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Taman opinnaytetyon tarkoitus oli kuvata hoitajieskemuksia tyossé jaksamisesta.
Tavoitteena on kehittdd tyohyvinvointia vanhusteitdityossa. Opinnéytetyd on tyo-
elamalahtoinen ja se tuotettiin Oulussa toimivelieosenkodille.

Opinnaytetyd tehtiin laadullisen tutkimuksen mefaie. Aineisto kerattiin kyselylo-
makkeilla. Aineiston analyysi tehtiin induktiivise sisallonanalyysiné.

Hoitajien kokemukset tydssa jaksamisesta olivalhtedevia. Hoitajat kokivat riittamat-
tomyyttd, mutta he kokivat myos saavansa iloa 8dist Hoitajat toivoivat lisda hoitajia
ja parempaa tyon organisointia. Vanhuksille tyfsjestaa viriketoimintaa ja hoitajien
lasnaoloa. Myds ergonomista tydvuorosuunnittelinotbin kehitettavan.
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ABSTRACT

Mansikka-aho, Tanja & Taskila, Ulla-Maija. Nursesperiences of coping at work for
the elderly long-term care. Language: Finnish. Q8luring 2015. 35 pages, 3
appendices.

Diakonia University of Applied Sciences, Nursingldtiealth Care (Polytechnic).

Purpose of this study was to describe nurses' s of coping at work. The aim is
to develop nursing. This study was working lifeemted and produced for Hiirosenkoti
in Oulu, Finland.

The thesis was made by qualitative research metAdasdata were collected by
guestionnaires. The data analysis was carriedagunductive content.

Nurses' experiences of coping at work were vaheases felt inadequacy, but they
also felt to have the joy of work. Nurses hopednmre nurses, and the better
organization of work. The elderly should be arrahgeémulating activity and the
presence of nurses. Also, the ergonomic desigheo$hift was hoped to be developed.

Keywords: coping at work, care for the elderly, lifative research
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1 JOHDANTO

TyOssa jaksamiseen vaikuttaa olennaisesti tyohyumv Kun tyé on turvallista, ter-
veellista ja mielekasta tyontekijat jaksavat ty@sayvin. Tyoyhteison ilmapiiri, tyon-
tekijoiden ammattitaito, seka motivoiva johtamidedavat tydhyvinvointia. Tydhyvin-
voinnin lisdantyessa tyon tuottavuus paranee, gkijiiden tyohon sitoutuminen kas-
vaa seka sairauspoissaolot vahenevat. Tyohyvinv@ntyossa jaksaminen nékyvat
hoitotydssa laatuna, seka potilaan kokonaisvaltaisg/vinvointina ja terveyten&an-
husten hyvaan elamanlaatuun voidaan vaikuttaa tgisdn hyvinvoinnin kautta (Sosi-
aali- ja terveysministerio 2014; Hallila 1998, 1)13.

Ty6hyvinvoinnilla on suuri kansantaloudellinen sekiketaloudellinen merkitys.
Vuonna 2010 menetettiin 41 miljardia euroa kust&sna, joihin tydhyvinvoinnilla
olisi voitu vaikuttaa. Nama kustannukset koostusaitauspoissaoloista, ennenaikaisis-
ta elékkeistd, ty6tapaturmista, presenteismistieneeyden- seka sairaanhoitokuluista.
Presenteisminen tyontekija tulee tyopaikalle, mudte tuottava eikd henkisesti lasna.
Han on tehoton. Han tuntee itsensa sairaaksi jelld&aon perusteltu syy olla pois tyds-
taan, mutta tuntee velvollisuudekseen olla fyysisésna tyopaikalla. (Kauppinen +
ym. 2012, 12; Soininen 2010.)

Opinnaytetyon tarkoituksena oli kuvata hoitajiefidya jaksamista pitkaaikaishoidetta-
vien vanhusten osastolla Hiirosenkodissa, jonkagbahtarjoaja on Oulun kaupungin

ikaihmisten hyvinvointipalvelut. Hiirosenkodissa asukkaita yhteensa 118, ja naista
88 on pitk&aikaishoitopaikkoja. Opinnaytetyon tatke@na on kehittdd vanhusten hoito-

tyota.



2 VANHUSTEN HOITOTYO PITKAAIKAISHOITOLAITOKSESSA

Vanhusten pitkdaikaishoidon tarkoituksena on ahta@a ympaéarivuorokautista hoitoa.
Tavoitteena on tukea vanhuksen toimintakykya jam@a h&nen terveyttaan ja elaméan-
laatuaan. Paapaino on paivittaisissa toimissaraigéssa ja sairauksien hoidossa. Myos

omaiset voivat osallistua hoitoon ja tavoitteenaukea vanhuksen hyvinvointia ja tyy-

tyvaisyytta.

Vanhusten hoitotyé on hoitotydn erityisala, jonkaditteena on ikaihmisten terveyden
ja hyvinvoinnin saavuttaminen seka yllapito. Varteashoitotythén kuuluu palliatiivi-
nen hoito, jonka tarkoituksena on antaa parantummetsti sairaalle ja kuolevalle van-
hukselle oireenmukaista, tuskaa helpottavaa ho{®araanhoitajaliitto i.a.pana pal-
liatiivinen tarkoittaa oireenmukaista, tuskaa ltgwaa ja vahentavaa, seka helpottavaa
hoitoa (Suomen Palliatiivisen Hoidon Yhdistys Rg.). Saattohoito kuuluu olennaisena

osana hoitoty6hdn, etenkin vanhusten osastoilfmieakodeissa.

Vanhusten hoito on ihmissuhdety6ta, jota tehdaanemceri ammattiryhman voimin
erilaisissa toimintaymparistdissd monimuotoisel@hderyhmalle. Laitokseen tullessa
vanhus on usein huonokuntoinen ja tarvitsee haitajaua paivittaisissa toiminnoissaan
kuten pukeutumisessa, hygienian hoidossa, syondisesds juomisessa. Hanen hoidon
tarpeensa liittyy fyysiseen, psyykkiseen tai sdsaan toimintakyvyn vajeeseen. Van-
husten hoitotydhon sisaltyy ladkinnallista, toimatista, hoidollista, psyykkista ja sosi-

aalista tyota.

Hoitajalle ja vanhukselle muodostuu jopa vuosiat&es laheinen suhde, jossa usein
hoitosuhde paattyy asiakkaan kuolemaan. Hoitajaaeobmaisten surun, ymmartaa ja
kuuntelee tukien heitéa tehden samalla omaa penidgtyo(Palmunen 2011, 6.) Tulevai-
suudessa vanhusten hoitotydn osaamista tarvitaaregamman vaeston ikdantymisen

vuoksi (Sairaanhoitajaliitto i.a).



2.1 TyOhyvinvointi ja tydssa jaksaminen vanhusteitdtydssa

TyOhyvinvoinnilla tarkoitetaan sita, etta tyd omrvallista, terveellistd ja mielekasta.
Tyohyvinvointia lisdavat hyva seka motivoiva johiaen, hyva tydyhteison ilmapiiri ja
tyontekijoiden ammattitaito. Tydssa hyvinvoiva J&son jaksava, tyon tuottavuus seka
ty6hon sitoutuminen kasvaa ja sairauspoissaolojé@dr@nvahenee. Tydhyvinvoinnin
edistdminen on koko tydyhteison yhteinen asiaifeesivaikuttavat seka tyontekija, etta
tyonantaja omalla toiminnallaan. Tydnantajan onléldittava tydyhteison turvallisuu-
desta, hyvastéa johtamisesta, tyontekijoiden yhdeaisesta seka tasapuolisesta kohte-
lusta. Tyontekijalla on vastuu omasta ammattiosaastaéan ja sen yllapitamisesta. Yk-
silo voi vaikuttaa omalla kayttaytymisellaan hyvéomsitiivisen ilmapiirin luomiseen.
(Sosiaali- ja terveysministeri6 2014.)

Tybhyvinvointi on jokaisen tyontekijan vastuulla jokainen voi tydssa jaksamiseen
vaikuttaa omalla toiminnallaan sekéa asenteellaamagda tychyvinvoinnista voi huoleh-
tia osallistumalla tyon kehittamisprosesseihinijaugumalla tydpaikan yhteisiin sovit-
tuihin tydoskentelymalleihin. Vaikeat asiat ja ongal tulee ottaa ajoissa puheeksi, etta
ne eivat vasyta mieltd ja kasva suuremmiksi. l&dm@hittdminen, sekd osaamisen péi-
vittdminen auttaa tydssa jaksamisessa. Sopivatavaja harrastukset ja terveydesta
huolehtiminen antavat voimia tydssa jaksamiseenn Kminen pitda itsedan riittavan
hyvana ja uuden oppiminen tulee osaksi jokapai&&@timas, on hyvat evaat kukoistaa

ja levittada tyon iloa myods ymparistoonsa. ( Jabe2204 - 15.)

Tyohyvinvointi liittyy ihmisen elamantapoihin, texyteen ja tyokykyyn. lhmisilla on

tietoa terveellisesta ruokavaliosta ja fyysisenrdamyllapidosta. Tyontekijan tulisi itse
pitdd huolta itsestaan. Tyonantajan kuuluu pitéaitauyon tekemisen edellytyksista ja
tukea tyontekijan tyohyvinvointia. Tydssa jaksarmaisevaikuttaa jokaisen tyontekijan

fyysinen, psyykkinen, henkinen ja sosiaalinen hyainti.



2.2 TyOssa jaksamisen uhat vanhusten hoitotydssa

Tybyhteison koulutus ja kehittdminen eivat ole wdiineet jaksamisen ja kiireen ko-
kemuksiin. Kiire, tyopaine ja jaksamisongelmat jordt tydelaman rakenteellisista
muutoksista, globaalista kilpailusta ja tietotekain muutoksista. Tietokoneohjelmien
lisddntyminen hoitotydssa vie hoitajien aikaa whtasta hoitotydsta. Hoitosuunnitel-
mien paivittdminen ja muut potilashoitoon liittyvé@hjelmat vievat osan hoitajan tyo-
ajasta. Kiireen ja aikapaineen aiheuttama stres@amisvaatimukset seka jatkuvan
muutoksen paineet lisaéantyvat tyopaikoilla. Pijkiten stressin vaikutukset ovat haital-
lisia tyontekijan psyykkiselle ja fyysiselle tenasflle. Tyon tuottavuus ja laatu voivat
heiketa, tyontekijoiden vaihtuvuus lisaantya javpalkyky voi alentua. (Lindstrom &
Leppénen 2002, 17.)

Tarkeiksi tyontekijdn hyvinvoinnin yllapitajiksi @ nousseet luottamus esimiehiin ja
organisaation tekemien paatoksien kokeminen oikeudé&aisiksi. Ne lisaavat tyonte-
kijoiden hyvinvointia. (Lindstrom & Leppanen 200P7.) Kiiretta harvemmin mitataan
mittareilla. Se on henkilokunnan oma kokemus lisiuresta tydon maarasta tai tyon
hallinnan puutteesta. Kiire voi olla merkki toidgmjestelyjen tehostamistarpeesta. Ve-
toamalla kiireeseen, halutaan vastustaa joskusoksiat tyossa. Tyoyhteisén arvomaa-

ilma on koetuksella, kun ihmiset eivat jaksa vadttekemisestdaan. (Rauramo 2008, 55.)

Vanhusten hoitotyd® on raskasta fyysisesti, psyydtisja sosiaalisesti. Tyoperaista
henkistd kuormitusta koetaan eniten sosiaali- faetesalalla. Tydssa voi joutua koh-
taamaan aggressiivisesti kayttaytyvia potilaitaoi Joutua toimimaan jopa asiakkaan
kiinnipitotilanteissa. (Palmunen 2011, 5.) Liikuelianistoon ja verenkiertoelimistoon

kohdistuva kuormitus tydssa on fyysista kuormitudaita tekijoita ovat tydasennot,
tyoliikkeet, likkuminen ja fyysisen voiman kaytt@yon fyysinen kuormitus on yksi

tuki- ja liikuntaelinoireiden aiheuttajista. Vanhygssa fyysisesti kuormittavia tyoteh-
tavia ovat kasin tehtavat siirrot ja nostot sekéitéyilanteet, joissa yksipuoliset liikkeet

toistuvat useita kertoja tyévuoron aikana. (Raur@0@8, 42 - 43.)

Tyossa jaksamisen uhkana ovat tyoyhteisdssa symgywidielisyydet ja ihmisten valiset

ristiriidat. Ajoittaiset ihmissuhdeongelmat kuultuvgodyhteiséjen arkeen. Ne menevat
ohi itsestdan. Joskus ongelmat voivat syventyd fypaaikkakiusaamiseksi saakka.
Ongelmista puhuminen voi tuntua ahdistavalta. Blimthutaan tydyhteisdéssa henkil6il-



le, joita asia ei kosketa millddn tavalla. Jos dmge ei pystyta tarkastelemaan tyosta
k&sin, ne kaantyvat henkilokohtaiseksi. Tallointade kasitella tyontekijdiden persoo-
nia, tarkoitusperia ja keskindisia suhteita. Segiigitaan ihmisista. Tydyhteison toimin-

nassa ristiriitatilanteet vahentavat ihmisten valsuorovaikutusta ja yhteistyota. Tieto
ei kulje, yhteisbn jasenet eivat auta toisiaaryfa tsujuminen vaikeutuu. Ristiriidoista

syntynyt tyoyhteison huono ilmapiiri alentaa tyomaéttiota seké hyvinvointia. Se lisaa
tyontekijoiden stressia, psyykkisen pahoinvoinnireita ja sairauspoissaoloja. Ristirii-

tatilanteisiin tulisi puuttua varhaisessa vaihegsgmeistaan kun ne alkavat heikentaa
tydyhteisbn jasenten hyvinvointia. Esimiehen telitdv on ottaa ristiriitatilanteet pu-

heeksi, mutta jokaisen tydyhteisdssa tytskentelévkee puuttua ongelmatilanteeseen,
jos sellaisen havaitsee. (Vartia, Lahtinen, Jol§dini 2002, 220 - 235.)

Hoitotyontekija kayttaa tyovalineenddn omaa peraaopa ja ammattitaitoansa. Tyo
vaatii tekijaltddn monimuotoista tunnetaitoa. Tyd wlla koskettavaa. Terveysalalle
hakeutuu auttamishaluisia ihmisia. Empatiakyky, téfinto ja autettavaan samastumi-
nen altistavat tyontekijaa henkiselle kuormituksellyontekija kohtaa tyosséan jarkyt-
tavia ja voimakkaita asioita. Naita ei paase aimk@maan. Asiat saattavat kasautues-
saan aiheuttaa tyontekijalle kuormitustilan. Jatkluormitus aiheuttaa hoitotyonteki-
jalle uupumistilan, joka on uhka hyvalle tyokyvyjehenkiselle terveydelle. (Palmunen
2011, 5.)

TyOuupuminen nakyy emotionaalisena vasymyksenarovadutussuhteista vetayty-

misend, jaksamattomuutena ja negatiivisena suhltasgma omaan ammattiin ja itseen-
sa. Uupumiselle altistavat tyontekijan nuoruus,amén tyokokemus, ahdistus- ja pel-
kotilat, vahainen itsearvostus ja stressin haliitattomuus. Tyduupumusta lisdavat jat-
kuva kiire, vuoro- ja yotyd, seka tyon ylikuormitaus. Tyon jatkuvuuden epavar-
muus, tyOyhteison sosiaalinen toimimattomuus jéddset tulevaisuuden nakymat ovat
tyduupumuksen riskitekijoitéa. ( Ranta & Tilanderl20 144.) Ty6éuupumus lisaa riskia
sairastua masennukseen, unihairidihin ja somaatssirauksiin seka aiheuttaa tyoky-
vyttomyytta (Ahola, Tuisku & Rossi 2012).

Vanhusten pitkaaikaishoitolaitoksissa hoitajat téiteszuorotyoté. Se altistaa terveyshai-
toille kuten unettomuudelle ja ruoansulatuselimstireille. Etenkin yotyota tekeville
vuorotyolaisille alttius sairastua sepelvaltimotaubn kohonnut. Voidakseen hyvin,
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ihmisen tulisi pyrkid sdannoélliseen elamé&én jogga harrastukset, perhe, lepo ja uni

ovat kaikki sopivassa suhteessa. ( Rauramo 2008769

2.3 Tyossa jaksamisen edistaminen vanhusten hogsdy

Tyoterveyshuollon tuki parantaa tydoloja. Ammadiin osaamisen kehittdminen ja tyo-
kykya yllapitavan toiminnan jarjestaminen kehittya parantavat tyohyvinvointia.
Hyva johtaminen lisda tyohyvinvointia merkittavagsosiaali- ja terveysministerio
2014.) Priorisoimalla, suunnittelulla seka keskitéfla olennaiseen helpotetaan kiireen
ja ajanpuutteen hallintaa. Selkeat tyon tavoiti@éehtavankuva auttavat henkilokunnan
suoriutumista tyostaan. Yllattavien tilanteidenimeykiksi sairauspoissaolojen varalta

on toimintaperiaatteet hyva olla valmiit. (Raurag@®8, 55 - 56.)

Hyva tyodn organisointi, tilojen suunnittelu ja agilimeet helpottavat tyon fyysista
kuormittavuutta. Tyon fyysistd kuormittavuutta hatfavat tauotukset ja lepo. Koulutus
ja hyva perehdyttaminen edistavat oikeiden tyoagentomaksumista. Toistuvia yksi-
puolisia tyoliikkeita voi valttaa tdiden sisalto@hittamalla. Tyoéta voi monipuolistaa

tyonkierron avulla. (Rauramo 2008, 42 - 43.)

Ty6hyvinvoinnin osa on tydn hallinta. Siihen kuultydntekijan osallistuminen omaa
tyotad koskeviin péaatoksiin ja vaikuttaa omiin tya@hin. Tydvuorosuunnittelussa voi-
daan kayttaa tyobaika-autonomiaa, jossa tyonteks@ suunnittelee omat tyévuoronsa
omien tarpeittensa mukaisesti huomioiden tyoyhssi&dyhteisesti sovitut pelisaannot.
Autonomista tyévuorojen suunnittelua ohjaa orgaatisa toimivuus, tydaikalaki, tyo-
ehtosopimukset ja paikalliset sopimukset. (Hakolgaliomaki - Levanto 2010, 49.)

TyOaika-autonomisen tydvuorosuunnittelun ongelma etteivat tyontekijat huomioi
tydyhteison toimivuutta, vaan tekevat tyovuoroelies valittamatta muiden tyévuorois-
ta. Tama johtaa siihen, ettei tiettyihin tydvuoiniloydy tekijoita ollenkaan ja joissakin
tyovuoroissa voi olla liikaakin tekijoita. TyOaikaitonomisessa tydvuorosuunnittelussa
on tarked& sopia yhteisistd pelisdanndista ja g$ekasitoutua niihin. Henkilokunnan
taytyy kayda keskustelua ja sopia tyovuoroista gede(Hakola & Kallioméaki - Levan-
to 2010, 56.)
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TyOvuorosuunnittelussa voidaan kayttdd myds ergastantydvuorosuunnittelua, jolle
ominaista ovat saannollisyys, nopea ja eteenp&ndkid jarjestelma. Ergonominen
tydvuorosuunnittelun saannollisyys tulee siitdd ettiorot vaihtuvat saman rytmin mu-
kaisesti. Se voidaan toteuttaa erimittaisissa alagissa. Etenkin pitkakestoisissa tyo-
vuorosuunnitelmissa tulisi antaa tyontekijoille rdalisuus yksildllisille toiveille. Ih-
misen luonnollisen vuorokausirytmiin sopivat my@#dan vaihtuvat vuorot eli vuorot
vaihtuvat aina myéhemmin alkaviin vuoroihin. Ete@mpkiertavan jarjestelman etuus
on vuorojen valiin jaava vapaa-aika. Ergonomist@viprosuunnittelua toteutettaessa
edellytyksena on, etta tyontekijoita on riittavaar@ (Hakola & Kalliomaki - Levanto
2010, 24 - 26.)

Ty6paikan yhteisdllisyys ja tyokavereiden yhteingstuu on edellytys tyohyvinvoin-
nille. Hyva tyoyhteis6d pitdd huolta, tukee ja aatjaseniaan. Jokainen haluaa tuntea
arvostusta, hyvaksytyksi tulemista seké tuntevasieman osa tyoyhteista. (Vartia,
Lahtinen, Joki & Soini 2002, 220 - 235.) Hoitoylsigissa voidaan kayttaa jaksamisen
apuvalineind huumoria. Se keventaa ilmapiiria jamwvoimia jaksaa haastavassa hoito-
tyon arjessa (Hallila 1998, 113). Hoitotytssa wiidlisyyden ohella tydhyvinvointi
koostuu hyvan tuottamisesta potilaalle ja tyontakikokemus oman tyon tarkeydesta.
TyOsta saatu tyOkaverin tuki ja tydelaman ulkopueti elama tukevat tydssa jaksamis-
ta. ( Ranta & Tilander 2014, 144.) Tyohyvinvoinrasapuolia ovat tyéterveyshuolto,
tyodsuojelu, luottamusmiehet ja henkildstétoimermatintijat.
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3 OPINNAYTETYON TARKOITUS, TEHTAVAT JA TAVOITE

Opinnaytetyd toteutui yhteistydssa Oulun kaupundgjinosenkodin kanssa. Opinnayte-
tyon tarkoituksena oli kuvata hoitajien tydssa gakssta vanhusten pitkdaikaishoitolai-

toksessa.
Opinnaytetyon tutkimuskysymys oli:
1. Millaiseksi hoitajat kokevat tyossa jaksamisendla téetkella?

Tavoitteena on kehittda tyéhyvinvointia vanhusteitdtyossa.



13

4 OPINNAYTETYON TOTEUTUS

4.1 Opinnaytetybn menetelma

Hiirosenkodissa hoidetaan pitkaaikaista laitoslaitarvitsevia asukkaita jotka tarvitse-
vat vaativaa ymparivuorokautista hoitoa, jota @ oluutoin voitu jarjestaa. Hiirosen-
kodissa on lyhytaikaishoitoon ja muistisairaukgimkoistuneet yksikot. Palveluntarjoa-
ja on Oulun kaupungin ikdihmisten hyvinvointipalvel Asukkaita Hiirosenkodissa on
yhteensa 118, ja naista 30 on lyhytaikaispaikkaja88§ pitkaaikaispaikkoja. Hoitajia
Hiirosenkodissa on noin 125. Naistd osa on sai@tajla ja osa lahi-/perushoitajia.
Hoitajien tyonkuvaan Hiirosenkodissa kuuluu esinteskasiakkaan perushoito ja laa-
kehoito. Sairaanhoitajille kuuluu lisaksi myds weytteiden otto sek& suonensisainen
ladke- ja nestehoito. Hoitajat tekevat Hiirosenksdivuorotyotd joko kahdessa vuoros-

sa eli aamu ja iltavuorossa tai kolmessa vuorossamu, ilta ja yovuorossa.

Hoitotyon tekijat ovat koulutettuja rekisteroityt@rveydenhuollon ammattilaisia ja heil-
& on ammattinimikkeensa mukainen koulutus. Sosigaterveysalan lupa- ja valvon-
tavirasto Valvira merkitsee terveydenhuollon amihattkiloista yllapidettavaan rekis-
teriin ammattinimiketta kayttamaan oikeutetun antinhabkilon. Vanhustyéhon suun-
tautuneet hoitajat perehtyvat vanhuuden tuomiirsifgiyn, psyykkisiin oireisiin ja saira-

uksiin seka niiden hoitoon. Hoitajat auttavat seké&vat vanhusta paivittaisissa toimis-
sa, ja hoidon tavoitteena on omatoimisuuden sdjdélg&olevan toimintakyvyn yllapi-

taminen ja sailyminen.

Hoivaosastoilla pitkaaikaispaatoksen saaneet potdaat taysin likkumisessa avustet-
tavia, syotettavia ja juotettavia. He ovat demente muun sairauden vuoksi menetta-
neet puhekykynsa ja vuorovaikutus on haasteell@taatoimisen liikkumisen ongelmat
tuovat omat haasteensa hoitajille, koska asukkédmuminen on usein ainoastaan apu-
valineiden tai hoitajan avulla mahdollista. Hoitdjateuttavat ladkehoitoa heille kuulu-

van vastuualueensa mukaisesti.

Tama opinnéaytetyd on laadullinen tutkimus, jossaakaian Hiirosenkodin hoitajien
tyossa jaksamista. Kohteena laadullisessa tutkieggeson ihminen ja ihmisen kokema

maailma joka on koko ajan lasna, mutta muuttuvanayutettavana (Varto 1992, 23 -



14

24). Laadullisessa tutkimuksessa on tarkeaa, etilot joilta tietoa haetaan, on ko-
kemusta seka tietdAmysta tutkittavasta asiasta nianeonan paljon (Tuomi & Sarajar-
vi 2009, 85). Hoitajat vastasivat omien kokemuks&ifa tunteidensa pohjalta. Taméa
opinnaytetydn menetelma valittiin, koska haluti@mada kokemustietoa hoitotydnteki-
joilta itseltdan. Talla saatiin mahdollisimman tadenmukaista tietoa hoitajien omista
kokemuksista tyossé jaksamisesta. Lahtokohtankeughta todellista elamaa mahdolli-
simman kokonaisvaltaisesti. Todellisuutta ei vguitgtoa mielivaltaisesti osiin ja tama
tulee huomioida tutkimuksessa. Kvalitatiivisesd#titnuksessa on pyrkimyksena loytaa
tai paljastaa tosiasioita jo olemassa olevien &diten sijaan. (Hirsjarvi, Remes & Saja-
vaara 2009, 161.)

4.2 Aineistonkeruu

Opinnaytetyon kohderyhmana olivat Hiirosenkodirkétikaisosastolla olevien vanhus-
ten hoitajat, jotka ovat tydskennelleet vanhustanspa yhtdjaksoisesti vahintaan vuo-
den. Kohderyhma valittiin tarkoituksella, silla tdirkeda saada tietoa sellaisilta inmisil-
ta, joilla on kokemusta tutkittavasta ilmiosta (K@ & Juvakka 2007, 26). Opinnayte-
tyon aineisto keréattiin avoimilla kysymyksilla. Omaytetydssa hoitajilla tarkoitetaan
sairaanhoitajia, lahihoitajia ja perushoitajia. &sto analysoitiin induktiivisella sisallon

analyysimenetelmalla.

Aineisto kerattiin hoitajilta lomakkeiden avullaokgjille annettiin mahdollisuus vasta-
ta nimettdmana, jolloin vastaaja ei ole tunnistesiza. Kysymykset esitettiin avoimina
kysymyksing, joihin jokainen vastaaja ilmaisi itdeda ajatuksiaan omin sanoin (Hirs-
jarvi, Remes & Sajavaara 2007, 196). Kysely tetkarkille Hiirosenkodin pitkaaikais-

hoito-osastoilla tydskenteleville. Talla keinoin @syminimoitiin vastaajan tunnistami-

nen.

Aineiston keruu tapahtui Hiirosenkodin osastoilkéhjn vietiin kyselylomakkeet seka
palautuslaatikot joihin hoitajat vastauksensa p#lai. Vastausaikaa annettiin kolme
viikkoa ja tyoyhteison pyynnosta vastausaikaa faitkevield viikolla taman jalkeen.

Kysymysteemat liittyivat tydssa jaksamiseen ja gydhvointiin (liite 3.).
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4.3 Aineiston analyysi

Aineisto analysoitiin induktiivisella eli aineistditdisella sisallonanalyysilla. Sisallon-
analyysilla voidaan analysoida dokumentteja sysisesti ja objektiivisesti. Induktiivi-
sen analyysin perusteella tavoitteena oli saaddtéiefisideoita ja tytkaluja tydssa jak-
samiseen sekd tuoda laatua vanhustenhoitoon Iindog&t siséllon analyysi sisaltaa
prosessin, johon kuuluu kolme vaihetta. Nama vailoeat aineiston pelkistdminen,
ryhmittely ja abstrahointi. Pelkistamisvaiheessaegtosta koodataan tutkimustehta-
vaan liittyvia ilmaisuja, jonka jalkeen siirrytadyhmittelyvaiheeseen, jossa yhdistetaan
pelkistetyistd ilmaisuista yhteen kuuluvat asiaineAston analyysid jatketaan abstra-
hoinnilla eli kasitteellistamalla. ( Kyngas & Vanien 1999, 4 - 6.)

Saatua aineistoa luettiin useaan kertaan ennemagsesn analyysin tekemista. Aineisto
kirjoitettiin puhtaaksi sanasta sanaan tietokonewristiin. Taman jalkeen aineistosta
etsittiin tutkimuskysymykseen vastaavat ilmaisotkg pelkistettiin lyhyempaan muo-
toon. Sitten yksittaiset, samaa tarkoittavat ilmaryhmiteltiin yhtalaisyyksien ja erilai-
suuksien perusteella. Ryhmittelyssa ilmaisut lueiih samaan kategoriaan. Kategori-
alle annettiin sen sisalt6a kuvaava nimi. Nain nosbelttiin alakategoriat, yldkategoriat
seka yhdistava kategoria. Tassa vaiheessa tutijaen tulkinta vaikuttaa siihen milla
perusteella han valitsee mitké ilmaisut kuuluvahaan ja mitka eri luokkaan. Tama on
analyysin kriittinen vaihe. Luokittelua jatkettimuodostamalla alakategorioista yléka-
tegorioita. Ylakategorioille annettiin nimet, jotkavasivat niiden sisaltoa. Nama yhdis-
tettiin yhdeksi yhdistavaksi kategoriaksi. ( TuofnSarajarvi 2009, 101.) Ryhmittelyn
avulla pystyttiin hahmottamaan hoitajien antamiataaksia sekéd keraamaan niista sa-
maa tarkoittavia ilmaisuja. N&in aineisto saasibstrahoitua ja vastaus tutkimustehta-

vaan.
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5 HOITAJIEN KOKEMUKSET TYOSSA JAKSAMISESTA-
OPINNAYTETYON TULOKSET

Hoitajien kokemukset tydssa jaksamisesta Hiirosdigsa olivat vaihtelevia. Hoitajat
kuvasivat vastauksissa tydssa jaksamista vahengadistavia tekijoita, seka kehitta-

misideoita.

Alakategoria Ylakategoriat Yhdistava kategoria

Henkiloston
riittvyyteen liittyvat

Vuorotyohdon liittyvat \ Tydssa jaksamista va-

hentavat ja edistavat
Tydilmapiiriin littyvat ——]

tekijat
Toimintatapoihin liittyvat —7
Kokemukset
Riittdmattémyyden tunte — » o
Tyodssa koetut negatii- hoitajien
Syyllisyyden tuntee\ viset ja positiiviset o
tunteet tyossa
Onnistumisen tunteet——— | » .
jaksamisesta
Empatian tunteet——— |

Henkildstomitoitukseen
vaikuttaminen i Ty6n kehittamisideat

Yhteisiin arvoihin ja
sopimuksiin sitoutuminen——""]

Henkildstdn tukeminen /

Kuvio 1. Hoitajien kokemukset tyossa jaksamisestaan
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5.1 Tyon jaksamista vahentavat ja edistavat tekijat

Tyon jaksamiseen vaikuttavia tekijoita olivat hpéa riittdvyyteen, vuorotyohon, tyo-

ilmapiiriin ja toimintatapoihin liittyvat tekijatHoitajien vahyys ja sairaslomat vahensi-
vat jaksamista, kun taas sopivat tyovuorot edistipksamista. Hoitajat toivoivat

enemman henkildkuntaa hoitamaan vanhuksia ja koket#d henkilokunnan vahyys

lisasi kiirettd seka vahensi vanhuksille annettdéiandoloaikaa.

Valitettavasti henkilokuntaresurssien vahentamijeatkuva kiireen li-
saantyminen ovat johtaneet siihen, etté yhteishenkiyontekijoiden kes-
ken huonontunut ja ristiriidat lisaantyneet.

Hoitajan omat sairaudet seka fyysiset vaivat kimet@ikeuttavan tydssa jaksamista.

Tybssé jaksamista tukevat hyvat tydkaverit, toinivaity6 ja hyvat valit
esimiehen kanssa.

Vuorotyohon liittyvat tekijat kuten hoitajien omaykinen, psyykkinen ja sosiaalinen

hyvinvointi koettiin lisdavan tydssa jaksamista.

Y 6vuorot vasyttavat, palautuminen kestaa pitkaan.

Yovuorojen jalkeen hoitajat kokivat tydsta palautsem vajavaiseksi jos vapaapaivia
oli vain yksi pitemman tyovuorojakson tai yovuomjgilkeen. Henkilokunnan vahyy-

den vuoksi koettiin, ettei tydvuoroihin pysty itgaikuttamaan tarpeeksi ja vuorot ovat
raskaita jos iltavuorosta taytyy tulla heti aamuwaom. Uniaika jad vahaiseksi ja vasy-

mysta koetaan aamuvuoroon tullessa.

Itsendinen, oma ty6vuorolistan suunnittelu on @ass

Hoitajat kokivat myds tydyhteisdssa eriarvoisutyta/uorojen vuoksi.
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Tybdvuoroautonomia ja —ergonomia tukee tyossajaksami

Oman tydvuorolistan tekeminen koettiin tydssa jakistéa edistavaksi tekijaksi. Hoita-
jat kokivat tyon, perheen seka harrastusten yhtedtamisen helpommaksi autonomi-

sen tydvuorosuunnittelun avulla.

Liian pitkat tyévuorojaksot yksilla vapaapéivillaivat auta jaksamaan ja
pitamaan itsesta hyvaa huolta.

TyGilmapiiriin liittyvista tekijoista positiivinertydilmapiiri sek& hyva ja arvostava vuo-

rovaikutus lisasivat hoitajien tyossa jaksamista.

Huumori, toisten kunnioittaminen ja arvostaminek&gleensa positiivi-
suus tukevat tyossa jaksamista.

Huumorin koettiin keventavan tyoilmapiiria sekaaa tyohon mielekkyyttd ja voima-

varoja.

Tyoyksikon toimintatavat, rutiini, kiire ja tyonviauus huononsivat tyontekijoiden

valisid suhteita seka veivat hoitajien voimavaroja.

Kun asukkaat ovat raskashoitoisia, levottomia jgragsiivisia, sita vasyy
helpommin ja tuntuu, ettei jaksa tatd enaa. Siteas valilla jaksaa pa-
remmin, tyo luistaa ja on mukava tehda toita.

Kannustavat tyokaverit, tyytyvainen asukas sekdtipagsen palaute edistivat tydssa

jaksamista.
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5.2 TyOssa koetut negatiiviset ja positiiviset aatt

Hoitajat kokivat monenlaisia tunteita tyossaan é¢fienkodissa tydvuoron aikana. Tun-

teet vaihtelivat negatiivisten ja positiivisten tewlen valilla.

Riittamattomyyden tunne paivan aikana kun ei ofpdeaksi aikaa asuk-
kaalle. Seka huolta siita ettéa onko kaikki tehtiel&/kotona mietin, tuliko
kaikki tehtya.

Osa hoitajista tunsi riittamattomyyden, surun sskyllisyyden tunteita, jotka aiheutui-
vat siitd, etteivat he ehtineet antamaan vanhukeeiéemman aikaa.

Syyllisyytta ja surua, riittamattomyyden tunnettzsshka hoitajia liian va-
han. Hoidontaso ja lasnaolo laskenut.

Hoitajat eivat ehtineet pitaa heille kuuluvia tajagkdHe tunsivat vasymyksen sekéa nalén
tunnetta tyévuoron aikana. Kiireen vuoksi hoitdjatsivat vihan tunnetta, joka kohdis-

tui valilla myds koko Oulun kaupungin organisaatikbhtaan.

llon hetki, kun saa asukkaalta positiivista palataeHanen hymynsa ker-
too enemman kuin monet sanat.

Hoitajat kokivat ilon tunteita ja tyytyvaisyytta wdsaan ja heidan omaisensa antamasta
positiivisesta palautteesta. Toimiva yhteisty6,assaumaton sanaton ja sanallinen vies-

tintd hyvien tyOkavereiden kesken, lisasivat tydhywintia.

Mukavien tyokavereiden kanssa mukavaa tehda ito,

TyOkaverit koettiin tukea antavana voimavarana. tyygisyytta tyopaivaan toi oma
ammattitaito. Empatiaa, eli kykya asettua toisemigen asemaan ja ymmartaa hénen

tunteitaan, kokivat hoitajat asukkaita kohtaan iiwm.
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5.3 Tyon kehittamiseen liittyvat ideat

Jokaisessa vastauksessa ilmaistiin hoitohenkilGlrnwvehyys seka ajanpuute. Useat
kyselyyn vastanneista hoitajista kokivat, ettd @ikeaa ja lahes mahdotonta kehittaa
tyotaan parempaan suuntaan talla hetkelld. Kehgtdeoita esitettiin, ettd naista olisi

apua hoitajien tydssa jaksamiseen ja vanhustenk&adseen hoitoon.

Henkil6kuntamitoitusta nostamalla henkilokunta gulkkaat voisi parem-
min ja uskoisin etta sairauspoissaolot vahenisinkiékunta ei jaisi niin
helposti sairaslomalle.

Hoitajat toivoivat lisdd henkilékuntaa, etta pysiyvauhassa antamaan vanhuksille ai-

kaa seka tukemaan heidan olemassa olevia voimaearoj

Lisaisin henkilokuntaa, ettd hoitajilla olisi aikdeuntouttavaan tydottee-
seen ja vanhusten viriketoimintaan.

Hoitajat haluavat toteuttaa kuntouttavaa tydotgttenahdollistaa vanhuksille tarpeeksi

viriketoimintaa.

Mielestani hoitajat joutuvat tekemaan paljon kihigila t6ita, joista ei ole
hyotya asukkaille. Esimerkiksi Rai-arviot ja hoilasnitelmat eivét palve-
le asukkaita, koska niiden hyédyntamiseen ei daaaiVahentaisin kirjal-
lisia t6it&, jotta voisin olla senkin ajan vanhustkanssa.

Hoitajat ymmartavat kirjallisten téiden tarkeydéan niitd pystyy hydodyntamaan asuk-
kaiden hyvéksi. Hoitajat kokivat, ettei kiireen Wso kirjallisia toita ja tuloksia pysty
hyodyntamaan toivotulla tavalla. Hoitajat haluakeskittyéa antamaan asukkaalle aikaa

seka lasnaoloa kirjallisten tdiden sijaan tallabga.

Tybvuorosuunnittelua kehittaisin. Yhden paivan vstpapitaisi paasta
pois.
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Hoitajien ideana oli tydvuorosuunnittelulle vahiémdkahden vapaapaivan perakkainen
jarjestaminen, koska heidan mielestaén tyosta pataoen ei ehdi toteutua yhden pai-
van vapailla ollessa. Vastausten mukaan tydaikdgetmuuttaa sellaiseksi, etta ilta-
vuoron hoitajat tulevat tyévuoroon silloin, kun &kaiden lounasruokailu alkaa. Talla
toivotaan tuovan sitd, etta hoitajia on lounaaltastamassa useampia nykyiseen hoita-

jamitoitukseen verrattuna.

Ruokailujen jarkeistaminen. Ateriarytmi saatelakaa paivarytmia, "ele-
tadan” keittion mukaan.

Useat hoitajat esittivat kehittdmisideana ruokaitujarkeistamistd. Heidan mielestaan
ruokailut rytmittavat lilkkaa paivaohjelmaa. Hiirodedin pitkdaikaishoidossa olevista
asukkaista suurin osa tarvitsee apua ruokailusgaukdena, hoitajan lasnaolona, syot-

tamisena ja juottamisena. Hiirosenkodissa ruokailiaidesti vuorokaudessa.

Yhteiset tyOtavat ja pelisaannot kunniaan!

Hoitajat haluavat yhteisty6ta kunnan paattgjienskan Paattajien toivotaan tulevan tu-

tustumaan vanhustyéhon Hiirosenkotiin seuraama@méykoa paikan paalla.

Lainsaatajat/paattajat kuntaorganisaatiossa katsamdyovuoroja, kes-
kustelemaan hoitajien, asukkaiden ja omaisten kandeni asia nayttaa
hyvalta paperilla, mutta kaytanto on toinen.

Paattgjiltd odotetaan keskustelua hoitajien lisakskkaiden ja omaisten kanssa. Hoita-
jat haluavat, etta tasa-arvoisuutta sekd yhteisgriekkhitetdan tydyhteisossa. He halua-
vat esimiehelta puuttumista epakohtiin ja huonobteighenkeen. Hoitajat ehdottivat
yhteisten pelisdantdjen ja tyotapojen tarkistamsstké jokaiselta tydntekijalta sitoutu-
mista sovittuihin asioihin.
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Tybnohjausta henkilokunnalle. Henkilokunnan jaksamitukemista esi-
merkiksi rahalla, tapahtumilla, ilmaislipuilla jatenemismahdollisuuksil-
la.

Hoitajien kehittamisideana oli tydnohjauksen jagesinen henkilokunnalle. Usein vai-
keat sekd raskaat tyokokemukset jaavat kasittet@mgivyhteisossa kiireen vuoksi.
Tyodnohjaus mahdollistaa kokemusten ja tunteidearjaken muiden hoitajien kanssa
tyonohjaukseen koulutetun henkilon ohjauksessaitt&ehisideana tuli esille hoitajien
mahdollisuus etuihin, joilla saadaan tuettua tygsé&amista. Esimerkkeina eduista
olivat rahallinen etu kuten palkankorotukset jadtetut halytysrahat. Hoitajien mahdol-
lisuutta osallistua ilmaiseksi tapahtumiin, haméstin, teattereihin, elokuviin, kun-
tosaleihin ja uimahalleihin toivottiin. Hoitajat kivat, etta tyossa jaksamista tukee
opiskelijoiden ohjauksesta tuleva rahan jakamiry@yliteis6on hoitajien virkistyskayt-

toon.

Tulosten yhteenveto:

1. Hoitajien kokema tydssa jaksaminen on yksiltdlidienkilokohtaista ja tilanteeseen
liittyvaa.

2. Hoitajat kokivat monenlaisia tunteita tyovuor@kana: riittamattomyytta, syyllisyyt-

ta ja surua ajanpuutteen seka hoitajien vahyydeksiuTyytyvainen vanhus toi iloa ja

onnistumisen tunteita hoitajan tyévuoroon.

3. Hoitajat kehittaisivat yhteisten arvojen ja sopsten noudattamista. He toivoivat
esimiehilta ja paattgjilta tukea henkilostdlle ysitellun henkiléstomitoituksen noudat-

tamista.
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6 POHDINTA

6.1 Opinnaytetyon merkityksesta

tavoitteena on luoda parempaa yhteishenkea ty&giiri Hyva yhteishenki koettiin
tarkeana asiana Hiirosenkotiin tehdyssa opinnayssty sekéd aikaisemmissa vertailu-
tutkimuksissa, joten tdhén tulee panostaa myovdideudessa hoitajien tyossa jaksa-
misen vuoksi. Yhteinen tekeminen yhdistdd ihmis#irosenkodin henkilékunnalle
tulisi jarjestdd yhteistd suunnitelmallista keMmtistd, joka toteutettaisiin tietyn ajan

kestavana hankkeena.

Julkisuudessa kasitellaan vanhustenhoitoa paljadohohyvyydestéd ja huonoudesta.
Vanhustenhoidon suuntauksena on hoitaa vanhus ntighdman pitkdan omassa ko-
dissa ja tuottaa tarvittavia palveluja vanhuksetirkkokKun hoidon tarve muuttuu ympéa-
rivuorokautiseksi, laitoshoito on usein valttamatdsuinkunnan taloustilanne vaikuttaa
palveluiden saatavuuteen, laatuun ja hoitohenkildlim maaraan hoitolaitoksissa. Ra-
han vahyys ja saastétoimet estavat hoitohenkilc&onisapalkkaamisen. Ty6ta tulisi
suunnitella ja priorisoida siten, ettd se kyettdisekema&an olemassa olevilla henkil®-

maarilla.

Mielenkiintoista oli huomata samankaltaisuutta air@mtehdyssa tutkimuksissa. Hoita-
jien saama kannustus ja tuki tydyhteison sisadi@@vat tyossa jaksamisessa. Tyon haas-
teellisuus ja vaativuus ovat lilan suuria suhtedy®aikaan ja henkildstén maaraan.
Tyontekijalla ei talloin ole kykya vastata niihirErityisesti kuolevan potilaan hoito ja

omaisten surun kohtaaminen ovat hoitajien strdssiavia tekijoita tyossa.

Opinnaytetyd ajankohtaisesta aiheesta hyodyttjdieéén ja tydelamaad. Saadun tulok-
sen perusteella voidaan kehittaa tyohyvinvointiaheesten hoitotydssa. Tyotyytyvai-
syys nakyy hoitotydssa laatuna ja vanhuksen kokwalaisena hyvinvointina. Tyon
kokeminen mielekkaana ja sopivan haastavana anédaotisuuden jaksaa myos va-
paa-ajalla. Tydéssaan hyvinvoiva hoitotyontekijasgk tehda tyotaan elakeikddn saakka.
Né&in yhteiskunnallinenkin hydty toteutuu.
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Opinnaytetyoprosessi on kehittéanyt I6ytamaan jaoanaan tietoa aiheeseen liittyen.
Ammatillista kehittymista on tuonut tydssa jaksagnisnerkityksen ndkeminen tarkeana
hyvinvoinnin osa-alueena. Vanhusten hoitotydosséiemnoja, jotka edistavat tyohyvin-
vointia. Tulevina sairaanhoitajina voidaan tukedssa jaksamista omissa tydyhteisois-
sa. Vanhuspalveluiden uudistaminen on ajankohtaaiee. Hoitotyon tekijoiden tyos-

sa jaksaminen tulisi ottaa uudistuksissa huomioon.

vanhuksia hoitavien henkildiden ei tulisi hoitaarveanhuksen fyysisia tai
psyykkisia sairauksia vaan heilla tulisi olla heykkta, henkista kypsyytta
ja ymmarrysta ikaantyneita kohdatessaan ja hoitaasgKiveld, 2015).

Henkisesti ja fyysisesti hyvin jaksava hoitaja ky&e lasna olevaan vuorovaikutukseen
vanhuksen kanssa. Han luo hyvéan seka luottamussellhoitosuhteen hoidettavaan ja

hanen laheisiinséa.

6.2 Tulosten vertailua aikaisempiin tutkimuksiin

Taman opinnaytetydn tuloksia vertailtin useisiikadgsemmin tehtyihin opinnaytetdi-
hin. Aiheet koskivat sairaanhoitajien tydssa jakistenm tyotyytyvaisyyttd ja kokemuksia
omista voimavaroista vanhustyossa. Hiirosenkoéihrdiyn opinnaytetydn tulokset olivat
samansuuntaisia aikaisempien tutkimusten kansstilar$yydet olivat asioita, jotka
kasittelivat johtajuutta, tyoyhteison ilmapiiridasia-arvoisuutta ja arvostusta tydyhtei-
sOssd, yhteisia pelisaantoja, tyévuoroja, palkitstm riittdméattémyyden tunnetta ja
huumoria. Esimiehen tuki, hyva yhteishenki sek#stus tyoyhteiséssa koettiin tar-
keana voimavarana. (Hakojarvi & Alli 2011, 27 - Kaarlela 2013, 44 - 46; Vaananen
2010, 16; Jerkkola, Liljeberg & Vahvaselka 2011; Kbski 2013, 31.) Huumori koet-
tiin edesauttavan jaksamista tyossa (Kaarlela 2043,46; Vaananen 2010, 16; Jerkko-
la, Lilleberg & Vahvaselka 2011, 41).

Hoitajat kokivat kiireen huonontavan yhteishenkeavjevan hoitajien voimavaroja
(Kaarlela 2013, 44 - 46; Vaananen 2010, 16; Jegkkioljeberg & Vahvaselka 2011,
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41; Koski 2013, 31). Hoitajat kokivat riittaméattogden tunnetta kiireen ja ajanpuut-
teen vuoksi (Jerkkola, Liljeberg & Vahvaselkd 2041). Yhteiset pelisaannot ja niiden
noudattaminen koettiin parantavan tydyhteison ghiemkeéa (Kaarlela 2013, 44 - 46).

Tarkeana tyohyvinvointia lisdavana voimavaranadjiem mielesta oli palautteen saa-
minen esimiehelta, tydyhteisolta ja asiakkailtakejarvi & Alli 2011, 27 - 31; Vaana-
nen 2010, 16; Jerkkola, Lilieberg & Vahvaselka 2041; Koski 2013, 31). Tyévuoroi-
hin vaikuttaminen koettiin voimavaroja lisadvankijtma (Hakojarvi & Alli 2011, 27 -
31; Jerkkola, Liljeberg & Vahvaselka 2011, 41).

TyOnohjauksen jarjestamista henkilokunnalle pidettyossa jaksamisen kannalta tar-
keana (Hakojarvi & Alli 2011, 27 - 31; Vaananen Q016) ja hoitajien henkilokohtais-
ta palkitsemista tydhon kannustavana tekijana (I€Ea2013, 44 - 46).

6.3 Opinnaytetyon luotettavuus

Tieteellisen tutkimuksen tavoitteena on tuottaddttavaa tietoa ilmi6sta jota tutkitaan.
Laadullisen tutkimuksen luotettavuutta arvioitaegsmaan kayttaa kriteereinéa esimer-
kiksi uskottavuutta, vahvistettavuutta, refleksitta ja siirrettavyyttd. Opinnaytetyon
tavoitteena oli tuottaa kokemuksellista tietoa agta. Lahdeaineistoon perehdyttiin
huolellisesti. Tyossa kaytettiin uusimpia lahteit®dmakkeiden kysymykset pohdittiin

tarkkaan. Siihen valittiin sellaiset, jotka vastasi parhaiten tutkimuskysymykseen.
(Kylméa & Juvakka 2007, 127.)

Uskottavuudella tarkoitetaan tutkimuksen ja seodidn uskottavuutta niiden osoitta-
mista tutkimuksessa. Tutkimustulosten on vastattatkamukseen osallistuneiden kasi-
tyksid tutkittavasta kohteesta. Ennen opinnaytdgigpokuuluvien haastattelulomakkei-
den jakoa kaytiin keskustelua useiden Hiirosenkdglimtekijoiden kanssa aiheesta.
Talloin kysyttiin kiinnostusta kyselyyn osallistusaista. Jaettaessa lomakkeita osastoil-
le, tiedotettiin koko henkilokuntaa kyselysta. ®kajeessa oli nakyvilla yhteystiedot
tarvittavia yhteydenottoja varten. Tutkimuksen jékipitkdaikainen tekemisissa olemi-
nen tutkittavan ilmion kanssa lisda tutkimuksenatisikvuutta. Tekijoiden tyoskentely

aikaisemmin vanhusten parissa lisasi uskottavu{tdma & Juvakka 2007, 128.)
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Vahvistettavuus kuuluu koko tutkimusprosessiinga edellytyksené on tarkka raportin
kirjaaminen. Prosessin kulkua tulee pystya seuraarhgija. Muistiinpanoja kirjattiin
opinnaytetyon eri vaiheissa ja naita kaytettiin dyksi opinnaytetyota tehdessa. Opin-
naytetyon viimeistely vaiheessa kaytiin viela miingianot Iapi koko tutkimusprosessin
ajalta. (Kylma & Juvakka 2007, 129.)

Refleksiivisyys edellyttaa tutkimuksen tekijan tistuutta omista lahtokohdistaan tut-
kimuksen tekijana. On arvioitava omaa vaikutustaereistoon ja tutkimusprosessiin.
Tutkimuksen tekijan on kuvattava tutkimusprosessigstokohdat. Tutkimusprosessin
aikana otettiin huomioon, etteivat tekijdiden pensat tai mielipiteet vaikuta tutkimus-
tuloksiin, vaan annettiin haastateltavien olla itmtkskysymysten vastaajina. (Kylma &
Juvakka 2007, 129.)

Siirrettavyydella tarkoitetaan tutkimustulostenrrgitavyyttd muihin samankaltaisiin
tilanteisiin. Tutkimuksen tekijan on annettavatéwasti tietoa tutkimuksen ymparistosta
seka osallistujista, jotta tulosten siirrettavyyahdollistuu. (Kylma & Juvakka 2007,
129.) Laadullisen tutkimuksen raporteissa esitetiémia lainauksia haastatteluteksteis-
ta. Talla varmistetaan tutkimuksen luotettavuuttaapnetaan mahdollisuus lukijalle
pohtia aineiston keruun polkua. Opinnaytetyossétetii;m haastattelun alkuperaisia
teksteja kuvaamaan todellisuutta. Alkuperéislaisatimuutettiin yleiskielelle varmis-
taen, ettei tutkimukseen osallistuja ole tunniatetisa murreilmaisujen perusteella.
(Kankkunen & Vehvilainen-Julkunen 2013, 198.)

6.4 Opinnaytetyon eettisyys

Tutkimuksen eettisyyteen ja tukijoiden tekemiirkeasuihin vaikuttavat tulokset ja eet-
tiset kannat. Téallaista tutkimuksen ja etiikan yti#@ kutsutaan etiikaksi. Hyvaa tutki-
musta tulisi ohjata tekijoiden hyva etiikka, jogsaottavat huomioon millaiset ovat hy-
van tutkimuksen kriteerit. (Tuomi & Sarajarvi 200825 - 126.) Lomakekyselyiden
analysoinnin yhteydessa tutkijoiden tulee muistdigivat omat nakdkannat ja mielipi-

teet vaikuta analyysin tuloksiin. Opinnaytetyonijékolivat kohteena olevaan tyoyhtei-
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s6o6n kuuluvia. Talléin on tutkimuksen eettisyystém tarkea ottaa huomioon. Puolu-
eettomuus huomioitiin tutkimuskysymyksia ja niidemalyysia tehdessa.

Aihetta valitessa ja suunnitellessa haettiin lupgu® kaupungin vanhustyon johtajalta.
Suunnitelmassa nékyi opinnaytetyon aihe. Kyselhkkbgssa jaksamista hoitajien ko-
kemana. Heidan kokemuksensa pyrittiin tuomaaneesihdollisimman tarkasti. Tut-
kimusaihe oli koskettava ja kiinnostava. Mielekkyyhda opinnaytetyd kyseista ai-
heesta oli eettinen valinta, koska tyonantaja ible@sta kiinnostunut ja oli sen tekemi-

seen myonteinen. (Tuomi & Sarajarvi 2009, 129.)

Opinnaytetyohon vastaaminen oli vapaaehtoista. lglggaakkeet jaettiin kuudelle
osastolle ja niihin vastasi puolet oletetuista aagsta. Vastausaikaa pidennettiin vas-
taajien pyynnosta yhdella viikolla, koska he eieéitineet tyokiireiden vuoksi vastaa-
maan tekijoiden olettamana aikana. Vastaajilledtém kyselyn tarkoituksesta suulli-
sesti ja saatekirjeella kirjallisesti. Vastaajateéutietda millaiseen tutkimukseen héan

osallistuu. ( Hirsijarvi, Remes & Sajavaara 2009; 25.)

Tehtyyn kyselyyn vastaajat vastasivat anonyyming.pldlauttivat lomakkeet umpinai-
seen palautuslaatikkoon. Na&in vastaajan yksitgemja nimettomana pysymisen suoja
pystyttiin turvaamaan. Tieteellisen tutkimuksentderind on, ettad tekijat noudattavat
rehellisyyttd, huolellisuutta ja tarkkuutta tutkistyossa. Vastuullisuus tulosten tallen-
tamisessa ja esittdmisessa seka niiden arvioinjasssittdmisessa vaikuttaa opinnayte-
tyon eettisyyden toteutumiseen. (Hirsijarvi, RengesSajavaara 2009, 24.) Lomake-
kyselyn vastauslomakkeet seké niista koottu aiodidtvitettiin opinnaytetyén valmis-
tumisen jalkeen. Nain saatua tietoa ei voida kay#@arin (Tuomi & Sarajarvi 2009,
132).

Aineiston analyysivaiheessa aineistoa tutkiessin attahdollisimman objektiivisia ja
kaytettiin tekstissa suoria lainauksia muuttaeténjleiskielelle. Nain aineistosta saatiin
mahdollisimman rehellinen. Hoitajien kokemuksetuiti@ih tuoda esille alkuperaisina.
Se, miten aineistoa kasitellddn ja miten se egitetén laadulliseen tutkimukseen liitty-
vaa eettisyytta. Vastuu hyvien kaytanteiden noadaiesta, vilpittbmyydesta ja rehel-
lisyydesta jotka koskevat opinnaytetytn eettisyyttid tekijoilla. ( Tuomi & Sarajarvi,
133))



28

LAHTEET

Ahola, Kirsi; Tuisku, Katinka & Rossi, Helena 20IRy6uupumus. Laadkarikirja Duo-
decim. Terveyskirjasto. Viitattu 4.5.2014.
http://www.terveyskirjasto.fi/terveyskirjasto/tk k@p artikkeli=dlk00681

Akimo, Minna 2015. Vanhustenhoidon laatuerot owdglieen suuret - Oulun ongelmat
avin tehotarkkailussa. Kaleva 21.02.15, 2.

Hakojarvi, Jenni & Alli, Paivi 2011. "Kova tarviehda tyoni hyvin” Sairaanhoitajan
tyossa jaksaminen ja keinoja sen tueksi. Tampesesnattikorkeakoulu.
Hoitotyobn  koulutusohjelma.  Opinnaytetyd.  Viitattu .38015.
https://www.theseus.fi/bitstream/handle/10024/2983@Rojarvi_Jenni_Al
li_Paivi.pdf?sequence=2

Hakola, Tarja & Kalliomaki- Levanto, Tiina 2010. dyuorosuunnittelu hoitoalalla.
Sastamala: Vammalan kirjapaino Oy.
Hallila, Liisa 1998. llo vanhustytssa. TeoksesseviBamen Tuire (Toim.) Nakokulmia

vanhusten hoitotyéhon. Helsinki: Kirjayhtyma Oy.

Hirsjarvi, Sirkka; Remes, Pirkko & Sajavaara, PaR0®7. Tutki ja kirjoita. Keuruu:

Otavan kirjapaino Oy.

Jabe, Marjatta. 2012. Tyéhyvinvoinnin tyokirja. Y@ hyvin tydssasi. Saarijarvi: Off-
set Oy.

Jerkkola, Susanna; Liljeberg, Sinikka & Vahvasekdsti 2011. lkaantyneiden tyonte-
kijoiden jaksaminen vanhustydssa. Mikkelin ammattideakoulu. Hoito-
tyon koulutusohjelma ja sosiaalialan koulutusohgel®@pinnaytetyd. Vii-
tattu 8.3.2015.
http://www.theseus.fi/bitstream/handle/10024/37 b6 pari%20sinikka%?2
Olilieberg%20susanna%?20jerkkola%20ja%20kirsti%2reaslelka%2028.
%2011.%2011.pdf?sequence=1

Jokilaasojen koulutuskuntayhtyma Oulaisten ammaitto i.a. Lahihoitaja. Viitattu
4.5.2014.

http://www.jedu.fi/web/oulainen/lahihoitaja




29

Kaarlela, Kirsi-Marja 2013. Sairaanhoitajien tydiwaisyys vanhustydssa. Pro-gradu
tutkielma.Hoitotiede /Hoitotydn johtaminen. Itd-Suomen ylisio. Viitat-
tu 8.3.2015http://core.ac.uk/download/pdf/15170415.pdf

Kankkunen, Paivi & Vehvildinen- Julkunen, Katri.12) Tutkimus hoitotieteessa. Hel-

sinki: Sanoma Pro Oy.

Kauppinen, Timo; Mattila-Holappa, Pauliina; Perlfikela, Merja; Saalo, Anja;
Toikkanen, Jouni; Tuomivaara, Seppo; Uuksulaineann§ Viluksela,
Marja & Virtanen, Simo. 2013. Ty0 ja terveys Suos&e2012. Seuranta-

tietoa tyooloista ja tydhyvinvoinnista. Tamperanimerprint Oy.

Koski, Jenni 2013. Sairaanhoitajien kokemuksia \aMaroistaan vanhustygssa. Oulun

seudun ammattikorkeakoulu. Hoitotyon koulutusohgelm®pinnaytetyo.

Viitattu 8.3.2015.
http://www.theseus.fi/bitstream/handle/10024/65KE¥H K1 JENNI.pdf?
sequence=1

KT Kuntatybnantajat. L&hihoitajien ja perushoitajieoulutus.i.a. Viitattu 4.5.2014.

http://www.kuntatyonantajat.fi/fi/kunta-

tyonantajana/ammatit/lahihoitajat/koulutus/Sivutéigt.aspx

Kylma, Jari & Juvakka, Tarja 2007. Laadullinen t&ystutkimus. Helsinki: Edita Prima
Oy.

Kyngéas, Helvi & Vanhanen, Liisa 1999. Sisallon awyal. Hoitotiede 11(1).3-12.

Lambert, Vickie A & Lambert, Clinton E. Nurses” Wpltace stressors and coping strat-
egies 2008. USA. Viitattu 8.3.2015.

http://www.jpalliativecare.com/article.asp?issn=897

1075;year=2008;volume=14;issue=1;spage=38;epagaidi=Lambert

Lindstrom, Kari (toim.) & Leppanen, Anneli 2002 @yhteison terveys ja hyvinvointi.
Helsinki: Vammalan Kirjapaino Oy.

Palmunen, Henna 2011. Myo6tatunto tyévalineena hypdesa. Kuntoutus-lehti 1, 5-15.

Ranta, liri & Tilander, Eva (toim.) 2014. Tyohyviomnin keinot. Hoitotyon vuosikirja.
Sairaanhoitajaliitto. Porvoo: Bookwell Oy.



30

Rauramo, Paivi 2008. Ty6hyvinvoinnin portaat. Hatsi Edita.
Sairaanhoitajaliitto.Gerontologinen hoitotyo.i.atsftu 4.5.2014.

http://www.sairaanhoitajaliitto.fi/sairaanhoitajdgo ja hoitotyon/sairaan

hoitajan tyo/gerontologinen hoitotyo/

Soininen, Miia 2010. Miten presenteismi vaivaa E&? Laadkarilehti. Viitattu
1.5.2014.
http://www.laakarilehti.fi/uutinen.html?type=1/newd=9783/Miten+pres
enteismi+vaivaa+l%E4%E4k%E4ri%E4

Sosiaali- ja terveysministerio 2014. Tydhyvinvointiitattu 4.5.2014.

http://www.stm.fi/tyoelama/tyohyvinvointi

Suomen Palliatiivisen Hoidon Yhdistys Ry. i.a. M@ palliatiivinen hoito? Viitattu
4.5.2014.

http://www.sphy.fi/mita_on_palliatiivinen _hoito/

Tuomi, Jouni & Sarajarvi, Anneli 2009. Laadullin&utkimus ja sisallonanalyysi. Jy-

vaskyla: Gummerus Kirjapaino Oy.
Valvira. Ammattioikeudet. i.a. Viitattu 4.5.2014.

http://www.valvira.fi/luvat/ammattioikeudet

Varto, Juha 1992. Laadullisen tutkimuksen metodaldgelsinki: Kirjayhtymé Oy.
Vilkka, Hanna 2009. Tutki ja kehitd. Jyvaskyla: Guerus kirjapaino Oy.

Vaananen, Maija 2010. Hoitohenkilékunnan tydss&gakinen terveysalalla. Mikkelin

ammattikorkeakoulu. Hoitotydon koulutusohjelma. QOrydigtetyd. Viitattu 8.3.2015.

http://www.theseus.fi/bitstream/handle/10024/22¥82hanen%20Maija.pdf?sequence
=1




LIITE 1:

— QULUN KAURUNK]
RIRIAAID

OULU

Sosiaali- ja terveystoimi
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Opinndytetyén tutkimusiupa-anomus

Yksikkd, josta lupaa
haetaan

Qulun kaupungin hyvinvointipalvelut/

Hiirosenkoti

Oppilaitos

Diakonia-ammattikorkeakoulu,Oulu

Opinndytetyén tyénimi

Hoitajien kokemuksia tydssGjaksamisesta vanhusten
pitk&aikaishoitolaitoksessa

Opinndytetydn tarkoitus

Tutkia hoitajien tydsséjaksamista ja tydhyvinvointia vanhusten
pitkGaikaishoitolaitoksessa

Opinngytetydn

kohderyhmdét tai Hoitohenkildkunta

aineistc

Aineiston

keruumenetelmd ja Kyselylomakeella loka-marraskuun 2014 aikana

keruugjankohta

Tutkimusaineiston kuvaus
jo tietotyypit

Laadullinen tutkimus, kyselylomake

Tutkimuksen tavoitteet

Tutkia tyShyvinvointia ja tyéssdjaksamista. Saada tietoon
mahdollisia parannusehdotuksia tydssdjaksamiseen. Tydn
priorisointi.

Tutkimusrekisterin
hé&vitt&minen ja
arkistointi

Aineisto h&vitetddn opinndytetydn valmistumisen jalkeen

Opinndytetydst& Oulun
kaupungille aiheutuvat
kustannukset

Ei dineuta kustannuksia

Opinnaytetydn tekija(t),
osoite ja puh.nro

Ulla-Maija Taskila, Kiesitie 24 20310 Oulu, 040 838 4361
Tanja Mansikka-aho, Natkelmdatie 1A 90440 Kempele,
040 541 0816

Opinndytetydn
suunnitelma hyvaksytty

Kyll&
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LIITE 2:
SAATEKIRJE
Arvoisa vastaanottaja,

Olemme kaksi sairaanhoitajaopiskelijaa (AMK) Diakon
ammattikorkeakoulusta. Koulutukseemme liittyy og@iptretyoén tekemi-
nen. Opinnaytetydmme aiheena on hoitajien kokenaulgissa jaksami-
sesta vanhusten pitkaaikaishoitolaitoksessa.

Tarkoituksena on tutkia haastattelulomakkeiden lavhbitajien tytssa
jaksamista pitkaaikaishoidettavien vanhusten oglstbiirosenkodissa.
Haluamme myo6s saada selville ideoita, joilla h@tajtydossa jaksamista
voisi kehittaa.

Haluamme tehda kyselyn kaikille Hiirosenkodin péKkéishoito-
osastoille, joka mahdollistaa laaja-alaisemmanitutksen sekd useimpi-
en vastausten saatavuuden. Talla keinoin myds roimme vastaajan
tunnistamisen. Kyselykaavakkeet jaamme kaikilla-1g¢n perushoitajille
seka sairaanhoitajille, jotka ovat olleet tydosubsaeyhtdjaksoisesti vahin-
tddn vuoden. Opinnaytetyon tekemiseen olemme shah@ean
20.10.2014.

Opinnaytetydmme aineiston kerddmme kyselylomakkeeadossa. Pyy-
damme sinua ystavéllisesti vastaamaan oheisiin rkykgiin. Jokaisen
avoimen kysymyksen peraan on jatetty tyhjaa tijahpn voit kirjoittaa

vastauksesi. Voit jatkaa tarvittaessa vastaustasnpaperin toiselle puo-
lelle. Vastausten muodolla ja oikeinkirjoituksediaole valid, tarkeinta on,
ettd vastaat rehellisesti ja omien tuntemustesiaank

Vastauksesi kasitellaédn luottamuksellisesti, ei@akilollisyytesi tule ilmi
opinnaytetyéssamme. Kyselylomakkeet taytetaan nimena.

Jos sinulla on kysyttavaa kyselylomakkeesta tanmgytetyostamme, vas-
taamme kysymyksiisi mielellamme.

Kun olet vastannut, palauta kysymyslomakkeet tykadkisi olevaan niille
tarkoitettuun palautuslaatikkoon.

Vastausaikaa on 23.11.2014 saakka.
Vastauksesi ovat meille tarkeita.

Kiitos osallistumisestasi! Ystavallisin terveisin:
Tanja Mansikka-aho Ulla-Maija Taskila

XXX =-XXXXXXX XXX =-XXXXXXX
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LIITE 3:

Haastattelukysymykset

1. Millaiseksi koet oman tydssajaksamisen tall&ei&?

Kuvaile, kerro omin sanoin tai esimerkein.

2. Kerro mitka asiat tukevat tydssajaksamistasiifta asiat vahentavat sita?

3. Minkalaisia tunteita sinulla heraa tyopaivanasm&? Kerro esimerkkeja.

4. Miten kehittaisit tai muuttaisit tyotasi, jostgn on mielestasi tarvetta?



