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The aim of the thesis was to describe nurses’ experiences of well-being at work 
and the factors affecting it in a service housing unit of the disability services of 
the West Finland welfare area. The aim was also to provide the client with infor-
mation about the carers' well-being at work and the factors affecting it.  
 
Well-being at work is always a topical issue in health care. It is a big issue that 
consists of many different factors. As a whole, well-being at work affects the cop-
ing of employees at work. As wellbeing increases, productivity increases and 
commitment to work increases, leading to a reduction in sickness absence. 
 
The thesis was carried out as a qualitative study and a quantitative study, and 
the data was subjected to a data-driven content analysis. The research material 
was collected through an internet questionnaire in early 2024. The survey was 
answered by 16 nurses who are part of the nursing staff of the West Finland 
welfare area's disability services. 
 
The survey results showed that more than half of the respondents agreed that 
the working atmosphere in the workplace was mainly positive. Some respondents 
felt that the working atmosphere was tense and strained. The lack of orientation 
was also mentioned. In addition, it was thought that there were deficiencies of 
some kind in the flow of information, and there was a desire to change this. The 
time allocated to the tasks was also thought to be insufficient. More than half of 
the respondents felt that they received sufficient support from colleagues, which 
in turn helped them to cope with their work. 
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 JOHDANTO 

 

 

Työhyvinvointi on iso kokonaisuus. Se pitää sisällään työn mielekkyyden, työn, 

terveyden, turvallisuuden ja hyvinvoinnin. Työhyvinvointia lisääviä tekijöitä ovat 

hyvä ja motivoiva johtaminen sekä työyhteisön ilmapiiri ja työntekijöiden ammat-

titaito. Kokonaisuudessaan työhyvinvointi vaikuttaa työntekijöiden jaksamiseen 

työssä. Hyvinvoinnin kasvaessa työn tuottavuus kasvaa ja työhön sitoutuminen 

lisääntyy, jolloin myös sairauspoissaolot vähenevät. Työhyvinvoinnista vastaa 

niin työnantaja kuin työntekijätkin. Työnantajan tehtävänä on huolehtia työympä-

ristön turvallisuudesta, hyvästä johtamisesta ja työntekijöiden samanvertaisesta 

kohtelusta. (Sosiaali- ja terveys ministeriö i.a.) 

 

Työhyvinvointi on tärkeää työntekijän itsensä kannalta, mutta se on avainase-

massa myös organisaation näkökulmasta. Työntekijän voidessa hyvin hän suo-

riutuu tehtävistään paremmin ja edistää organisaation tavoitteiden saavuttamista. 

Sosiaali- ja terveysalalla työhyvinvointi näkyy esimerkiksi potilastyytyväisyytenä 

ja -turvallisuutena ja alan vetovoimaisuutena. (Työterveyslaitos, i.a.)  

 

Opinnäytetyössä tarkastellaan erään palvelukodin työntekijöiden työhyvinvointiin 

vaikuttavia tekijöitä. Mitkä ovat juuri niitä asioita, jotka vaikuttavat työntekijöiden 

työhyvinvointiin kyseisessä palvelukodissa? Aihe on aina tärkeä ja ajankohtai-

nen. Palvelukodissa on viimeisen vuoden sisään tapahtunut isojakin muutoksia. 

Yksikön lähiesihenkilö on vaihtunut ja henkilökunnassakin on tapahtunut vaih-

doksia. On mielenkiintoista selvittää, vaikuttavatko nämä muutokset työhyvin-

vointiin. Opinnäytetyön tavoitteena on antaa työn tilaajalle tietoa hoitajien työhy-

vinvoinnista ja siihen vaikuttavista tekijöistä. Opinnäytetyön tilaajana on länsisuo-

malainen hyvinvointialue, vammaispalveluiden asumisyksikkö. 
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 TUTKIMUKSEN TEOREETTINEN PERUSTA 

 

 

2.1 Työhyvinvointi 

 

 

Työhyvinvointi koostuu työstä ja sen mielekkyydestä, terveydestä, turvallisuu-

desta sekä hyvinvoinnista. Hyvä ja motivoiva johtaminen sekä työyhteisön ilma-

piiri ja työntekijöiden ammatillisuus vaikuttavat työhyvinvointiin. (Visma, i.a.)  

 

Työhyvinvointiin liittyvät asiat ovat olleet jo pitkään tärkeitä organisaatioiden toi-

minnalle. Aikaisemmin työhyvinvointia pidettiin lähinnä työterveys- ja työsuoje-

lunäkökulmana. Nykyään työhyvinvointi koostuu laajemmista sisältökokonaisuuk-

sista, kuten työviihtyvyydestä, motivaatiosta ja työtyytyväisyydestä. Työhyvinvoin-

tia pidetään tärkeänä elementtiä, kun pyrkimyksenä on parantaa organisaatioiden 

kilpailukykyä ja tuottavuutta. Työhyvinvoinnin tärkeyttä on myös korostettu pää-

ministeri Sanna Marinin hallituksen työelämään liittyvässä, vuoteen 2030 ulottu-

vassa linjauksessa. (Vänskä, 2022.)  

 

Työelämän vaatimusten kasvaessa on tärkeä keskittyä työntekijöiden työhyvin-

voinnin ja elämänlaadun kysymyksiin terveydenhuollossa. Työssä vaaditaan 

imua, mutta on myös tunnistettava ajoissa todennäköiset, näkymättömissäkin ole-

vat työuupumuksen oireet, jotta työvaatimuksia voidaan muokata ja tasoittaa työ-

yhteisössä sopivin tavoin. Työhyvinvoinnin johtaminen on ainutlaatuisimmillaan 

yksilöllistä, sillä jokaisen työntekijän velvollisuutena on huolehtia itsestään työ-

uransa aikana. On suotavaa, että johtamistyössä toimivien ja työntekijöiden tulee 

pystyä havainnoimaan ja tarpeen mukaisesti puuttumaan asioihin silloin, mikäli 

työyhteisössä ei voida hyvin. Pohjimmainen vastuu työhyvinvoinnin takaamisessa 

kuuluu työnantajalle. (Ollila, 2021.) Jokaiselta tulee löytyä työn tekemisen ohessa 

osaamista ja tietotaitoa työhyvinvointiin liittyvistä tekijöistä. Kaikilla työelämän alu-

eilla tarvitaan työyhteisötaitoja, vaikka asiakasnäkökulmat ja perustehtävät ovat 

hyvin erilaisia. (Mönkkönen & Roos 2010, s.259.) 
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Tehyn (Tehy,2023) tekemän kyselytutkimuksen mukaan hoitajien työhyvinvointi 

on vähän parantunut, mutta yhä yli 90 % nuorista hoitajista harkitsee vaihtavansa 

alaa. Hoitajat ovat arvioineet, että oma jaksaminen sote-alan töissä ja työhyvin-

vointi ovat hieman parantuneet pandemia ajoista. Aula Research teki Tehyn toi-

meksiannosta kyselyn erikoissairaanhoidossa työskenteleville jäsenilleen. Kysely 

toteutettiin kesän lopussa, johon vastasi 3 570 ihmistä. Tietoa kerättiin viidettä 

kertaa työhyvinvoinnista, kuormituksesta ja hoitotyön vetovoimasta sekä alan-

vaihdosta. Monet erikoissairaanhoidossa työskentelevistä tehyläisistä harkitsee 

yhä alanvaihtoa. Vaikkakin pandemiavuosien pyörteestä on päästy hieman pa-

rempaan tilanteeseen, kyselyyn vastanneista 86 % on silti toisinaan harkinnut 

alan vaihtoa. Tilanne on edelleen huolestuttava, sillä etenkin alle 30-vuotiaiden 

hoitajien parissa alanvaihtamista on harkinnut 93 %. Nuorten hoitajien aikomuk-

set alanvaihdosta pitää ottaa vakavasti. (Tehy, 2023.) 

 

Kyselyn mukaan alanvaihtoa tapahtuu, koska ei olla tyytyväisiä palkkaan, sillä se 

ei vastaa työn vaativuutta useiden vastaajien mukaan. Arvostuksen puute ja ko-

ettu työhyvinvointi ovat myös lisänneet kiinnostusta alanvaihtoon. Vastaajista 11 

% koki työhyvinvointinsa erityisen hyväksi ja 61 % melko hyväksi. (Tehy, 2023.) 

 

Pandemiavuosiin nähden työhyvinvoinnin koettiin parantuneen. Merkittäviä eroja 

työhyvinvoinnissa ei ollut eri ikäryhmien välillä. Erityisesti liiallinen työmäärä ja 

kiire sekä henkilökunnan vähäinen määrä aiheuttivat kuormitusta työssä edellis-

ten vuosien tavoin. (Tehy, 2023.) 

 

Vastaajilta kysyttiin myös omaa arviota siitä, jaksaako työskennellä sosiaali- ja 

terveysalalla työuransa loppuun. Kaikkiaan 35 % oli sitä mieltä, ettei jaksa työs-

kennellä työuran loppuun sote-alalla ja 29 % kertoi jaksavansa. Vastaajista 36 % 

ei osannut arvioida jaksamistaan. Arviot omasta jaksamisesta sote-alalla olivat 

parhaillaan myönteisempiä verrattuna pandemiavuosiin. Kuitenkin alle 30-vuoti-

aiden ikäryhmässä lähes 60 % vastaajista katsoi, että ei jaksa työskennellä työ-

uran loppuun sote-alalla. Luku on hyvin suuri, joka poliittisen päättäjän ja työnan-

tajien pitäisi ottaa vakavasti. Olisi tärkeää tehdä kaikki mahdollinen, jotta nuorem-

matkin hoitajat pysyisivät alalla. (Tehy, 2023.) 



7 
 

 

 

 

2.2 Johtaminen 

 

Johtamisessa on eri tasoja, jotka määräytyvät organisaation hierarkian mukaan 

ylimpään johtoon, keskiportaaseen ja muuhun henkilöstöön. He ei usein ole päi-

vittäin kaikkien kanssa tekemisissä, vaan he johtavat henkilökuntaa keskiportaan 

kautta ja keskittyvät siihen, että toiminta on taloudellisesti kannattavaa. Keskipor-

taan ryhmänjohtajat keskittyvät tuloksentekoon henkilöstön työhyvinvoinnin 

kautta. He havainnoivat päivittäin työryhmän, yhteisön sujuvuutta ja jaksamista. 

Keskiporras vie tietoa työn sujuvuudesta ylimpään johtoon. Muu henkilöstö ei 

yleensä ole esimiesasemassa ja he ovat pääosin kontaktissa maksaviin asiak-

kaisiin ja heillä on tietoa siitä, mikä työyhteisössä toimii ja mikä ei. Johtaminen 

rakentuu suunnan näyttämisestä, tehtävien jaosta, palautteen antamisesta, re-

surssien hankkimisesta ja tiedon välittämisestä. (Luukkala, 2011, s. 263–264.)   

 

Työhyvinvointi on ollut kehittämistyön ja tutkimuksen mielenkiinnon kohteena jo 

monia vuosikymmeniä. Työhyvinvoinnin kehittämisessä pyrkimyksenä voi olla 

muun muassa työntekijän toimintakykyyn ja terveyteen, työn tekemisen rakentei-

siin, työntekijöiden keskinäiseen työn tekemiseen tai vuorovaikutukseen. Johta-

misen näkökulmasta työhyvinvointiin on kiinnitetty enemmän huomiota vasta 

2000-luvulta lähtien. Työhyvinvoinnin johtaminen aiheena korostui myös tutki-

muskirjallisuudessa 2000-luvun alussa, jolloin työhyvinvointia lähdettiin korosta-

maan erityisesti johtamista vaativana organisaatiotason asiana. Työhyvinvoinnin 

johtamisen voi perustellusti tämänhetkisessä muuttuvassa ja kiivastahtisessa 

työelämässä vakuuttaa olevan tärkeämpää ja ajankohtaisempaa kuin koskaan 

aiemmin. Etenkin työelämän moninaiset ja erilaiset muutokset tuottavat haasteita 

koko työyhteisön hyvinvoinnille sekä samalla sen kehittämiseen ja tukemiseen. 

(Karttunen ym., 2017.) 

  

Työyhteisöjen muutoksista kertoo muun muassa se, että yrityksistä puolet ja jul-

kisen sektorin organisaatioista noin 60 % on 2010-luvun alussa toteuttanut orga-

nisaatioon muutoksen. Toisenlaiset työelämän muutokset vaativat työpaikoilta si-

ten työhyvinvoinnin johtamiseen panostamista. Myös henkilöstön eri-ikäisyys ja 
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työyhteisöjen monimuotoistuminen työelämän ilmiönä tuottaa haasteita työhyvin-

voinnin johtamisesta. Esimerkiksi Henkilöstöbarometri 2010 kyselyssä- (Viitala 

ym. 2011) tärkeimmäksi työorganisaatioiden kehittämiskohteeksi kohosi työhy-

vinvointi, johon henkilöstöjohtamisessa täytyisi pystyä vastaamaan. Etenkin 

nuorten työntekijöiden hyvinvoinnista oltiin huolestuneita. (Karttunen ym., 2017.) 

 

Sairaanhoitajaliiton tutkimuksen mukaan koronapandemian aiheuttama psyykki-

nen kuormitus on vaikuttanut potilaiden hoitamiseen, hoitotyön toteutuksen muu-

toksiin sekä organisaation ja johdon tukemiseen sekä hoitotyöntekijöiden ympä-

röivään yhteisöön ja henkilökohtaisiin tekijöihin. Hoitotyöntekijät ovat kokeneet ti-

lanteesta ristiriitaa, sillä eettinen velvollisuus potilashoitoon on asettunut oman 

hyvinvoinnin edelle. (Antikainen ym., 2021.)  

  

Koronapandemia vaikutti työhyvinvointiin heikentävästi, joka johtui työn muutok-

sista, kuten suojavarusteissa työskentelystä, jaksamisesta, äkkinäisistä muutok-

sista osaamiseen liittyen, osaamisvaatimuksissa, ammatillisen tuen puutteellisuu-

desta, koronaturvallisuutta tukevista järjestelyistä ja työn johtamisen heikkenemi-

sestä. Työhyvinvointia tukevia tekijöitä olivat etä- ja kaksivuorotyöhön siirtyminen, 

työntekijälähtöinen työvuorosuunnittelu, lisäkorvauksen saaminen työstä ja ko-

ronaturvallisuuden huomioiminen. Työhyvinvointia vahvistivat avoin työyhteisön 

tuki ja työntekijän oma vapaa-ajan toiminta. (Antikainen ym., 2021.) 

  

Tutkimuksen tuloksia voidaan hyödyntää hoitotyön käytännön ja johtamisen ke-

hittämisessä niin, että hoitotyön johtajien ja hoitotyöntekijöiden perus- ja täyden-

nyskoulutukseen tulisi sisältää pandemia-ajan kriisijohtaminen ja toiminta. Hoito-

työn johtajien ja hoitotyöntekijöiden työhyvinvointiin liittyvät kysymykset tulee ot-

taa huomioon kriisiajan varautumissuunnitelmissa. Lisäksi pandemia-ajan vies-

tinnässä ja johtamisessa on huomioitava pandemian vaikutukset hoitotyöntekijöi-

den ja hoitotyön johtajien työhyvinvointiin. (Antikainen ym., 2021.) 

 

Sosiaali- ja terveyspalveluiden johtaminen tämänhetkisillä hyvinvointialueilla on 

moniulotteista. On huomioitava tasapainoisesti inhimilliset ja aineelliset resurssit, 

asiakkaiden ja kansalaisten terveys- ja hyvinvointitarpeet sekä toiveet, toiminnan 

perustehtävä sekä poliittishallinnollinen ja oikeudellinen perusta, johon päätökset 
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rakentuvat. Johtajan tulee hallita sosiaali- ja terveydenhuollon toimintaympäristön 

kokonaisuus. Johtamistyössä erottuvat eri ammattiryhmien keskinäiset suhteet ja 

moniammatillisten organisaatioiden johtamiseen kuuluvat osaamisvaatimukset. 

Toimintaympäristön vaihtuessa myös johtamistyön sisällön kokonaisuudet muut-

tuvat ja vaihtelevat. Sosiaali- ja terveydenhuollossa johtaminen vaatii toimintaym-

päristön muuttumisen tarkkailua. Osa muutoksista on laajuudeltaan isoja ja osa 

pieniä. (Herttuala, 2023.) 

 

 

2.3 Vuorovaikutus 

 

Vuorovaikutustyyli on kolmiportainen, joka menee seuraavasti: jämäkkyys, pas-

siivisuus ja aggressiivisuus. Yleensä sosiaalisissa tilanteissa ei kannata olla liian 

passiivinen eikä aggressiivinen vaan siltä väliltä. Jämäkkyys on suositeltava tyyli. 

Usein mietitään jämäkkänä ollessa etukäteen, miten ja mitä sanoa, milloin ja 

missä tilanteessa. Lisäksi osataan perustella omat näkemykset. Jämäkkänä ol-

laan hyviä kuuntelijoita, ja otetaan huomioon omien oikeuksien ja tarpeiden li-

säksi myös toisen osapuolen oikeudet. (Luukkala, 2011, s. 230, 252.)  

  

Jämäkkyyteen kuuluu paljon oikeuksia. Ydinoikeus on myönteisen ei-sanan käyt-

tämistä, ja jämäkkänä ollessa voidaan mieltä muuttaa ilman selittelyjä. Jokaisella 

on oikeus olla tietämätön ja väsynyt, sillä jämäkkyyteen oikeutena on oppia vir-

heiden kautta. Jämäkkyys näkyy kehonkielestä, jolloin äänensävy on rauhallinen 

ja asento rento. Katsekontakti on hyvä ja ilme levollinen. Oman näkyvän paikan 

ottaminen eri tilanteissa on tärkeää. Haastavia tilanteita jämäkkyydelle ovat avun 

pyytäminen, kieltäytyminen ja toista mieltä oleminen sekä kriittisen palautteen 

antaminen. Jämäkkyys on tärkeä taito, jota voi kuitenkin harjoittaa. Työelämässä 

palautteen antaminen on kriittinen hetki, jonka takia se on hyvä antaa kannusta-

valla ja rakentavalla tavalla. Suora palauteen antaminen kannustavassa ilmapii-

rissä on usein mahdollista. Kriisitilanteissa ei aina ehdi palautetta muotoilla peh-

meäksi, jolloin on sallittua sanoa toiselle kovastikin, mikäli siitä on enemmän hyö-

tyä kuin haittaa. Kriisitilanteista läpi pääsemiseksi vaaditaan paljon jämäkkyyttä. 

(Luukkala, 2011, s. 252–253.)  
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2.4 Tiedon kulku  

 

Hoitotyön tiedonkulku on progressiivista toimintaa, joka etsii jatkuvasti muotoaan. 

Tästä syystä sitä tulisi ylläpitää sekä kehittää ja henkilökuntaa tulisi säännöllisesti 

kouluttaa. Työryhmässä tiedon tulisi siirtyä luontevasti eteenpäin ja tietoa tulisi 

myös hyödyntää. Sujuva tiedonkulku vaatii aktiivista osallistumista jokaiselta työ-

ryhmän jäseneltä. Sellaista tilannetta ei ole, jossa olisi hyödyllistä pitää tieto vain 

itsellään. Kuitenkaan se, että itse osaa jakaa tietoa eteenpäin ei tarkoita sitä, että 

tiedonkulku olisi sujuvaa. Tiedon vastaanottaminen on tärkeässä asemassa. Tie-

donkulussa jokaisen tiimiläisen antama tieto on arvokasta, ja jokainen jäsen on 

tasavertainen. (Koivukoski & Palomäki, 2009, s. 59.)  

  

Päätöksentekotaitoa, johtamista, yhteistyötaitoja ja tilannetietoisuutta pidetään 

hyvän tiimityöskentelyn pohjana. Sujuvassa yhteistyössä kaikki tiimiläiset huomi-

oidaan, työstä annetaan palautetta ja haastavissa tilanteissa tuetaan. Haasteita 

tiedonkululle tuo tarvittavien viestintäkanavien puuttuminen tai niiden toimimatto-

muus. Tiedon vastaanottaja saattaa myös tulkita viestin väärällä tavalla tai viesti 

saavuttaa vastaanottajan liian myöhään. Tiedon välityksen ajankohtaan on syytä 

kiinnittää huomiota, ja tieto tulisi välittää silloin kuin sen vastaanottaja pystyy sii-

hen keskittymään. (Helovuo ym., 2012, 191–194, 196–197, 200–201.)  

 

Yle on uutisoinut hoitajien alanvaihdon halukkuudesta, joka selviää Työterveys-

laitoksen tutkimuksessa koskien sosiaali- ja terveydenhuoltoalan työntekijöiden 

työhyvinvointia. Alanvaihto on yleistä alle 30- ja 40-vuotiaiden keskuudessa. Tut-

kimuksessa kävi ilmi, että jaksamisen kanssa kipuillaan jokaisessa ikäryhmässä. 

Hoitoalan kovat vaatimukset ja työn sekä arjen yhteensovittaminen koettiin kuor-

mittavana ruuhkavuosien aikana. Vanhemmat työntekijät ovat myös miettineet 

siirtymistä kevyempiin ja säännöllisen työajan takaaviin tehtäviin. (Visma, i.a.)  

 

Vaikkakin tilanne on tämä, on hoitoalalle vetovoimaa. Joka vuosi sairaanhoitajia 

valmistuu yli 3000, mutta silti päteviä hoitajia on vaikea löytää. Monet alalle val-

mistuneet kohtaavat todellisuuden vasta työpaikassaan, sillä hoitotyö on raskasta 

ja työolosuhteet huonot. Työpahoinvointiin vaikuttavat huono perehdytys, 
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miehitys vajaus ja työvuorojen epäreiluus sekä työntekijöiden suuri vaihtuvuus 

työpaikalla. Useissa paikoissa nämä ovat päivittäistä arkea. Muutoksen aikaan 

saamiseksi on tekemisen muututtava huomattavasti. (Visma, i.a.)  

 

Työterveyslaitoksen tutkimuksessa selviää, että suurin ongelma on työn määrän 

suuruus suhteessa työtekijöihin. Hoitohenkilöstön työvuorojen parempi suunnit-

telu ja joustavuuden tuominen työvuorosuunnitteluun lisäävät mielekkyyttä alalla 

pysymiseen. Paremmin suunnitellut työvuorot lisäävät työn ja vapaa-ajan välistä 

tasapainoa ja työn tasavertaisuutta sekä hoitohenkilökunnan erityisosaamisen 

hyödyntämistä ja työn jaksamisen edistämistä. (Visma, i.a.) 

 
 
 

  TARKOITUS, TAVOITE JA TUTKIMYSKYSYMYKSET  

 

 

3.1 Tutkimuksen tarkoitus ja tavoite 

 

Tutkimuksen tarkoituksena oli selvittää palvelukodin työntekijöiden työhyvinvoin-

tiin vaikuttavia asioita, kuten esimerkiksi työntekijöiden mielipiteitä ja arvioita työ-

ilmapiiristä, töiden organisoinnista, esimiestyöstä, tiedonkulusta sekä työssä jak-

samisesta. Tavoitteena oli tuoda palvelukotiin lisätietoa ja tukea työhyvinvoin-

nista ja sen mahdollisesta parantamisesta työn sujuvuuden ja jaksamisen kan-

nalta.  

 

 

3.2 Tutkimusympäristö 

 

Työhyvinvointikysely on suunnattu palvelukodin hoitohenkilöstölle. Kyseinen pal-

velukoti on 23-paikkainen aikuisten asumispalveluyksikkö. Asumispaikoista kaksi 

on lyhytaikaispaikkoja ja loput pitkäaikaispaikkoja. Yksikkö tarjoaa kodinomaista 

asumista vammaisille henkilöille. Asukkaat tarvitsevat ympärivuorokautista hoi-

vaa ja huolenpitoa. Henkilökunta on paikalla ympärivuorokauden. Yksikössä 
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työskentelee ohjaaja, yksi sairaanhoitaja ja 13 lähihoitajaa. Yksikössä on myös 

oma lähiesihenkilö.  

 

 

3.3 Tutkimuskysymykset 

 

Opinnäytetyön tutkimuskysymykset ovat:  

  

1. Minkälaiseksi hoitajat kokevat työilmapiirin ja mitkä tekijät siihen vaikuttavat?   

2. Mitä muutoksia tai kehittämisideoita työntekijät kaipaavat työn organisointiin tai 

yksikön toimintatapoihin?  

 

 

 TUTKIMUKSEN TOTEUTUS 

 

 

4.1 Tutkimusmenetelmän kuvaus ja valinnan perustelut 

 

Tutkimusmenetelmänä opinnäytetyössä käytettiin kvalitatiivista, eli laadullista tut-

kimusta sekä määrällistä eli kvantitatiivista tutkimusta. Tutkimusmenetelmänä 

käytettiin laadullista kyselylomaketta, jonka työn tilaajaa toimitti sähköpostitse 

henkilökunnalle. Työntekijät vastasivat kyselyyn anonyymeinä. Kyselylomak-

keessa käytettiin laadullista tutkimusmenetelmää avoimissa kysymyksissä ja 

määrällistä tutkimusmenetelmää likert-asteikoilla vastattavissa kysymyksissä. 

 

Laadullinen tutkimus noudattaa etenemisessä samaa mallia, kuin yleinen tutki-

musprosessi. Tiedonkeruu ja analysointivaihe vuorottelevat kvalitatiivisessa tutki-

muksessa, jolloin tiedonkeruun ja analysoinnin jälkeen kerätään lisää aineistoa. 

Laadullinen tutkimus sisältää aina aineiston keruun monenlaisia menetelmiä käyt-

täen, aineiston litteroinnin tekstimuotoon, aineiston tarkastelun tutkimuskysymys-

ten näkökulmasta sekä tekstin luokittelun ja koodaamisen. (Kananen, 2014, 99–

100.)  
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Kvalitatiivisessa tutkimuksessa on pyrkimyksenä kuvata tiettyä ilmiötä ja ymmär-

tää tiettyä toimintoa sekä antaa tulkintaa tietylle ilmiölle. On tärkeää laadullisen 

tutkimuksen kannalta, että ne, joilta tietoa kerätään, tietäisivät tutkittavasta ilmi-

östä mahdollisimman paljon tai he omaisivat kokemuksia aiheesta. (Tuomi & Sa-

rajärvi, 2018, s. 85.) 

 

Määrällinen eli kvantitatiivinen tutkimus on tieteellisen tutkimuksen menetel-

mäsuuntaus. Se perustuu kohteen kuvaamiseen ja tulkitsemiseen numeroiden ti-

lastojen avulla. Määrällisessä tutkimuksessa ollaan kiinnostuneita erilaisista luo-

kitteluista, syy- ja seuraussuhteista, vertailusta ja numeerisiin tuloksiin perustu-

vasta asian selittämisestä. Tähän menetelmäsuuntaukseen sisältyy runsaasti eri-

laisia laskennallisia ja tilastollisia analyysimenetelmiä. Määrällisen tutkimuksen 

parina pidetään laadullista eli kvalitatiivista tutkimusta, jossa tavoitteena on ym-

märtää kohteen ominaisuuksia, laatua ja merkityksiä kokonaisvaltaisesti. Näiden 

kahden menetelmäsuuntauksen välistä eroa usein korostetaan, vaikka molempia 

suuntauksia voidaan käyttää myös samassa tutkimuksessa. Molemmilla suun-

tauksilla voidaan myös selittää samoja tutkimuskohteita, tosin eri tavoin. Määräl-

listen ja laadullisten menetelmien yhdistämisen mielekkyys samassa tutkimuk-

sessa riippuu tutkijan tieteenfilosofisista sitoumuksista. (Jyväskylän yliopisto, 

2015.)  

 

 

4.2 Aineistonkeruumenetelmä 

 

Laadullisella tutkimusmenetelmällä toteutetussa tutkimuksessa tutkimusaineisto 

voidaan kerätä monin eri tavoin. Kaikki materiaali, mikä on ihmisen tuottamaa, 

kertoo jotain niistä laaduista, joita ihmiset ovat kokeneet. (Vilkka, H. 2021, s. 99.) 

Opinnäytetyössä käytettiin aineistonkeruumenetelmänä Webropol-kyselyä. Ky-

selylomake luotiin Webropol kysely- ja raportointisovelluksen avulla. Kyselylo-

make suunniteltiin teoreettisen viitekehyksen ja tavoitteiden pohjalta. Kyselyyn 

vastaaminen perustui vapaaehtoisuuteen. 

 

Webropol-kyselyn etuna on, että se saadaan toimitettua helposti suurellekin koh-

dejoukolle. Pitää kuitenkin varmistaa, että kohdejoukolla on mahdollisuus käyttää 
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internettiä. Kyselyn huonoja puolia on kohderyhmän matala kynnys jättää vas-

taamatta kyselyyn. Henkilökohtaisen kontaktin poisjäänti tutkijan ja tutkittavan vä-

lillä voi johtaa siihen, että kyselyyn vastaaminen ei tunnukaan omakohtaiselta tai 

tärkeältä. (Leinonen, 2019.)  

 

 
4.3 Kohderyhmä 

 

Kohderyhmänä oli länsisuomalaisella hyvinvointialueella toimiva palvelukoti. Pal-

velukoti kuuluu vammaispalveluiden alle ja se tarjoaa ympärivuorokautista asu-

mista kehitysvammaisille ja aikuisiällä vammautuneille aikuisille. Kysely lähetet-

tiin 25 hoitohenkilökuntaan kuuluvalle työntekijälle. Työntekijöiden joukossa on 

vakituisia työntekijöitä, sijaisia ja oppisopimusopiskelijoita. Palvelukodissa on 

kaksi osastoa. Työntekijät työskentelevät sillä osastolla, jonne heidät on kulloin-

kin nimetty. 

 

 

4.4 Aineiston analyysi- ja raportointi 

 

Tämän opinnäytetyön aineisto analysoitiin sisällönanalyysinä. Sisällönanalyysin 

menetelmällä kyetään analysoimaan dokumentteja systemaattisesti ja objektiivi-

sesti. Tässä yhteydessä dokumentti on ymmärrettävä hyvin laajana käsitteenä. 

Se voi olla haastattelu, raportti, keskustelu, dialogi ja oikeastaan miltei mikä ta-

hansa kirjalliseen muotoon tuotettu materiaali. Tällä analyysimenetelmällä pyri-

tään saamaan tutkittavasta aiheesta tai ilmiöstä kuvaus yleisessä ja tiivistetyssä 

muodossa. (Tuomi & Sarajärvi, 2018, s. 117.) 

 

Opinnäytetyön sisällönanalyysi toteutettiin aineistolähtöisesti. Aineistolähtöi-

sessä sisällönanalyysissä aineisto ohjaa analyysin tekoa. Aineistosta tuodaan 

esiin keskeisimmät asiat riippumatta siitä, mitä ne ovat tai miten ne suhteutuvat 

aiempiin tutkimuksiin. Tutkijan on pyrittävä avoimuuteen aineistolle ja analysoida 

ainestoa sen omista lähtökohdista käsin ilman, että teoriatieto vaikuttaa aineis-

tosta esiin nouseviin asioihin. Tämä voi olla haasteellista tutkijalle. (Leinonen, 
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2018.) Opinnäytetyö raportoidaan siten, kun tilaaja sen haluaa ja heille annetaan 

työn valmistumisen jälkeen sähköinen osoitelinkki Theseus-tietokantaan.  

 

Usein prosessin haasteellisin osuus kvalitatiivisessa tutkimuksessa on aineiston 

analysointi, koska se on saanut monesti kritiikkiä analyysin näkymättömyydestä 

ja epäselvyydestä. Kvalitatiivisessa tutkimuksessa perusanalyysimenetelmä on 

sisällön analyysi. (Kankkunen & Vehviläinen-Julkunen, 2017, s. 163.) 

  

Sisällön analyysi luodaan analyysirungon tekemisellä. Prosessi etenee vaiheit-

tain, ja se pitää sisällään ilmausten tiivistämisen. Siinä alkuperäiset ilmaukset tii-

vistetään, ja ne jaotellaan samankaltaisten ilmausten kanssa alakategorioiksi. 

Alakategoriat yhdistetään seuraavaksi ja niistä muodostuu yläkategoria. Pääka-

tegoriat muodostetaan lopuksi. (Kankkunen & Vehviläinen-Julkunen, 2017, s. 

167–169.) 

  

Aineistolähtöisen sisällönanalyysin tutkimusaineiston pohjalta luodaan teoreetti-

nen kokonaisuus. Ajatuksena on, että analyysiyksiköt valitaan aineistosta tehtä-

vän asettelun ja tutkimuksen tarkoituksen mukaisesti. Analyysiyksiköitä ei ole en-

nalta harkittuja tai sovittuja. (Tuomi & Sarajärvi, 2018, s. 80.) 

 

Opinnäytetyön analyysivaihe alkoi vastausten huolellisella lukemisella ja läpi-

käynnillä. Lukemisen tarkoituksena oli tutustua aineistoon ja tiivistää sitä. Tämän 

jälkeen tarkasteltiin tutkimuskysymyksittäin saatuja vastauksia. Seuraavassa vai-

heessa saatuja vastauksia pilkottiin osiin ja aineistoa tiivistettiin. Aineiston tiivis-

tämistä ohjasi tutkimuskysymykset. Vastauksista etsittiin yhtäläisyyksiä ja eroa-

vaisuuksia. Tutkimusvastauksia pelkistettiin, siten ettei vastausten olennainen si-

sältö muutu. Pelkistäminen tapahtui niin, että auki kirjoitetusta aineistosta etsittiin 

tutkimuskysymyksiä kuvaavia ilmaisuja. Samaa kuvaavat ilmaisut alleviivattiin sa-

malla värillä. Tiivistetty aineisto koottiin valmiiseen opinnäytetyöhön tutkimusky-

symyksittäin. 
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4.5 Tutkimuksen luotettavuus  

 

Tutkimusta voi pitää luotettavana. Kyselyyn vastanneet pysyivät nimettöminä 

myös opinnäytetyön tekijöille. Kyselylomake oli esitestattu toimivaksi. Kyselylo-

makkeen testasivat toimivaksi kaksi muuta opiskelijaa, jotka eivät työskentele 

palvelukodissa, eivätkä muutoinkaan osallistuneet tutkimukseen. Palaute kyse-

lyn testaajilta oli positiivinen. Esitestaajien palautteen perusteella kysymykset to-

dettiin ymmärrettäviksi ja niitä oli sopiva määrä.  

 

Kyselyyn osallistuneet olivat kaikki täysi-ikäisiä, ja osallistuminen kyselyyn oli täy-

sin vapaaehtoisuuteen perustuvaa. Osallistujille kerrottiin mitä kyselylomakkeille 

tehdään opinnäytetyön valmistuttua ja korostettiin, ettei ketään voida tunnistaa 

kyselyiden perusteella vaan he pysyvät täysin anonyymeinä.  

 

Tutkimusaineisto säilytettiin Webropol-alustalla, jossa kysely toteutettiin. Aineis-

toon oli pääsy ainoastaan tämän opinnäytetyöntekijöillä. Aineisto poistettiin 

Webropol alustalta välittömästi vastausten analysoinnin valmistuttua. Opinnäyte-

työn valmistuttua kyselylomakkeet hävitettiin asianmukaisesti. Hoitohenkilökun-

nalle annetiin saatekirje kyselylomakkeen yhteydessä, jossa kerrottiin opinnäyte-

työn tarkoituksesta ja kyselyn vastausajasta. Tutkimuslupahakemukseen liitettiin 

myös saatekirje. 

 

Laadullisella tutkimusmenetelmällä tehty tutkimus on luotettava, kun tutkimus-

kohde ja tutkimusmateriaali ovat yhteensopivia. Laadullisella tutkimusmenetel-

mällä tehdyn tutkimuksen toteuttamista ja tutkimuksen luotettavuutta ei voida pi-

tää toisistaan irrallisina asioina. Loppujen lopuksi laadullisella tutkimusmenetel-

mällä tehdyn tutkimuksen luotettavuuden kriteeri on tutkija itse ja tämän rehelli-

syys, koska arvioinnin kohteena on tutkijan tutkimuksessa tekemät teot, ratkaisut 

ja päätökset. Tutkijan tulee arvioida oman tutkimuksen luotettavuutta jokaisen 

valinnan kohdalla. (Vilkka, 2021, s.99–100.)  

 

Kvalitatiivisen tutkimuksen luotettavuuden arviointi perustuu tutkimusaineiston 

keräämiseen, aineiston analysointiin ja tutkimuksen raportointiin. Laadullisen tut-

kimuksen luotettavuuden kriteereihin kuuluvat totuusarvo, pysyvyys, 
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sovellettavuus ja neutraalisuus. Eri lähestymistavoille ja metodeille on omat luo-

tettavuuden kriteerit, joita on hyvä käyttää. (Tynjälä, 1991.) 

  

Kvalitatiivisen tutkimuksen luotettavuuteen kuuluu tutkimusaineiston keräämi-

nen. Aineiston luotettavuutta lisää se, että sen kokoaminen tapahtuu siellä, missä 

ilmiö esiintyy. Aineiston pitää perustua edustettavuuden periaatteisiin. Tutkimuk-

sen suorittamisen vaiheet raportissa kirjataan perusteellisesti. Raporttiin kirjataan 

kysymykset, joita haastattelussa käytettiin. Raportissa esitetään kvalitatiivista ai-

neistoa eli suoria lainauksia riittävästi, jotta lukija pystyy seuraamaan analyysia 

ja arvioimaan, mihin se on perustunut. Luotettavuuden kriteeri on, että aineistosta 

tunnistetut ja jäsennetyt merkityskokonaisuudet ovat toisensa poissulkevia. 

(Libguides, i.a.) 

  

Analyysin luotettavuuden arvioinnin keskeisyys on tutkijan kyky abstraktiin ajat-

teluun. Tuloksia arvioidaan aikaisempaan tutkimukseen eli siihen, miten katta-

vasti ilmiötä on tarkasteltu. Raportoinnin luotettavuutta edellyttää myös kirjoitta-

jan taidot, sillä tärkeää on täsmällisyys käytettävien ja tulosten perusteella synty-

vien käsitteiden käytössä sekä selkeys analyysin ilmaisemisessa. Johdonmukai-

suus kriteerinä tarkoittaa, että tutkija on pystynyt luomaan kokoavan ja merkityk-

sellisen käsityksen tutkittavasta ilmiöstä. (Libguides, i.a.) 

 

  

4.6 Tutkimuksen eettiset näkökulmat 

 

Etiikka moraalisena näkökulmana on monimuotoista, joka käsittelee oikeaa ja 

väärää sekä hyvää ja pahaa. Etiikka on mukana monenlaisissa tilanteissa, joissa 

ihminen pohtii suhtautumista tilanteisiin, mitä voi hyväksyä ja mitä ei. Eettisesti 

ongelmallisia ovat ristiriitaiset tilanteet, jonka vuoksi tilanteita on tärkeää pohtia 

eri näkökulmista ja keskustella niistä. Ammattietiikka vaatii pohdintaa ja oman 

ammatillisen toiminnan kyseenalaistamista. (Kuula, 2011, s.18, Rautava-Nurmi 

ym., 2020, s. 23, Sarvimäki & Stenbock-Hultin, 2009, s. 13.)  

 

Strukturoituja kysymyksiä ja valmiita vastausvaihtoehtoihin perustuvia lomaketut-

kimuksia voidaan toteuttaa monella eri tavalla. Huomattava ero on se, että 
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vastataanko konkreettisessa vuorovaikutustilanteessa kysymyksiin vai antaako 

haastateltava vastauksensa omatoimisesti. Aineiston hankinnan tapaan vaikut-

taa edeltävät arviot siitä, minkälaisia kysymyksiä voi lomakkeessa esittää ja mitkä 

tekijät vaikuttavat tutkimustuloksiin ja vastauksien luotettavuuteen.  (Kuula, 2011, 

s. 84–88.) 

 

Opinnäytetyö tehtiin hyvän tieteellisen käytännön ja eettisten ohjeiden mukai-

sesti. Kysely oli vapaaehtoinen, johon hoitohenkilökunta vastasi anonyymisti. 

Opinnäytetyöhön haettiin tutkimuslupa hyvinvointialueelta ja tutkimusluvan saa-

vuttua laadittiin yhteistyösopimus. Yksi tämän opinnäytetyön tekijöistä työskente-

lee kyseissä palvelukodissa. Hän oli opintovapaalla, kun kysely lähetettiin ja oli 

vastattavissa henkilökunnalle. Tällä pyrimme minimoimaan riskin, että asia mi-

tenkään vaikuttaisi muun henkilökunnan kyselyyn vastaamiseen. Hän ei tieten-

kään itse osallistunut kyselyyn vastaamiseen ollenkaan.  

 

 

 

  TUTKIMUSTULOKSET 

 

 

5.1 Kokemukset työhyvinvoinnista ja siihen vaikuttavista tekijöistä 

 

Ensimmäisessä tutkimuskysymyksessä haettiin vastausta siihen millaiseksi hoi-

tajat kokevat työpaikkaansa työilmapiirin. Vastaajista 9 oli sitä mieltä, että ilmapiiri 

on positiivinen. 6,3 % vastaajista koki ilmapiirin kireäksi ja jännittyneeksi sekä 

ennakkoluuloiseksi ja vanhoista toimintatavoista kiinni pitäväksi. Tutkimustulok-

sista nousi esiin, että työilmapiiriä pidetään kuitenkin pääasiassa kannustavana 

ja uusia toimintatapoja tukevana. 

 

Vastaajia pyydettiin arvioimaan johtamista ja esimiestyöskentelyä asteikolla 1–5. 

Puolet vastaajista koki, että johtaminen ei ole oikeudenmukaista tai epäoikeuden-

mukaista. Esimiehen vuorovaikutustaitoja pidettiin kohtalaisena. Suuri osa 
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vastaajista koki, etteivät saa esimieheltä tukea tai palautetta työstään. Useam-

paan kysymykseen vastattiin neutraalisti ja selkeä mielipide puuttui.  

 

Työ koettiin motivoivaksi, mutta annetun työajan ei koeta riittävän työtehtävien 

hoitamiseen. Kollegoilta saatu tuki nousi esiin työssäjaksamista edesauttavana 

tekijänä. Valtaosa vastaajista koki, että pystyy vastaamaan työn psyykkisiin ja 

fyysisiin vaatimuksiin hyvin. Noin puolet vastaajista oli sitä mieltä, että heillä on 

mahdollisuus riittävään lepoon ja palautumiseen vapaa-ajallaan.  

 

 

5.2 Kokemukset yksikön toimintavoista 

 

Seuraavassa tutkimuskysymyksessä pyydettiin arvioimaan yksikön toimintata-

poja asteikolla 1–5. Suurin osa vastaajista kokee, ettei työtehtävät jakaudu yksi-

kössä tasaisesti. 50 % on sitä mieltä, että työyksikössä on hyvät vaikutusmahdol-

lisuudet oman työn organisointiin ja suunnitteluun. Vastausten keskiarvon perus-

teella valtaosa on sitä mieltä, että työyksikön toimintatavat eivät ole hyviä eikä 

huonoja tai asiaan ei haluta ottaa kantaa. Perehdytyksen työtehtäviin vastaajat 

kokivat osittain puutteelliseksi eikä juurikaan työtä tukevaksi.  

 

Vastaajat arvioivat tiedonkulun työntekijöiden välillä olevan puutteellista. Palaveri 

käytännöt koettiin kuitenkin toimiviksi ja selkeiksi. Tiedonkulussa ongelmaksi ko-

ettiin tiedon kulkeminen johdolta työntekijöille, kun taas tiedonkulku työntekijöiltä 

johdolle koettiin toimivaksi. 

 

 

5.3 Kehittämisehdotukset työhyvinvoinnin lisäämiseen palvelukodissa 

 

Kolmannessa kysymyksessä kartoitettiin muutoksia ja kehittämisideoita.  Kah-

deksan kuudestatoista kyselytutkimukseen osallistujista otti kantaa tähän kysy-

mykseen. Kysymys oli avoin ja siihen vastattiin omin sanoin.  

Vastauksista nousi esille, että henkilökunta toivoisi selkeyttä työtehtäviin, tasa-

puolisuutta vastuualueisiin sekä avoimempaa keskustelua ja parempaa 
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tiedonkulkua työyhteisössä. Lisäksi vastaajat kokivat, että sairaanhoitajalle jää 

liian vähän aikaa keskittyä sairaanhoidollisten työtehtävien hoitamiseen.  

 

“Myös tiedonkulkuun pitäisi enemmän keskittyä organisaation si-

sällä, sillä monesti jää tärkeät asiat hoitamatta.” 

 

“Selkeä työnjako, jotta sairaanhoitaja ehtii tehdä hänelle kuuluvat 

työt lääkehoitoon liittyen.” 

 

Työssä jaksamisen ja työkyvyn parantamiseksi toivottiin työnohjausta ja työyhtei-

söä yhtenäistävää tyky-toimintaa. Esimieheltä toivottiin jämäkämpää johtamista 

ja työntekijöiden tukemista. Perehdytystä varten kaivattiin lisää resursseja, jotta 

perehdytys saataisiin toteutettua laadukkaasti. Työ koetaan kuormittavaksi erityi-

sesti sen vuoksi, että sairaanhoitajan mitoitus työyksikössä on juuri pienentynyt 

ja tämän vuoksi lähihoitajien työkuorma on huomattavasti lisääntynyt. Työn kuor-

mitusta lisäsi myös asukkaiden haastavuus ja jatkuva työtehtävien lisääntyminen. 

 

“Ennakkovaroitusta sairaanhoitajan mitoituksen pienentämiseen ei 

annettu, joten ei ole ollut mahdollisuuksia ja keinoja saada edellisen 

sairaanhoitajan työtehtäviä organisoitua järkevästi työyhteisöön. 

Luonnollisesti tämä vaikuttaa työnkuormitukseen sekä työyhteisön 

kireyteen.” 

 

“Tuntuu, etten saa ääntäni kuulluksi, vaikka sanoitan mielenpäällä 

olevat asiat mielestäni järkevästi. Pidän työstäni ja työyhteisöni on 

kannustava.” 

 

“Tyky-toiminta olisi hyvä työilmapiirin kannalta.” 

 

“Työnohjausta olisi hyvä saada.”  
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 POHDINTA JA JOHTOPÄÄTÖKSET 

 

 

6.1 Pohdinta 

 

Opinnäytetyön avulla saatiin tietoa palvelukodin henkilökunnan työhyvinvoinnista 

ja siihen vaikuttavista tekijöistä. Kyselytutkimuksen tulosten avulla palveluko-

dissa voidaan kehittää työhyvinvointia. 

 

Opinnäytetyön tarkoituksena oli selvittää länsisuomalaisen hyvinvointialueen 

vammaispalveluiden palveluasumisen yksikön henkilöstön työhyvinvointiin vai-

kuttavia tekijöitä ja työntekijöiden kokemuksia työyhteisönsä hyvinvoinnista. 

Opinnäytetyössä haluttiin kartoittaa millaiseksi työntekijät kokevat oman työssä-

jaksamisensa ja työyhteisön työhyvinvoinnin ja mitkä tekijät näihin vaikuttavat. 

Lisäksi haluttiin kartoittaa, millaisiin työhyvinvointia tukeviin asioihin työyhtei-

sössä tulisi kiinnittää huomiota.  

 

Opinnäytetyöopinnot alkoivat aiheen valinnalla ja valmistelevilla tehtävillä. Aihe 

valittiin opinnäytetyön tutkimuksen kohteena olleen yksikön silloisen lähiesihen-

kilön kanssa. Kyseisen henkilön kanssa pohdimme aiheita, jotka olisivat ajankoh-

taisia ja sellaisia, joista kyseinen yksikkö hyötyisi. Lopulta päädyimme kyseiseen 

aiheeseen, koska se on mielenkiintoinen ja tärkeä aihe. 

 

Opinnäytetyön tekeminen aloitettiin aiheeseen perehtymällä ja tutustumalla aikai-

sempiin tutkimuksiin aiheesta. Opinnäytetyösuunnitelma valmistui joulukuussa 

2023, jonka jälkeen laitoimme tarvittavat hakemukset vireille (tutkimuslupahake-

mus ja yhteistyösopimus). Heti alkuvuodesta 2024 toteutimme opinnäytetyön in-

ternetkyselyn, jonka jälkeen tulokset analysoitiin ja lopullinen opinnäytetyön val-

miiksi tekeminen alkoi. 
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6.2 Eettisyys ja luotettavuus 

 

Tutkimusetiikka on laaja kokonaisuus. Se on läsnä kaikissa tutkimuksen vai-

heissa. Useimmiten tutkimuksesta vastaava tutkija tai tutkijat vastaavat aineiston 

eettisestä käytöstä ja säilytyksestä. On siis keskeistä ymmärtää, että tutkija itse 

on vastuussa kaikista tutkimukseen liittyvistä eettisistä seikoista. (Bonsdorff, Jär-

vensivu & Bonsdorf, 2018) 

 

Anonyymin tiedon kerääminen ja tutkittavien tiedottaminen on myös suunnitel-

tava huolellisesti. Usein tutkijan tulee pyytää lupa tutkimuksen tekemiseen esi-

merkiksi työorganisaatiolta. Tutkimuksesta saatuja tietoja voidaan antaa tutkitta-

ville joko suullisesti ja/tai kirjallisesti, mutta tutkijalla on aina dokumentointivelvol-

lisuus. Tutkittavalle tulee saatujen tietojen pohjalta muodostua selkeä käsitys tut-

kimuksen tarkoituksesta ja tietojen käsittelystä, esimerkiksi anonymiteetista ja 

sen turvaamisen periaatteesta. Tutkijan tulee huolehtia haastattelujen ja muun 

tutkittavilta kerätyn materiaalin tietoturvallisesta käsittelystä ja hävittämisestä, 

sekä tiedotettava tästä osallistujille avoimesti. (Bonsdorff, Järvensivu & Bonsdorf, 

2018) 

 

Opinnäytetyö on tehty hyvää tieteellistä käytäntöä noudattaen ja sitä kunnioit-

taen. Opinnäytetyön jokaisessa vaiheessa tarkasteltiin asioita myös etiikan nä-

kökulmasta. Tutkimukseen osallistuminen oli täysin vapaaehtoista. Tutkimuk-

sesta annettiin tietoa saatekirjeellä, joka toimi myös kutsuna osallistua tutkimuk-

seen. Yksikön lähiesihenkilö toimitti kyselylomakkeeseen johtavan linkin työnte-

kijöiden sähköposteihin. Ennen opinnäytetyön aloittamista haettiin tutkimuslupa 

länsisuomalaiselta hyvinvointialueelta ja laadittiin yhteistyösopimus kaikkien osa-

puolten välillä. 

 

Opinnäytetyötä voi pitää luotettavana, sillä kaikki kyselyyn vastanneet pysyvät 

täysin anonyymeinä myös opinnäytetyön tekijöille. Kyselylomake esitestattiin toi-

mivaksi sellaisten henkilöiden toimesta, jotka eivät osallistuneet tutkimukseen mi-

tenkään. Tutkimusaineisto säilytettiin ja hävitettiin asianmukaisesti, eikä muut 

kuin opinnäytetyön tekijät päässeet tutkimusaineistoon. 
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Opinnäytetyöhön toi aluksi haasteita se, että yksi opinnäytetyön tekijöistä työs-

kentelee kyseisessä yksikössä, joten työn tekijät pohtivat tätä eettisestä näkökul-

masta. Asia ratkaistiin niin, että kyseinen henkilö oli kyselyn vastausaikana opin-

tovapaalla, eikä näin ollen ollut kontaktissa työyhteisöön tänä aikana. Näin pyrit-

tiin minimoimaan riski, että työntekijän osallisuus vaikuttaisi millään lailla vastaa-

jien vastauksiin. Tämän opinnäytetyön luotettavuutta lisää, että työllä on neljä te-

kijää, jotka ovat kaikki lukeneet kyselyn vastaukset, tutkineet ja analysoineet ai-

neistoa.  

 

Laadullisella tutkimusmenetelmällä tehtyä tutkimusta voidaan pitää luotettavana, 

kun tutkimuskohde ja tutkimusmateriaali ovat yhteensopivia. Tällä tutkimusme-

netelmällä tehdyn tutkimuksen toteuttamista ja tutkimuksen luotettavuutta ei 

voida pitää toisistaan erillisinä tapahtumina. Loppujen lopuksi laadullisella tutki-

musmenetelmällä tehdyn tutkimuksen luotettavuuden kriteeri on itse tutkija ja hä-

nen rehellisyytensä, koska arvioinnin kohteena on tutkijan tutkimuksessa tekemät 

teot, ratkaisut ja päätökset. Tutkijan tulee arvioida oman tutkimuksen luotetta-

vuutta jokaisen valintansa kohdalla. (Vilkka, 2021, s. 99–100.) 

Moraalisena näkökulmana etiikka on osa arkipäivää. Se on mukana tilanteissa, 

joissa ihminen pohtii omaa suhtautumista omiin sekä toisten tekemisiin, mikä on 

oikein ja mikä väärin. (Kuula, 2011, s. 18.) Strukturoituihin kysymyksiin ja valmii-

siin vastausvaihtoehtoihin perustuvia lomaketutkimuksia pystytään toteuttamaan 

monin eri tavoin. Yksi merkittävä ero on se, vastataanko kysymyksiin konkreetti-

sessa vuorovaikutustilanteessa vai antaako haastateltava kyselyvastauksensa it-

senäisesti esimerkiksi internetkyselyssä. Aineiston hankinnan tekniikkaan vaikut-

taa edeltävät arviot siitä, millaisia kysymyksiä voidaan lomakkeessa esittää ja 

mitkä tekijät vaikuttavat vastauksiin sekä tutkimustulosten luotettavuuteen. 

(Kuula, 2011, s. 84–88.) 

 

Tutkimusetiikan näkökulmasta tarkasteltuna hyvän tieteellisen käytännön edellyt-

tämällä tavalla toteutettu tieteellinen tutkimus on eettisesti hyväksyttävää ja luo-

tettavaa ja sen tulokset uskottavia. Tutkimusetiikan kannalta hyvän tieteellisen 
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käytännön lähtökohta on, että tutkimuksessa noudatetaan rehellisyyttä, huolelli-

suutta ja tarkkuutta tutkimustyössä, tulosten tallentamisessa ja esittämisessä 

sekä tutkimusten ja niiden tulosten arvioinnissa. (Tutkimuseettinen neuvottelu-

kunta, 2023.) 

 

6.3 Johtopäätökset 

 

Opinnäytetyön tuloksista ilmeni, että osa hoitajista kokee työilmapiirin positiivi-

sena ja kannustavana. Osa vastaajista kuitenkin kokee, että työyhteisö on van-

hoista toimintatavoista kiinnipitävä. Esiin nousi myös työyhteisön haasteet tiedon-

kulussa. Suurin osa vastaajista koki, ettei työtehtävät jakaudu yksikössä tasai-

sesti. Esiin nousi myös vastaajien toive työnohjauksesta. 

 

Työnohjaus voisi olla työyhteisölle hyödyllinen niin yksilö kuin ryhmätasollakin. 

Työyhteisössä esiintyviin haasteisiin olisi tärkeä tarttua, jotta työntekijöiden työ-

hyvinvointi lisääntyisi. Toisaalta kyselyssä nousi esiin vastaajien kokemukset työ-

kavereilta saadusta tuesta, mikä on asia, josta työyhteisössä tulisi pitää kiinni. 

 

Opinnäytetyön myötä ryhmän jäsenet oppivat niin tutkimustyön kuin työhyvin-

voinnin perusteita. Lisäksi työn edetessä lähteiden etsimisessä ja käytössä oppi 

tarkastelemaan tietoa kriittisemmin ja valikoimaan lähteitä paremmin. Koska 

opinnäytetyö tehtiin ryhmätyönä, jouduttiin soveltamaan tietotekniikkaa työväli-

neenä sekä aikatauluttamaan työskentelyä paljon. Tässä ryhmän jäsenet onnis-

tuivat hyvin ja opinnäytetyö saatiin valmiiksi määräaikaan mennessä.  

  

Ryhmän jäsenien ammatillinen kasvu sairaanhoitajan näkökulmasta osoittautui 

kattavaksi ja monipuoliseksi opinnäytetyöprosessin aikana. Tutkimustuloksista 

kävi ilmi, kuinka tärkeää kollegiaalisuus on niin potilasturvallisuuden kuin työssä-

jaksamisen kannalta. Kollegoiden kanssa avoimen keskustelun käyminen ja in-

formaation jakaminen on pohja hyvälle, turvalliselle ja luotettavalle hoitotyölle. 

Sairaanhoitajan työssä oppii lähes päivittäin jotain uutta, ala kehittyy ja tulevai-

suudessa hoitotyö muuttaa entisestään muotoaan. Tämän vuoksi on tärkeää, 

että osaa kriittisesti arvioida omaa osaamista, kehitystä ja motivaatiota.                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                  
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LIITE 1. Työhyvinvointikysely 
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LIITE 2. Saatekirje 

 

 

Hyvä hoitohenkilökunta, Opiskelemme Diakonia ammattikorkeakoulussa sai-

raanhoitajan tutkintoon johtavassa koulutuksessa. Teemme opinnäytetyötä yh-

teistyössä Palvelukotinne kanssa. Opinnäytetyön tarkoituksena on selvittää hoi-

tajien kokemuksia työilmapiiristä Palvelukodissa ja tavoitteena on antaa tietoa 

työn tilaajalle hoitajien kokemuksista työilmapiiristä, vuorovaikutuksesta ja esi-

miestyöstä ja näiden vaikutuksesta työhyvinvointiin. Opinnäytetyön tarkoituksena 

on tuottaa tietoa, jonka avulla voidaan vaikuttaa yksikön työilmapiiriin. Opinnäy-

tetyö toteutetaan internetkyselytutkimuksena, johon tällä saatekirjeellä kut-

summe teidät osallistumaan. Kyselyyn vastaaminen on vapaaehtoista ja tapah-

tuu nimettömästi. Vastaukset käsitellään luottamuksellisesti. Tutkimusaineisto 

kerätään ainoastaan tätä opinnäytetyötä varten. Aineisto hävitetään opinnäyte-

työn valmistuttua asianmukaisesti. Vastausaikaa kyselyssä on kaksi viikkoa, 

15.1.2024 – 28.1.2024.  

  

Tutkimuksen tekemiseen on haettu tutkimuslupa hyvinvointialueelta. Opinnäyte-

työ valmistuu maaliskuussa 2024 ja sen jälkeen opinnäytetyö on luettavissa 

Theseus-julkaisuarkistossa.  
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