti vaikutti tydntekijoiden asentee-
seen ja asetti perspektiiviin asioiden tarkeysjarjestykseen. Tyonintoisille tyonte-
kijoille oli myds tullut huomio lahiyhteison merkityksesta.

Eipa sita ajatellut ennen sairautta, omiin vanhempiin hyva ja lahei-
nen suhde. (H4)

Taman opinnaytetyon ensimmainen tutkimuskysymys oli: Miten tyontekija koki
tyokykytalon ulottuvuuksien kautta tyokykynsa lapsen syopadiagnoosin jalkeen?
Vastausta ei voi yleistaa, mutta mielestani nain pienikin otanta tyontekijoista il-

mentaa sen, etta lapsen sydpadiagnoosi koetaan tyontekijan tyokykya alenta-
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vana tapahtumana. Huomioitava sattuma myds oli haastateltavien tyontekijoi-
den yhtenaisyys tyonteon asenteessa ja motivaatiossa; tyonimu ja halu tehda
toita oli suuri. Positiivinen asenne tyontekoa kohtaan nayttaytyi haastattelujen
perusteella myods tyokykya vahvistavana tekijana lapsen syopadiagnoosin jal-
keen. Tyokyvyn kokemukseen ja sen muutokseen vaikuttaa paljon tilanne, josta
tapahtumaketjuun lahdetaan. Kaikki haastateltavat toteavat, etta lapsen syopa-
diagnoosi vaikutti tyokykyyn hetkellisesti hyvin suuresti ja antavat ymmartaa,

etta pidemmalla aikavalilla myos kokonaisvaltaisesti.

7.2 Tyodnantajan mahdollisuudet tukea tyontekijan tyokykya

TyoOntekija voi kokea, ettd hanen tyokykynsa tilapaisesti heikentyy yksityisela-
man muutos- ja kriisitilanteen takia. Tyontekija voi tuntea, ettda normaali tyosuo-
rittaminen heikkenee keskittymiskyvyn alenemisen ja jaksamisongelmien
vuoksi. Mita paremmin organisaatiossa huomioidaan tyontekijan yksilolliseen ti-
lanteeseen liittyvat tarpeet, sitd paremmin pystytaan ennaltaehkaisemaan stres-

sia ja pidempiaikaista tyokyvyn heikkenemista. (Nummelin 2008, 91.)

Haastattelutulosten perusteella kaikkien tyontekijoiden tyokyky heikkeni lapsen
syopadiagnoosin jalkeen ja vaikutuksia oli nahtavissa joidenkin tyontekijoiden
osalta viela 4-5 vuotta myohemmin, haastatteluhetkella. Lapsen syopadiagnoo-
sin saannin jalkeen osalle tyontekijoista oli tehty tyokyvyn tukitoimia ja osalle ei
mitaan. Tyontekijat kuvailivat esimiessuhteitaan hyvaksi ennen ja jalkeen lap-
sen syopadiagnoosin, ja tama on ollut erinomainen Iahtokohta tyokyvyn tukemi-
selle. Esimiehen rooli tydkyvyn tukemisen mallin toteutuksessa on ratkaiseva ja
hyva esimiestyd on kaiken lahtékohta tyokykyasioiden hoidossa (Alahuhtala
2018; Terava & Makela-Pusa 2011).

TyOkyvyn tukitoimien puuttuminen voi johtua siita, etta tyontekijdiden tyopai-
koilla ei mahdollisesti ole ollut kaytdssa varhaisen tuen mallia tai se on ollut esi-
miehille epaselva. Varhaisen tuen mallissa on sovittu muun muassa kaytanto
mitka ovat esimiehen ja tyoterveyshuollon tehtavat tydkykyongelmiin (Terava &

Makela-Pusa 2011). Puheeksi ottaminen, yksi ennakoivista menetelmista, oli
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haastattelujen perusteella tehty monilla tyontekijoilla heti ilmoitushetkella, mutta

osilla asian ratkaisu oli jaanyt vaillinaiseksi.

Esimiehelld on vastuu tyoturvallisuudesta (Kallio & Kivistd 2013, 117-119) ja
kun han huomaa mahdollista tyokykya alentavia merkkeja on esimiehen yh-
dessa tyontekijan kanssa selvitettava, mita asialle voidaan tyopaikalla tehda vai
onko tyontekija ohjattava saamaan tukea esimerkiksi tyoterveyshuollosta (Ahola
2011, 43-47). Muutamalla tyontekijalla tydokyvyn tukitoimia tehtiin tyopaikalla
muun muassa joustettiin tybajassa, tehtavankuvaa muokattiin ja oltiin joustavia
poissaoloissa. Merkittava huomio mielestani oli tydbkuorman jattaminen kaikille
haastateltaville ennalleen. Tarpeellisten jarjestelyiden tarkoitus on tukea tyoky-
kya eli saada tyon vaatimukset ja tyontekijan voimavarat tasapainoon niin, etta
tydokyvyn mahdollinen huononeminen ei vaikuttaisi tydsuoritukseen heikenta-
vasti (Paanetoja 2021, 7).

Tyoterveyshuollolla on lakisaateinen velvollisuus tukea tyontekijan tyokykya
(Kallio & Kivistd 2013, 117-119). Oli valitettavaa huomata, etta vain yhdella
haastateltavista oli ollut toimiva tyoterveyshuolto, jonka kautta tarvittavat tukitoi-
met muun muassa sairaspoissaolot oli hoidettu. Tyontekijoiden tyopaikkojen
tyoterveyshuollon lakisdateinen velvollisuus tukea tyontekijan tyokykya nayttaisi
olevan puutteellinen tai jopa laiminly6ty. Varhaisen tuen mallissa ei ollut tar-
peeksi hyvin selkeytetty tyoterveyshuollon roolia tai esimies ei ollut informoinut
tyoterveyshuoltoa asiasta. Huonoimmillaan tyontekija oli joutunut perustele-
maan lapsen syopadiagnoosin vaikutuksia omaan tyokykyynsa tyoterveyslaaka-

rille.

Suuri ristiriita tulee tulosten perusteella juuri tyéterveyshuollon toiminnan paa-
painon, ennakoivan terveydenhuollon, ja tehtyjen toimenpiteiden valille. Haas-
tatteluihin sattumalta valikoitunut joukko, oli vastuuntuntoisia, tydnimua kokevia
ja positiivisesti tyontekoa kohtaan ajattelevia tyontekijoita, jotka kokivat henkilo-
kohtaisen elaman kriisin eivatka itse sairastuneet mihinkaan. Opinnaytetyonteki-
jana minua jaa askarruttamaan, olisiko naiden tyontekijoiden pitanyt paatya sai-
raslomalle esimerkiksi mielenterveysongelmien takia itse, jotta tyoterveyshuolto

olisi reagoinut tapahtuneeseen.
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Taman opinnaytetyon toinen tutkimuskysymyksista oli: miten tydnantaja voi tu-
kea tydntekijaa, kun tydntekijan lapsi sairastuu syépaan? Haastatteluiden pe-
rusteella esiin nousi useampi tukitoiminto, mutta kaikki tyontekijat kokivat, etta
valittéman keskusteluavun tarjoaminen olisi tukenut tyokykya lapsen syopadiag-
noosin saantihetkella. Toinen merkittava tukitoiminto olisi ollut tarjota helppo
paasy tyoterveyshuollon tuenpiiriin. Tyontekijat kokivat, etta itse piti olla aktiivi-
nen asian suhteen. Toiset jopa olisivat kaivanneet vahvempaa ohjaamista avun

hakemiseksi juuri tydterveyshuollosta.

Syodpalapsen hoitojaksot ovat pitkia ja erilaisia ajanjaksoja mahtuu kyseisiin hoi-
toihin. Tyontekijat kokivat, etta sdanndllinen Mitad kuuluu? -yhteydenotto, olisi ol-
lut erityisen tarkea ja sen perusteella olisi tarvittavat toimet pystytty tekemaan
tydkyvyn tukemiseksi. Selvia tyontekemiseen liittyvia tukitoimintoja tyontekijat
myos mainitsivat, ehka selkeimpana tyokuorman poisoton heti lapsen syopa-
diagnoosin saannin jalkeen. Useampi totesi, etta tydkyky laski huomattavasti ja

esimerkiksi tyokuorman vahentaminen 50 % olisi auttanut asiaan.

Vaikka haastattelun otanta on pieni, antaa se silti suuntaa milla toimilla tyonan-
taja voi tukea tyontekijan tyokykya lapsen syopadiagnoosin hetkella. Tyontekija
kaipaa yhtakkiseen kriisiin keskusteluapua, ja pitkiin lapsen hoitojaksoihin tukea
omaan jaksamiseen esimerkiksi tyojarjestelyiden kautta. Vaikka haastateltujen
tyontekijoiden kokemukset ovat samanlaisia on silti tarkeaa, etta esimies ja
tyontekija keskustelevat, miten juuri silla hetkella esimies voisi auttaa tyonteki-

jaa.

7.3 Johtopaatokset ja jatkotutkimusehdotukset

Taman opinnaytetydn tulosten mukaan lapsen sydpadiagnoosi vaikuttaa van-
hemman tyokykyyn heikentavasti heti diagnoosin jalkeen ja pitempikestoisesti,
viela useita vuosia hoitojenkin paatyttya. Tulosten perusteella syopadiagnoosin

jalkeen tyokykya tukevia tekijoita oli useita.
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Haastattelujen perusteella tyontekijan positiivinen asenne tyontekoa kohtaan ja
halu tehda toita tuki kaikkien haastateltavien tyokykya. Tyontekijoiden tyokykya
myos tuki tydnteon motiivi ja yleinen tyytyvaisyys tyopaikkaan. Motiivina pidettiin
"pakkoa” tai "rahan takia”, mutta silti haastatteluista ilmeni, etta tyopaikka ol
my0Os pakopaikka, jossa oli mahdollisuus ja pakko ajatella muita asioita. Tyo-
paikka ja tyotehtavat loivat saannollisyytta ja pysyvyytta, muuten hektiseen ja
epatietoiseen arkeen lapsen hoitojen aikana. Yhteiskunnan ja laheisten tuki
my0s vahvistivat tyontekijoiden tyokykya. Yhteiskunta pystyi tarjoamaan sosiaa-
lihuollon palveluja niita tarvitseville seka lahiverkostojen tuki auttoi tydntekijoita

selvidamaan hankalasta tilanteesta.

Tulosten mukaan tyokyvyn lahtétilanne, ennen lapsen sydpadiagnoosia, maarit-
telisi mihin tydkyvyn tilanteeseen paadytaan 4-5 vuoden paasta lapsen syopa-
diagnoosista. Ne tyontekijat, joilla oli ollut terveyden ja toimintakyvyn kanssa
haasteita ennen lapsen syopadiagnoosia palautuivat samaan tilanteeseen, hoi-
tojen paattymisen jalkeen, 4-5 vuotta lapsen sydpadiagnoosista. Toisaalta taas,
ne tyontekijat, jotka kokivat olevansa kaikkien tyokykytalon ulottuvuuksien
kanssa hyvassa tilanteessa ennen lapsen syopadiagnoosia, myos palautuivat

hyvaan tilanteeseen, hoitojen jalkeen, 4-5 vuotta lapsen syopadiagnoosista.

Tulosten perusteella tydnantajalla on useampia mahdollisuuksia tukea tyonteki-
jan tyokykya lapsen syopadiagnoosin jalkeen. Taulukossa 1 on jaettu tydnanta-
jan suositellut toimenpiteet ajankohdan perusteella. Tarkoituksena on hahmot-
taa miten tydnantaja seka esimies voivat tukea tyontekijan tyokykya, kun tyonte-
kija kohtaa henkilokohtaisen kriisin esimerkiksi tydntekijan lapsi sairastuu syo-
paan. Yhteenvedon (taulukko 1) tarkoituksena on selkeyttaa toimenpiteita eri

ajanhetkella ja mahdollisesti olla ohje my0s esimiehelle muistintueksi.
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Ajankohta

Suositellut toimenpiteet

Tyénantajan ennakoivat

toimenpiteet

Tybkykyjohtamisen ja varhaisen tuen mallin siséis-
tdminen organisaatiossa

Esimistyén ja tyéterveyshuollon tehtévien selvitté-
minen tybkyvyn tukemisessa

Hyvén esimiestyén merkityksen korostaminen orga-

nisaatiossa

Esimiehen tehtava

kriisin hetkella

Ota puheeksil

Huomioi tyéntekijén yksilblliset tarpeet

Informoi tyéterveyshuoltoa ja ohjaa tybntekija tyd-
terveyshuollon piiriin

Varmista tyéntekijélle keskusteluapu

Véhenné tydntekijdn tybkuormaa alkuun esim. 50%

Jousta tydajoissa

Esimiehen tehtavait

kriisin jélkeen

Kysy - mité kuuluu?

Keskustele tydjérjestelyistd useampaan otteeseen
Jja huomioi tybntekijén yksilélliset tarpeet

Ohjaa tyéntekijé tarvittaessa tyéterveyshuollon pii-

riin

Taulukko 1. Tyonantajan suositellut toimenpiteet tyontekijan

tyokyvyn tukemiseksi.

Ensinnakin tydnantajan olisi mietittava tyokykyjohtamisen seka varhaisen tuen

mallin merkitys ja toimenpiteet organisaatiossa. Tyonantajan ja valitun tyoter-

veyshuollon tarjoajan olisi maariteltava tarkkaan roolitus, miten vastaavanlai-

sissa tilanteissa toimitaan seka miten tehtavat jaetaan. Tyonantajan olisi vaadit-

tava, etta tyoterveyshuolto tukee ennakoivasti tyontekijoita, joiden lapsi sairas-

tuu syopaan.

Tyoterveyshuollon ennakoiminen olisi tarkeaa, varsinkin haastattelussa sattu-

manvaraisesti valikoituneen positiivisesti tydntekoa ajattelevien tydntekijoiden

kohdalla. Tarkoitus on taata, etta tyontekijat pysyvat tyokykyisina ilman, etta
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tyontulos karsii. Haastattelutulokset vahvistavat tyoterveyshuollon ala-arvoisen
toiminnan tyontekijoiden tyokyvyn tukemisessa. Toinen organisaatiota koskeva
toimenpide tyonantajilla olisi varmistaa yrityksen varhaisen tuen mallin toiminta
organisaatiossa. Tulokset osoittavat, etta varhaisen tuen mallia ei ollut tehty tai

sen toiminta oli epaselvaa esimiehilla.

Keskeisin tyokykya tukeva konkreettinen tulos on keskusteluavun tarjoaminen
heti diagnoosin saannin jalkeen, seka tyoterveyshuollon yhdistaminen tyonteki-
jan tyokyvyn tukemiseksi heti diagnoosi alusta alkaen, mahdollisesti hoitojen
paattymiseen asti. Tyonantajalla on myos monia mahdollisuuksia tukea tyoky-
kya erinaisilla tydtehtavaan liittyvilla toimilla. Suositeltavia tukitoimintoja haastat-
teluiden perusteella ovat tydjarjestelyjen tekeminen, tydajan joustaminen sekd
poissaolojen helppo mahdollistaminen. Opinnaytetyon tuloksissa tarkeimmaksi
tehtavaksi nousi tyomaaran vahentaminen heti lapsen sydpadiagnoosin saannin

jalkeen.

Taman tutkimuksen aineisto on pieni, eika siita saatuja tuloksia voi yleistaa. Tu-
loksista voi kuitenkin tehda paatelmia ja havaintoja tyokykyyn seka sen tukemi-
seen liittyen. Toivon, etta tama tutkimus antaa lukijoille mahdollisuuden ymmar-
taa, mita vaikutuksia lapsen sydpadiagnoosista on aktiivisesti tyossa jatkaneelle
vanhemmalle seka avaa nakokulmia, mita konkreettisia toimia tydnantajalla on
tukea vanhempaa, joka jatkaa aktiivisesti tydelamassa lapsen syopahoidosta

huolimatta.

Aihetta on tutkittu hyvin vahan ja ymmartaakseni ei lainkaan tyokyvyntalon
kautta. Toivoisinkin, etta opinnaytety0 innostaisi laajempaan tutkimukseen,
jossa mahdollisesti otettaisiin mukaan tydnantajan nakokulma. Aihetta voisi tut-
kia myds lahempana diagnoosin saantihetked, jolloin haastateltavien mielipiteet

eivat perustuisi muistelmiin ja Iahimenneisyyden tilanteisiin.
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Haastattelukysymykset

Taustatiedot

Minka ikainen olet?

Sukupuoli?

Koska lapsenne sairastui (sai diagnoosin) ja minka ikainen han oli?

Mika oli diagnoosivaiheessa lapsen arvioitu hoitojen kestoaika?

Mika on koulutustaustasi?

Minka kokoisessa yrityksessa tyoskentelit diagnoosi hetkella (hl6 maara)?

Mika oli asemasi yrityksessa diagnoosi hetkella?

Oliko tydsuhde maaraaikainen vai toistaiseksi voimassa oleva diagnoosi hetkella?
Kuinka kauan tyésuhde oli kestanyt diagnoosi hetkella? Oletko edelleen samassa tyo-

paikassa?

Tyokyky ennen lapsen syopa diagnoosia:

Minkalaiseksi koit terveystilanteesi ja toimintakykysi:

- yleinen terveydentilanne

- fyysinen toimintakyky?

- psyykkinen toimintakyky?

- sosiaalinen toimintakyky?

Mitka luettelisit sinun tydntekosi voimavaroiksi silloin?

Miten kuvailisit ammatillisia tietojen ja taitojen suhdetta tyétehtavaasi silloin?
Miten kuvailisit omia asenteitasi tydntekoa kohtaan ennen lapsen diagnoosia?
Minkalainen motivaatio sinulla oli tydntekoa kohtaan?

Miten silloinen arvomaailmasi ja tydsi kohtasivat toisensa?

Minkalaisiksi koit tydolot silloin?

Miten kuvailisit sinuun kohdistuvaa esimiesty6ta silloin?

Minkalainen tyokyky mielestasi sinulla oli ennen lapsesi diagnoosia?

Miten kuvailisit suhdettasi perheeseen, sukulaisiin ja ystaviin silloin

Milta tukiverkkosi nayttaytyivat mielestasi silla hetkella?

Koitko tarvitsevasi yhteiskunnan apua kyseisena hetkena?

Saitko yhteiskunnalta jotain apua kyseisena hetkena?

Tyokyky lapsen sydpadiagnoosin jalkeen:

Minkalaiseksi koit terveystilanteesi ja toimintakykysi?

Mitka luettelisit sinun tydntekosi voimavaroiksi silloin?

Miten kuvailisit omia asenteitasi tydntekoa kohtaan lapsen diagnoosin saannin jalkeen?
Minkalainen motivaatio sinulla oli tydntekoa kohtaan?

Miten silloinen arvomaailmasi ja ty6si kohtasivat toisensa?
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Minkalaisiksi koit tydolot silloin?

Tiesiko tyoyhteisOsi lapsesi diagnoosista?

Miten tydyhteiso tietoon suhtautui?

Muuttuiko esimiesty6 diagnoosin saannin jalkeen?

Minkalainen tydkyky mielestasi sinulla oli lapsen diagnoosin saamisen jalkeen?
Miten kuvailisit suhdettasi perheeseen, sukulaisiin ja ystaviin silloin

Milta tukiverkkosi nayttaytyivat mielestasi silla hetkella?

Muuttuiko suhde aikaisempaan?

Koitko tarvitsevasi yhteiskunnan apua kyseisena hetkena? Saitko sita?

Tyokyky haastatteluhetkella:

Minkalaiseksi koet terveystilanteesi ja toimintakykysi?

Mitka luettelisit sinun tydntekosi voimavaroiksi talla hetkella?

Miten kuvailisit omia asenteitasi tydntekoa kohtaan talla hetkella?

Minkalainen motivaatio sinulla on tyontekoa kohtaan talla hetkella?

Miten nykyinen arvomaailmasi ja tyosi kohtaavat toisensa?

Minkalaisiksi koet tydolosi nyt?

Miten kuvailisit sinuun kohdistuvaa esimiesty6ta talla hetkella?

Osaatko kertoa, miten tydnantajasi tukee talla hetkella tydpaikkasi tydkykya?
Minkalainen tyokyky mielestasi sinulla on talla hetkella?

Milta tukiverkkosi nayttaytyvat mielestasi talla hetkella?

Onko tukiverkossa tapahtunut muutosta aikaa ennen diagnoosia tai diagnoosin saami-
sen jalkeen?

Koetko tarvitsevasi yhteiskunnan apua talla hetkella?

Koetko, etta lapsesi diagnoosi ja siita seurannut tapahtumaketju on vaikuttanut tyoky-

kyysi?

Tydantaja kysymykset:

Muistatko, koska kerroit tydnantajalle lapsen sy6padiagnoosista? Oliko tuo henkild suo-
raesimies?

Muistatko, miten suora esimiehesi reagoi?

Oltiinko sinuun yhteydessa tydnantajan muut edustajat ilmoituksen jalkeen?

Olitko diagnoosivaiheessal/ jalkeen sairaslomalla/ pois toista?

Jos kylla, kuinka kauan?

Tehtiinkd tapahtuneen takia jotain toimenpiteita tydhdsi, tydnkuvaan, tehtavaan kos-
kien?

Jos Kylla, mita toimenpiteita?

Jos Ei, mita olisit toivonut, etta olisi tehty?

Arvio paljonko olit pois ty6tehtavista hoitojen ensimmaisen vuoden aikana?
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Koetko, etta olisi pitanyt olla enemman tai vdhemman?

Oliko HR tai Tyoterveys keskusteluissa mukana diagnoosin saannin jalkeen?
Miten tydnantaja/esimies tuki sinua tapahtuneen takia?

Muistatko minkalaista tukea olisit kaivannut diagnoosin hetkella?

Mita ajattele talla hetkella; mita tukea olisit tarvinnut diagnoosin hetkella?

Olisiko sinulla jotain kerrottavaa tai lisattavaa edella mainittuihin kysymyksiin?

3(3)






	1 Johdanto
	2 Lasten syövät, niiden hoito ja vaikutukset vanhempiin
	2.1 Lasten yleisimmät syövät ja niiden hoito
	2.2 Lapsen syövän vaikutus vanhempaan

	3 Työkyky
	3.1 Työkyvyn käsite
	3.2 Työkyvyn talo eli työkyvyn moniulotteinen työkykymalli

	4 Työnantajan mahdollisuudet vaikuttaa työntekijän työkykyyn
	4.1 Työnantajan vastuu ja työterveyden velvollisuus
	4.2 Esimiehen tehtävät työkyvyn tukemisessa

	5 Tutkimuksen toteutus
	5.1 Tarkoitus ja tutkimuskysymykset
	5.2 Tutkimuksen menetelmä
	5.3 Tutkimuksen aineisto
	5.4 Aineiston analyysi

	6 Tulokset
	6.1 Työntekijän koettu työkyky ennen lapsen sairastumista
	6.2 Työntekijän koettu työkyky lapsen syöpädiagnoosin jälkeen
	6.3 Työntekijän koettu työkyky haastatteluhetkellä noin 4–5 vuotta lapsen syöpädiagnoosin jälkeen
	6.4 Töissä lapsen syöpädiagnoosin jälkeen

	7 Pohdinta
	7.1 Työkyvyn muutokset
	7.2 Työnantajan mahdollisuudet tukea työntekijän työkykyä
	7.3 Johtopäätökset ja jatkotutkimusehdotukset


