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Muutokset tydelaméassa haastavat arkityotd vavisuttamalla rutiinia. Muutoksen kéasittely vie
aikaa, mutta muutos antaa mahdollisuuden uudistumiselle. Opinnaytetydn tarkoituksena ol
kuvata Helsingin ja Uudenmaan Sairaanhoitopiirin (HUS) osastonhoitajan omaa kokemustal
johtamisesta ja tyohyvinvoinnista organisaatiomuutoksessa sekd selvittdd, mitka tekijat
tukivat heidan tytssa jaksamistaan.

Opinnaytetydn aineisto kerattiin kyselylla, joka lahetettiin kolmen eri HUSIn tulosyksikén
osastonhoitajille (n = 70). Tulosalueet olivat HYKS P&é- ja kaulakeskus, HYKS Leikkaussalit,
teho- ja kivunhoito sekd HYKS Naistentaudit ja synnytykset. Kyselyyn vastasi reilu puolet
osastonhoitajista (n = 39, 56 %). Aineisto keréttiin sahkoisella kyselylla maalis-huhtikuussa
2016. Aineisto analysoitin  SPSS-ohjelmaa apuna kayttden. Opinndytetyon kuvailevina
tunnuslukuina kaytettiin frekvenssi- ja prosenttijakaumia. Avoimet vastaukset analysoitiin
siséllénanalyysilla.

Osastonhoitajista suurin osa koki voivansa tehda itsendisia paatoksia tyossaan ja myos
vaikuttaa omiin t6ihin. Lahes puolet osastonhoitajista koki muutokset kielteisiksi, kolmannes
myonteisiksi. Muutos oli lisdnnyt tydmaaraéa ja tydn haastavuutta, muttei palkkaa. Lahes
puolet osastonhoitajista koki vastineen tehdystd tydstd vahdaiseksi. Osastonhoitajista
kolmannes koki muutoksen suunnan tydmaaraa kohtaan huonontuvan. Henkilékohtainen
tyonilo oli hyvaa yli puolella vastanneista. Tuloksista ilmeni, ettei muutos ollut yhdentekeva.
Muutoksessa tydskentely tarvitsee tuekseen sujuvaa tiedottamista ja muutosta koskevien
tyontekijoiden osallistamista muutoksen suunnitteluun. Apulaisosastonhoitaja osoittautui
tarkeimmaksi tueksi osastonhoitajalle tydpaikalla.

Opinnaytetydn tulokset nostivat esiin tarpeen pdivittdd osastonhoitajan tydroolia ja palkkaa
vastaamaan taman paivan vaatimuksia. Olisi tarpeen tehda tutkimus isommalle joukolle
osastonhoitajia muutoksessa ja keskittya esimerkiksi osastonhoitajan henkilostéjohtamisen
onnistumiseen muutoksessa. Osastonhoitajien tyon tutkimista yleensa pitéisi lisata, silla siita
on vain vahan tutkittua tietoa. Kiinnostavaa olisi myds vertailla eri esimiestason, kuten
osastonhoitajien ja ylihoitajien muutoskokemuksia keskenaan.
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Changes in employment challenge the everyday work of strengthening the routine.
Handling change takes time, but the change may have a chance to regenerate. The
purpose of this study was to describe the Helsinki and Uusimaa Hospitaldistrict’ (HUS)
head nurse experience in managing, their own well-being and organizational change as
well as to find out what factors contributed to their ability to manage work.

The data was collected by a questionnaire, which was sent to three different HUS’
Department unit’ head nurses (n = 70). Divisions were Head and Neck Centre, Operating
rooms, Intensive Care and Pain and the in Obstetrics and Gynecology. Head nurses
responded to the survey (n = 39, 56%). The data was collected with electronic survey in
March and April 2016. The data were analyzed using the SPSS program as help. Thesis
descriptive account numbers used for frequency and percentage distributions. Open
answers were analyzed using content analysis.

Most of the head nurse experienced to be able to make independent decisions in their work
and to influence their own work. Nearly half of the head nurses experienced negative
changes, in turn, experienced a third of them positive. The change was added to the
workload and the work challenging, but not the salary. Equivalent of the work was done
considered almost half of the department managers limited. Head nurse-third experienced
a change in direction of the workload to worsen. Personal pleasure of working was good
for more than half of the respondents.

The thesis showed that the change has not been insignificant. Changing working inclusion
needs to be supported by employees for a smooth change in the information and change
the design. Assistant head turned out to be the most notice support of head nurse in the
workplace. The results of the thesis pointed out the need to update the head nurse’ work
role and a salary to match the requirements of today. It would be necessary to study a
larger number of head nurse’ change, and focus on, for example, head nurse of human
resources management to the success of the change. Examination of the work of head
nurse in general should be increased, since there is little research data. Would also be
interesting to compare the different managerial levels such as head nurses and department
manager directors change experiences with each other.

Head nurse, nursing management, wellbeing at work,

Keywords organizational change
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1 Johdanto

"Viisaus ei lI0ydy pysyvyydesta eikd muutoksesta, vaan niiden
valisesta vuoropuhelusta”.

Octavio Paz

Epavarmuus lisdantyvien muutoksien vuoksi kasvattaa jannitteita tyOpaikalla, mika on
monelle tydntekijalle tuttua tana paivana. lhminen ei ole mikaan kone, jonka voi
ohjelmoida tekem&én uusia asioita nopeasti. Muutokset tydelaméssa peilautuvat vapaa-
aikaan, halusimme sitd tai emme, silld ihminen on kokonaisuus. Muutokset vaikuttavat
meihin. Aikaamme leimaavat lukuisat YT-neuvottelut, Sote-uudistus ja muut muutoksen
virtaukset tydelamassd. Muutoksella voidaan tehostaa tyontekoa esimerkiksi
keskittamalla toimintaa saman katon alle. Keskittamisella yritetadn saastaa
kustannuksissa. Tama vavisuttaa hyvin toimivien tyoyhteisbjen rakenteita ja tuo
mukanaan turvattomuutta. On sopeuduttava tytskentelemaan vieraiden ihmisten
kanssa. Suurten muutosten keskelld tulisi huomioida tydssdjaksamista ja olla

mahdollisuus esimerkiksi tydnohjaukseen ajoissa.

Tybskenneltyani sairaanhoitajana organisaatiomuutoksen keskella kahden sairaalan
yhdistyessa, minua on alkanut kiinnostamaan, millaisena osastonhoitajat kokevat oman
johtamisensa ja tyohyvinvointinsa muutoksessa? On vahan tietoa siitd, miten
osastonhoitajat todella voivat ja mitka tekijat tukevat johtamista (Mékela-Kanste-Nikkila
2007: 16). Muutos on tuonut haastetta omaan tydskentelyyni ja mukavuusalueelta on
pitdnyt poistua. Miten perustehtavassa pysyminen ja tyoryhman siind pitdminen
onnistuvat osastonhoitajalta, kun kuvaan astuu muutoksen myéta niin paljon uutta?
Taman opinnaytetyon tarkoituksena on kuvata osastonhoitajan omaa johtamista ja
tybhyvinvointia organisaatiomuutoksessa seka selvittaa, mitka tekijat tukevat tydssa
jaksamista. Toivon opinnaytteen nostavan esiin kehittdmiskohtia, joilla voitaisiin
parantaa tyohyvinvointia ja muutoksessa johtamista osastonhoitajien vastauksien kautta.
Opinnaytetyoni myotd nahdaan, mihin suuntaan ollaan menossa ja kuinka tulevien

muutoksien yhteydessé osattaisiin reagoida paremmin.



2 Osastonhoitajan tyd ja johtaminen

2.1 Osastonhoitajan tydnkuva

Terveydenhuoltoalalla on tyypillistd, ettd muutaman kliinisen uravuoden jalkeen
sairaanhoitaja kiinnostuu hallinnosta ja ylenee taydennyskoulutuksen kautta
osastonhoitajaksi. Patevyysvaatimuksena on alan korkeakoulututkinto,
vanhanmuotoinen sairaanhoitajakoulutus erikoistumisineen tai AMK- tutkinto hallinnon
opinnoilla taydennettynd. (Lahti 2008: 83.) Osastonhoitaja on lahiesimies yksikkdnsa
hoitajille. Johtajiksi asettautuvien henkildiden on oltava ihmissuhdetydn ja johtamisen
asiantuntijoita ja kykenevid toimimaan kumppaneina, valmentajina ja mahdollistajina
(Kiikkala 2008: 24). Lahiesimiehena osastonhoitajien on taytynyt integroida
johtamistieteen ja hoitotieteen tietopohjaa tyohdénsa. Hoitotydbn johtaminen on
ainutlaatuista, eika hoitotyén nakdkulmaa johtamisessa esimerkiksi potilaan terveyden
edistimisessa saa sivuttaa. (Surakka 2008: 43.) Monet 1990-2000 Iluvun alussa
toimineet osastonhoitajat valmistuivat sairaanhoitajiksi 1970-luvun molemmin puolin ja
ovat kokeneet hoitotyon tyonjakomenetelmien muutoksia seka hoitotyon tietopohjan
laajentumista. Tyovuorokohtainen potilaan kokonaishoito perustuu Florence Nightgalen
ajatuksiin. Taman onnistuminen edellyttdd osastonhoitajalta, ettéd han hoitotyon johtajana
tietdd henkilokunnan osaamisen tason, vuorovaikutustaidot ja huolehtii ndiden pohjalta
tybnjaon. Osastonhoitajan tehtaviin  kuuluu huolehtia asioiden hoitamisesta,
viestittdmisestd, koordinoinnista osaston sisalla, ettd niiden valilla. (Surakka 2008: 45.)
Esimerkiksi leikkausosastolla osastonhoitaja voi johtaa toimintaa yhdessd vastaavan
sairaanhoitajan ja osaston ladkéarin kanssa. Paivystystoimenpiteiden sijoittaminen

elektiivisten leikkausten yhteyteen vaatii keskustelua, miten edeta.

Osastonhoitaja tukee, ohjaa, luo edellytyksia tydlle, kehittaa hoitotydta ja arvioi alaisten
ammatillista kasvun edistymista ja voi joskus osallistua hoitotydn tekoon (Surakka 2008:
46). Osastonhoitajien ydintoiminnoiksi maaritetddn eri tutkimuksissa hoitotydn
asiantuntijuus, kommunikoiminen, tydyksikdn toiminnan ja henkiléston kehittdminen,
henkildkunnan, opiskelijoiden, potilaiden ja omaisten opettaminen, taloudellisten
asioiden hoitaminen sekad toiminnan tulosten arviointi. Suomalaisen osastonhoitajan
tehtavaalueet ovat henkilostdhallinto, tydnjohtotehtavat, taloushallinto, kliininen tyo ja
yhteisty6- sek& kehittdmistehtavat. (Surakka 2008: 55.) Terveydenhuoltoala on
riippuvainen yhteiskunnan taloudellisesta tilasta, mika vaikuttaa voimalla henkilostén

hallintaan, silla sijaisia vahennetddn, osastoja suljetaan ja lomarahoja leikataan



henkildstokulujen pienentédmiseksi (Lahti 2008: 73). Tama haastaa osastonhoitajana

toimimista.

Osastonhoitajan tyonimike voisi tané paivana olla osastonjohtaja, silla osastonhoitajan
ty6 on painottunut viime vuosina yha selkedmmin johtamiseen kliinisen hoitotyon sijasta.
Osastonhoitajan tyd on ensisijaisesti paivittaisjohtamista, joka pitaa sisallaan alaisten
paivittiista ohjaamista, tukemista, palautteen antamista ja delegointia. (Lahti 2008:70.)
Tulosten mukaan osastonhoitajien eniten kayttamé& johtamistoiminto on muiden
valtuuttaminen toimintaan (Vuorinen 2008: 115). Osastonhoitajalta odotetaan kykya
kriittiseen tiedon arviointiin, kokonaisuuksien hahmottamiseen ja uuden tiedon
luomiseen. Hoitotydn kehittdminen, tydhyvinvoinnin  edistaminen ja hoidon
vaikuttavuuden arviointi pohjautuvat nayttdéon perustuvaan tutkimustoimintaan.
Terveydenhuoltoalan organisaatioissa moniammatillinen yhteistyd korostuu edelleen,
vaikka johtamismallien uudistumisia tapahtuisikin organisaatiossa. Osastonhoitajan tyon

luonne muuttuu verkostomaisen tiimitydn suuntaan. (Lahti 2008: 91.)

Osastonhoitajat arvioivat valtansa hoitoty6n johtajina keskitasolle. Osastonhoitajan rooli
tyoyksikdssa ja tulosalueella on vallan osalta parempi, kuin hoitotyén johtajan asemaan
yhdistetty valta. Tahan vaikuttaa terveydenhuollon organisaation tydnjako ja
osastonhoitajiin  kohdistetut odotukset vastata osaston padivittdisestd hoitotyon ja
toiminnan sujuvuudesta. (Viinikainen 2015: 63.) Suomalaisten osastonhoitajien
johtamisessa korostuu innovatiivisuutta ja riskien ottamista enemman toimintoja
sdilyttavd, mutta ihmislaheinen johtaminen, jonka sisalla tyontekijat saavat

tydskentelyvapautta (Vuorinen 2008: 113).

2.2 Osastonhoitajan itsensa johtaminen

Esimies johtaa tydyhteisda, toimintaa seka itseddn muutosprosessin aikana. Esimies voi
saada ylemmalta tasolta organisaatiosta tehtyja paatoksia, joita han ei ole ollut itse
paattdmassa, mutta joutuu toimenpanemaan kaytannossa. Talldin edessd on
arvoristiriita, jos paatos on vastakkainen kuin minka han itse olisi tehnyt. Ammattitaitoa
on se, etta vie paatoksen eteenpdin siitd huolimatta. (Pirinen 2014: 151-152.) Sanotaan,
ettd suuri muutos vaatii tuhat péaivaa toteutuakseen ja se onnistuu, mikali kaikki ovat
siihen sitoutuneita ja motivoituneita (Pirinen 2014: 14). Kehittdminen tapahtuu siellg,
missd ovat kaytdnnon tyon haasteet ja ongelmat kasin kosketeltavissa (Toikko &
Rantanen 2009: 96). Muutosten l&pivieminen ei ole vain ylimmé&n johdon velvollisuus,

silla jokainen organisaation jadsen on siind mukana omassa roolissaan ja tehtavassaan.



Muutos ei ole kerralla toteutettavissa oleva toimenpide, vaikka hyvin suunniteltu onkin
puoliksi tehty, niin suunnitelmia ja niiden toteutumista tulee jatkuvasti arvioida.
Esimiesten rooli olla mukana muutoksessa on vaativa. Esimiestyd tyollistaa
muutoksessa tavallista arkipdivad enemmé&n. Tama vaatii esimieheltd tarkempaa
ajankaytdn suunnittelua, silla perustydsta on suoriuduttava. Esimiehen taytyy pitdd oma
tyoryhma myos perustehtavan parissa ja muutosprosessin  etenemisestakin on
huolehdittava. Vain osa esimiehista saa olla mukana muutoksen suunnittelussa. (Pahkin
& Vesanto 2013.) Osastonhoitajat ovat keskeisessé roolissa uuden terveystieteellisen
tiedon valittajina niin alaisilleen kuin ylemmalle johdolle (Grénroos & Perala 2004: 20).
Osastonhoitajat ja ylihoitajat kokevat hoitotydn vallan suhteutettuna hoitotydn
resursseihin huonoimmaksi vallan osa-alueeksi. Resurssit koetaan riittAmattomiksi
hoitotyon  tavoitteiden  saavuttamiseksi. Hoitotyoén  vallan, moniportaisen
johtamisjarjestelmén yhteistydssa on kehitettavad, silla palvelurakenneuudistuksen
lapiviemisessa tarvittaisiin sujuvaa ammattiryhmien valista yhteistyota. (Viinikainen
2015: 63.)

Tyontekijan oma mahdollisuus osallistua rakennemuutoksen suunnitteluun on vahvasti
sidoksissa tyontekijan muutoshalukkuuteen (Pahkin 2015: 59). Johtaminen on keskeisin
tybhyvinvointiin ~ vaikuttava tekijg, silld johtaminen heijastuu kaikkeen, mita
organisaatiossa tehdaan (Juuti & Vuorela 2015: 8). Esimies on toiminnallaan
esimerkkina tyoyhteisolle, miten itsesté olisi hyva huolehtia muutoksen keskella (Pirinen
2014: 157). Osastohoitajien suhtautuminen johtamiseensa on ammatillista ja realistista.
Ehkéapa tasta syysta myds riskien otto ja uudistusten kayttéonotto ovat maltillisia. Tama
osastonhoitajien harkitsevuus ja varovaisuus olisi syytd huomioida, kun suunnitellaan tai

aikataulutetaan muutoksia organisaatiossa. (Vuorinen 2008: 116.)

2.3 HUSIn osastonhoitajien tydnantajana

Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirin eli HUSin palveluksessa on valtakunnan
suurin terveydenhuollon osaajien keskittymd, joka kattaa myos kaikkein vaativimman
erikoissairaanhoidon. Lahivuosien erityisena haasteena on ammattitaitoisen
henkilokunnan pysyvyyden turvaaminen ja tyon tuottavuuden parantaminen.
Vastatakseen haasteeseen HUS kayttdd kaikki henkilostojohtamisen keinot ja
mahdollisuudet. (HUS Henkilostbkertomus 2014.) HUS on Helsingin kaupungin jalkeen

Suomen suurin kaikkien alojen tydnantaja.
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HUSIn henkilostopoliittiset linjaukset laadittiin vuonna 2013 yhteistydssa tyonantajan ja
henkil6ston edustajien kanssa. Linjaukset kuvaavat periaatteita, joilla toteutetaan HUSIn
strategiaa henkiléstojohtamisen osalta vuosina 2012 — 2016. HUSIn hallituksen
hyvaksymat linjaukset perustuvat strategian lisaksi HUSIin arvoihin seka ohjauksen ja
johtamisen periaatteisiin. Lahtokohtana on, ettd hyva ja vahva henkilostopolitikka on
tasapuolista, lapindkyvad ja oikeudenmukaista kaikille, riippumatta siitd, missa
organisatorisessa yksikossa tai milla alueella henkilo tydskentelee. (HUS Tilinp&atos
2013.) HUSIn tyohyvinvointiohjelma siséltaé tyoturvallisuuslaissa (738/2002) maaritellyn
tyoterveyttd  ja -turvallisuutta edistavan tydsuojelun toiminta-ohjelman.
Ty6turvallisuuslain ja tydterveyshuoltolain (1383 /01) mukaan ty6terveys-huoltotoiminta
tukee tydsuojelun toimintaohjelmaa, joten HUS-Tydterveyden toimintasuunnitelma on
osa tyohyvinvointiohjelmaa. Ohjelma huomioi terveytta edistavan hyvinvointitoiminnan

linjaukset ja muun terveytta edistéavan toiminnan. (Tydhyvinvointiohjelma 2014.)

Osaava, motivoitunut ja hyvinvoiva henkilosto, sekéa oikein mitoitetut henkilostéresurssit
ovat perusta organisaation menestymiselle. Tyoturvallisuus on perusta tyéhyvinvoinnin
toteutukselle. Tavoitteena on toimiva ja hyvinvoiva tydyhteiso, jossa jokainen tydyhteison
jasen vastaa yhteisestad tydhyvinvoinnista. Tybnantaja ja esimiehet vastaavat tyon,
tydolojen ja turvallisten ty6olosuhteiden kehittdmisestd, kun taas tydntekija vastaa
turvallisten toimintatapojen noudattamisesta. Tyokyky on toimintakykya, joka on riittdva
tyon vaatimuksiin, jolloin tyota tekevan voimavarat ovat tasapainossa tyon asettamien
vaatimusten kanssa. Jotta tybhyvinvointia voidaan johtaa, sen toteutumista eri osa-
alueilla on seurattava ja mitattava hyddyntamalla olemassa olevia kerattyja tietoja
esimerkiksi korjaamalla esille nousevat epadkohdat. (Tyohyvinvointiohjelma 2014.)
Esimies on tyohyvinvoinnin johtaja. Esimies kehittdd oppimista edistavaa ilmapiiria,
tukee oppimisprosesseja ja myds huolehtii pitkan aikavélin toiminnan ja osaamisen

suunnittelusta. (Tyo6hyvinvointiohjelma 2014.)

3 Organisaatiomuutos ja sisdinen muutosprosessi

Organisaatiot ja johtaminen ovat muuttuneet, kun yhteiskuntakin on muuttunut (Juuti &
Vuorela 2015: 11). Terveydenhuollon organisaatiot nayttavat talla hetkella olevan
jarjestamassa aikaa vastatakseen vallitseviin vaateisiin tehokkuudesta ja laadun
edellytyksistd (Kajamaa 2011). Muutoksen alaisuudessa tydskentelyyn on vaan
totuttauduttava, silla muuttuvassa yhteiskunnassa se on pakon sanelemaa. Muutos

haastaa perustydta ja vavisuttaa rutiinia, mika heijastuu tytssa jaksamiseen ja tytn



hallintaan, silla tydn luonne muuttuu, vaikka jo tydéymparistobn muuttumisen kautta.
Tyokyvyttdomyyden ennaltaehkaisyssa ja tyohyvinvointiin panostamisella on myos
taloudellinen hyoéty organisaatiolle ja kunnallisessa sairaalassa kunnalla. Vaeston
eriarvoistuminen, uudenlaiset palvelutarpeet ja -vaatimukset, hyvinvoinnin muutokset
seka kehitys tietoyhteiskunnaksi haastavat hyvinvointipalveluitamme uudistumaan
radikaalisti (Kiikkala 2008: 23).

Sairaalat kamppailevat siis tietyntyyppisen ekspansion kanssa, silla yksikdiden
toimintalogiikka on laajentunut ja kyseenalaistettu (Engestrom 2004: 13). Sosiaali- ja
terveyspalvelut ovat samaan aikaan valtakunnallisen ja paikallisen sosiaali- ja
terveyspolitikan kohde, véline ja toiminnan toteuttamisen organisaatio (Niiranen ym.
2014: 43). Yksilon oma arvio muutoksen merkityksestd oli yhteydessa hanen
terveyteensd ja henkiseen hyvinvointiinsa. Kielteinen muutoskokemus linkitettiin
heikentyneeseen ty6hyvinvointiin. Tydntekijdiden henkinen hyvinvointi yleisesti ottaen
heikkeni riippumatta organisaatiomuutoksen tyypistd. Tulokset my6s osoittivat, etta
kielteinen muutoskokemus heikensi myds myonteistad hyvinvointia, eli se ei ainoastaan
kuormittanut. (Pahkin 2015: 8.)

Kaikista parhaimmat innovaatiot saavutetaan, kun muutosta tehdaan yli
organisaatiorajojen katsomalla laajalla perspektiivilla eri toimijoiden silmin (Pirinen, 2014:
25). Yhteistd organisaatiomuutoksille on, ettd muutos on aina prosessi, joka sisaltaa
erilaisia vaiheita. Prosessi alkaa organisaatiossa, kun se tulee yleisesti tietoon.
Kaytanndssa muutosta on aina valmisteltu jonkin tahon toimesta, mutta muutos ei ole
viela silloin kaikkien tiedossa. Muutos pdaattyy vain osin siind vaiheessa, kun uusi
organisaatio tai toimintatapa astuu virallisesti voimaan. Kaytannon ty6ssd uuden
toimintatavan opettelu vie huomattavasti kauemmin. (Pahkin & Vesanto 2013.)
Muutoshalukkuus ja vastarinta konkretisoituvat yksilotasolla teoreettiseksi ilmitksi, jossa

jokainen pitdd muutosta hyvana asiana (Santalainen 2009: 238).

Strateginen toiminta tarkoittaa muutosta, jossa jareimmilladn se lavistdd koko
organisaation. Muutosvastarinnan sanotaan olevan strategisen toiminnan merkittavin
este, mutta kyseenalaistaminen voi parantaa paatosten laatua ja lisata sitoutuneisuutta.
(Santalainen 2009: 231.) Rohkea esimies ennakoi, valmistautuu muutokseen ja alustaa
kasvattamaan muutoskyvykkyytta. Han ei pelkaa ottaa vaikeita asioita esille vaan tekee
paatoksid, oppii niin epédonnistumisista kuin onnistumisistakin. Han myo6s kannustaa,
kirittaa, eika siirrd epavarmuutta tyéntekijoihin. Muutoksen merkityksellisyys ja olemassa

olevat hyodyt vaikuttavat olennaisesti motivaatioon. (Pirinen 2014: 265.)



Usein muutoshankkeiden tarkoituksena on kasvattaa, lisata voimavaroja ja toimimisen
laatua. Joskus muutosta ei perustella tai perusteluja ei ole ja muutos johdetaan ylhaalta
alaspain ilman, ettd tyontekijoiden kanssa keskusteltaisiin. Tallainen luonnollisesti
loukkaa tyontekijoita ja vahentdd heidan tyon arvostettavuutta. Monet muutokset ovat

viime vuosina tayttdneet nama tunnusmerkit. (Lahti 2008: 94.)

Vanhasta Uuteen Uuden alku

luopuminen sopeutuminen

Kuvio 1. Sisdinen muutosprosessi (Pirinen 2014)

Nama kolme vaihetta edellyttdvat esimiehelta erilaista johtamista ja tuen antamista
tydyhteisdssa. Esimies voi taitavasti johtamisella auttaa yksittaista tyontekijaa siirtymaan
nopeammin vaiheesta toiseen, mutta vaiheiden vahvuudet ovat kuitenkin yksildllisia,
vaiheiden véliset rajat hailyvaisia tai jokin voi puuttuakin. Tiedostamalla kuitenkin naméa
kolme vaiheen mahdollisuutta pystytddn valmistautumaan muutokseen paremmin.
Luopumisen vaiheessa, kukaan ei tieda taysin, mita tulevaisuudessa tapahtuu. Muutos
iimenee joko uhkana tai mahdollisuutena. Tyontekijat kaipaavat esimiehelta selkeda

suunnan nayttamista ja nakyvaa johtamista. (Pirinen 2014: 216-217.)

Esimiehelle muutos muodostuu aina henkilokohtaiseksi kehityshaasteeksi, vaikka
muutokseen olisi valmistautunutkin (Lahti 2008: 97). Muuttuvassa tydmaailmassa
tybhyvinvointia edistavina asioina korostuvat tydntekijdn vahvat henkildkohtaiset
resurssit, hyva tydilmapiiri, mahdollisuudet vaikuttaa organisaation rakennemuutokseen
ja hyva muutoksen johtamistyyli (Pahkin 2015: 61-62). Organisaatiomuutoksella pitéisi
siis kokonaisuudessaan paasta parempaan tilaan kuin mihin spontaanisti ajauduttaisiin.
Muutoksen johtamisessa tahtdin on optimaalisissa tuloksissa, tavoitteiden

saavuttamisessa ja hyvassa muutosprosessissa. (Valtee 2002: 9.)

Ihminen oppii, kun han paattdd kehittdd oman elamansa toimintajarjestelmia. Konflikti
tapahtuvan muutoksen myo6ta aiheuttaa ihmisessa sen, ettd opimme lopulta. Jos viela
[dydamme merkityksen sille, miksi uuden omaksuminen kannattaa, kay se vield
mielekkaammin. (Engestrom 2004: 21-23.) Uudistamisen tarkoituksena on varmistaa

tyoyhteison elinkelpoisuus myds tulevaisuudessa, mutta yksilon nékdkulmasta



muutokseen liittyy kuitenkin aina epadvarmuutta, kyseenalaistamista, epéilyja, vanhasta
luopumista ja uuden opettelua. Muutoksilla on siis seka taloudellinen etté inhimillinen
hintansa. (Pahkin & Vesanto 2013.)

4 Osastonhoitajien tyohyvinvointi muutoksessa

4.1 Osastonhoitajan tyon haasteet

Osastonhoitajan johtamisen haasteet jakautuvat perustehtdvan selkeyttamiseen,
inhimillisten voimavarojen hallintaan, tulevaisuuskuvan hahmotteluun,
verkostoitumiseen, yhteiskuntasuhteiden johtamiseen, terveyspalveluiden
kehittdmiseen, eettisyyden ja talouden hallitsemiseen (Kanste 2006). Monissa tdissa
kuten esimiestydssd, kuormitus tulee ihmissuhdekuormasta (Juuti & Vuorela 2015: 14).
Osastonhoitajan tytssd jaksamista edistetdan vahvistamalla hanen ammatillisia ja
persoonallisia taitoja (Makela ym.2007: 18). Mahdollisuus tehda ty6ta omalla yksiléllisella
tavallaan, koetaan lisddvan tydssa jaksamista osastohoitajia koskevassa tutkimuksessa
(Paldanius 2011: 60). Osastonhoitajan oman toiminnan lahtékohtien tunnistamista kuten
luottamista omaan johtamiskokemukseen, on hyva arvioida terveydenhuollossa. "Vain
voimaantunut johtaja voi valtuuttaa muita”. (Surakka 2006: 142, 177.) Saattaa olla
mahdotonta olla samanaikaisesti hyvd esimies sek& hoitotydon sisallon

huippuasiantuntija. Osastonhoitajan on uskallettava valita johtajan rooli. (Kanste 2006.)

Tehokkuuden ja tulosvaatimusten tavoittelussa ei saa unohtaa, etta vasta ymmartamalla
ihminen kokonaisuutena tyOyhteisossd on mahdollista luoda edellytyksia tuotteliaalle
muutostyolle sekéa tyohyvinvoinnille (Koivistoinen & Pellinen 2014: 118). Ty6 ja koti
muodostavat  toisiinsa  linkittyvan  kokonaisuuden, joiden tasapainosta ja

vastavoimaisuudesta ty6hyvinvointi rakentuu (Utriainen-Kyngas-Nikkila 2007).

Hyvinvointi tarkoittaa hyvin yksinkertaisia asioita arjessa kuten toisten arvostamista ja
huomiointia, auttamista, kuuntelemista, kiittdmista ja yhteishenkea (Pirinen 2014: 177).
Tunnolliset, ty6honsd sitoutuneet esimiehet saattavat palaa loppuun pitkissé
muutosprosesseissa, mikali omat tyéhyvinvoinnin rajat hamartyvat. lhminen on usein
itsensa pahin kriitikko taydellisyytta tavoitellen, siksi tietynlainen armollisuus ja itsensé
hyvaksyminen sellaisenaan helpottaisivat esimiesta tydssaan. Kasvojen menettamisen,

virheiden ja hapean pelko voivat kovettaa esimiehen ja johtaa liialliseen ankaruuteen.



(Pirinen 2014: 154.) Odotukset lahijohtamiselle ovat suuret, mutta tydyhteisdjen
esimiehetkin tydskentelevét puun ja kuoren valissa, silla organisaation johdolta tuleviin
tehtaviin on vastattava. Kiireen, riittamattdmyyden tunne ja ylikuormittuminen kasvavat.
(Suonsivu 2015: 127.) Vastuunkanto ja sankarillinen parjadminen istuvat niin syvalla
johtamiskulttuurissamme, ettd esimiehen sinnittely oman jaksamisen &arirajoilla
suvaitaan yllattavan pitkaan ja esimies voi itsekin niita vahatella (Pirinen 2014: 156).

Pitaisi muistaa, etta esimieskin on ihminen.

Tyontekijoiden jaksamisesta muutoksessa puhutaan paljon enemman kuin esimiesten.
Se voi olla arka asia ja helposti sivutettavissa, silla esimiehen uupumiseen liittyy hapeaa,
syyllisyytta ja huonommuuden tunteita. Esimiehen odotetaan huolehtivan tydntekijoista,
kestavan vastoinkaymisia ja olevan vahva. Esimies on ristipaineessa, koska haneen
kohdistuu seka tytnantajan ettd tyontekijoiden puolelta paljon vaatimuksia ja odotuksia.
Esimiehelté vaaditaan taitoa tulla toimeen erilaisten ihmisten kanssa ja vaikuttaa heidan
kayttaytymiseen muutoksessa. Itsensa johtamisen taidot ja kyky kehittyd paremmaksi
muutosjohtajaksi, tyOpaikan arvomaailman mukainen toiminta ja eettisesti oikea
johtaminen ovat myos tarkeitd. (Pirinen 2014: 150.) Johtajuuden merkitys korostuu
entisestddn, kun tydvoiman saatavuus heikkenee ja voimavarat niukkenevat

(Hurskainen-Kiljunen-Laurila-Ryytivaara-Tervo 2010).

Sairaaloiden yhdistyminen on aina haastava tehtava. Johtajan on kyettdva luomaan
muutoksen keskella kannustavaa ilmapiiria ja uskoa muutoksen merkityksellisyyteen
(Koivistoinen & Pellinen 2014: 117). Osastonhoitajan haasteena on strategioiden
jalkauttaminen paivittaisen perustyon tasolle (Kanste 2006). On tarkeaa, etta esimiehet
tiedostavat organisaatiomuutosten mahdollisen heijastumisen tydyhteison ilmapiiriin ja
tyontekijoiden keskindisiin suhteisiin (Pahkin & Vesanto 2013). Hyvinvoivat ihmiset
tekevat hyvad tulosta. Sen téhden Kkehittdmiseen Kkaytetyt resurssit tulevat
moninkertaisena takaisin. (Manka-Kaikkonen-Nuutinen 2007: 6.) Esimiehen on helpompi
mahdollistaa muutos, kun sitd ovat tekeméassa oikeat ihmiset oikeilla vahvuuksillaan ja
osaamisellaan (Pirinen 2014: 264). Koko tydyhteison eettinen uskottavuus nojaa lujasti
esimiehen osoittamaan eettisyyteen. N&in ollen arvoristiriitojen kasittely ja tydmoraaliin

litetyt asiat haastavat myds osastonhoitajan ty6ta. (Kanste 2006.)

Tyobsta syntyva paine voidaan tulkita joko tyéhyvinvointia haastavaksi tai heikentavaksi
paineeksi. Heikentava negatiivinen paine luo esteitd saavuttaa asioita ja tydssa
kehittymiselle, kun taas positiivinen paine on psykologisesti tervettd. (Manka 2015: 71.)

Tybhyvinvoinnin  tutkimus on saanut alkunsa laaketieteellisestd, fysiologisesta
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stressitutkimuksesta 1920-luvulla, jolloin stressin uskottiin syntyvéan yksilon fysiologisena
reaktiona tyon vaatimuksiin (Manka ym. 2007: 5). Mita paremmin tyd0 vastaa
arvostuksiamme ja valmiuksiamme, sitd motivoivampaa se on, silla kaytamme
suurimman osan valveillaoloajastamme  tyohon (Santalainen 2009: 286).
Ty6hyvinvoinnin tulosmittareita ovat esimerkiksi sairauspoissaolot,
tyokyvyttomyyselakkeet, ty6tapaturmat ja ammattitaudit (Kaartinen  2016).
Osastonhoitajan ty6ta kuormittivat yksinaisyys, kiire, koulutuksen ja tyénhallinnan puute,
yhteistydn ongelmat sek& odotusten ristiriitaisuus osastonhoitajaa kohtaan. Né&ihin
pystytdan vaikuttamaan, mutta haasteeksi jaa ammatillisen peruskoulutuksen ja
taydennyskoulutuksen pitaminen ajan tasalla. Myos tydyksikdiden esimiesrakennetta
pitdisi uudistaa yksikon tarvetta ja toimintaa enemman vastaavaksi. (Makeld ym.
2007:20).

Terveydenhuollon sisdisen ja ulkoisen toimintaympariston ollessa nopeasti muuttuvaa,
myds hoitotyon johtajuuteen kohdistuu enemman odotuksia. Sisdisia muutoksia ovat
esimerkiksi vaestdn ik&antyminen, uhkaava ty6voimapula, alan vetovoimaisuus,
terveyspalvelutarpeiden muutokset, sddstétoimet, koulutus- ja vaatimustason odotusten
nousu. Esimerkkeja ulkoisista muutoksista ovat kansainvalistyminen, kuntien vastuun
lisaantyminen, yhteiskunnan taloudelliset ja elinkeinoelaman muutokset. (Kanste 2005:
22.) Tyokyvyttdmyys ja elakodityminen mielenterveyssyista lisdantyivat vuoteen 2009
saakka, jonka jalkeen uusien tapausten méaara tasaantui. Vahennysta on tapahtunut
vanhemmissa ik&luokissa, mutta vastaavasti alle 35- vuotiailla mielen sairastamisessa
huolestuttavaa kasvamista. (Kaartinen 2016.) Tyduupumus ja tydhon sitoutuminen ovat
yhteydessa toisiinsa. Vaikka tyontekijoitd suojeltaisiin masennukselta ja lisattaisiin
tyytyvaisyyttd, hyvinvointia elamé&an, on silti tarpeen keskittyd molempiin
samanaikaisesti eli tyduupumuksen ehkaisyyn ja tyon sitoutumisen edistamiseen.
(Hakanen & Schaufeli 2012.)

Liian suuren vuorovaikutuskuorman ja informaation alla elavan nykyihmisen todellisuutta
ovat aivan lilan usein jatkuva stressi, kyynisyys ja vasymys. Ty6uupumus ei viela 1990-
luvun alussa ollut ndhtévissa suomalaisessa tytelamassa vaan sen nopea lisaantyminen
on seurausta nopeista muutoksista tydelaméassa. (Juuti & Vuorela 2015: 14-15.)
Esimieheltd vaaditaan tietynlaista luonnetta. Tutkimusten mukaan esimiehet ovat
yleensa sitoutuneita tydhdnsa, silla hakeutuessaan tehtavaansa heilla on halu vaikuttaa
ja saada asioita aikaan. Tyontekijoiden osaaminen, yhteishenki ja innostus
voimaannuttavat esimiestd muutoksessa. Tyohyvinvoinnin  johtaminen  kuuluu

olennaisena osana muutosjohtamiseen ja vastuu muutoksessa on tasa-arvoisesti kaikilla
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esimiestasoilla aina ylimp&aéan johtoon saakka. Usein esimiehet motivoituvat haasteista
ja tydn monimuotoisuudesta. Muutos voi haastaa ja antaa tilaisuuden pistdd oma
osaaminen peliin osoittaakseen kyvykkyytensa organisaatiossa. (Pirinen 2014: 153—
154.) TyOhyvinvointi muodostuu vapaa-ajan, perhe-elaman ja tyon harmonisesta
suhteesta niin, ettd ihminen on kokonaisuus (Juuti & Vuorela 2015: 15). Muutos ei ole

siis aina negatiivinen asia vaan voi johdattaa kohti parempaan, kun sen eteen tekee toita.

Terveydenhuollon organisaatioiden madaltuminen esimerkiksi tulosjohtamisen
seurauksena on johtanut hoitotydn lahityonjohtajien tehtavien, vaikutusmahdollisuuksien
ja toimivaltuuksien kasvamiseen. Osastonhoitajien asemaa on nostettu tietoisesti, silla
toimivaltaa ja erityisesti budjettivastuuta seka henkilostohallinnon tehtavia on siirretty
ylihoitajilta osastonhoitajille. (Kanste 2005: 22.) Terveysala kansainvalistyy ja teknistyy
jatkossa, jolloin muutokset tulee johtaa arjen tyohon ja siihen tarvitaan osaavia
l&hiesimiehid (Lehtinen 2013). Osastonhoitajan tyd on siis haastavampaa kuin ennen.

4.2 Osastonhoitaja muutoksen johtajana

Kuntasektori Suomessa on ollut 1960- luvulta alkaen monien rakenteellisten uudistusten
kohteena, johtamisjarjestelmiin ja organisaatiorakenteisiin on puututtu (Niiranen-
Joensuu-Kerkkdnen 2014: 23). Johtamisella on téarked rooli Kkehitettdessa
tybhyvinvointia, tydeldméan laadukkuutta ja tyon tuottavuutta samanaikaisesti.
Johtamisella on erityisen suuri merkitys juuri henkisen hyvinvoinnin kannalta. Perinteiset
organisaatiorakenteet ovat jatkuvassa muutoksessa. (TyOympariston ja tydhyvinvoinnin
linjaukset vuoteen 2020.) Terveydenhuollossa on vallalla sekajohtaminen, silla

johtamisen kieli on opittu, mutta toiminta ei ole viela sen mukaista (Hurskainen ym. 2010).

Muutosjohtaminen voi tarjota uutta optimismia muuttuvaan terveydenhuollon
ymparistdon. Muutosjohtaja on katalysaattori, kun luodaan uusia innovatiivisia
organisaatiomalleja, jotka ohjailevat systeemid, henkilokuntaa ja potilaiden hoitoa. Viime
vuosina nopeat muutokset terveydenhuollossa ovat todistaneet kannatuksen laskua
vanhentuneissa hierarkkisissa tavoissa johtaa. Muutosjohtajuus on ennakoitu uusi
kriteeri hoitotyonjohtajuudelle ja se voidaan saavuttaa harjoittelemalla, kouluttautumalla
ja ammatillisesti kehittymélla osaamisen johtamisessa. Karismaattinen muutosjohtaja
omaksuu Aalyllisen stimulaation ja yksilollisen harkintakykynsa avuin voimaannuttaa

henkildkuntaa ja parantaa hoitotyotd. Hoitotybn johtaja, joka edistdd ja kehittda
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muutosjohtajuuttaan voi nousta raskaista perinteistad ja luottavaisin mielin suunnistaa

mutkikkaassa ja hopeasti muuttuvassa terveyden alan ymparistdssa. (Murphy 2005.)

Muutosten ja uudistusten keskelld olevien organisaatioiden keskella johtamiseen
kohdistuvia odotuksia nimitetdan diversiteetiksi (Niiranen ym. 2014: 43-44). Esimiehen
tarkein tehtavd on huolehtia, ettd tybén tekeminen jatkuu rinnalla kulkevasta
muutosprosessista huolimatta. Esimies on tiedottamisen péadkanava ryhmalleen.
Esimiehen tehtavana on vdlietapeissa kertoa uudet tosiasiat mutta myos se, jos ei ole
uutta tiedotettavaa. Esimiehen viestinta- ja vuorovaikutustaidot joutuvatkin tulikokeeseen
organisaatiomuutoksen aikana, silla tydntekijat kiinnittavat muutoksen aikana erityista

huomioita esimiehen viestintaan ja elekieleen. (Pahkin & Vesanto 2013.)

Esimiehen on helpompi toimia johtajana muuttuvassa ymparistossa, kun han tunnistaa
eri tyontekijatyypit ja heidan tavat menetella muutoksessa. Tyontekijat voidaan jakaa
epdileviin, kieltdjiin, passiivisiin, innostuneisiin, osallistuviin ja haastajiin. Muutoksen
kieltdja saa tydilmapiirin helposti huonoksi, mika vaikuttaa kaikkien motivaatioon,
moraaliin ja tydssa jaksamiseen sekd& suorituskyvyn laskuun. Kieltdjasta tulee
tyoilmapiirin manipuloija ja energiasyopp0. Esimiehella on vaarana, ettad tydyhteisosta
katoaa lahjakkaita ja hyvia tyontekij6ita, mikali muuttunut tydilmapiiri ahdistaa niin paljon.
Esimiehen tulisi toistaa muutoksen paaviesteja, eikd provosoitua ja lahted mukaan
loputtomiin vaittelyihin. Vaarana on, ettd esimiehen huomio ja tydaika hupenevat
kieltdjatyypin keskustelujen kanssa ja muut jaavat vahemmalle huomiolle.
Negatiivisuuden jatkuttua, esimiehen tehtdva on piirtdd raja kayttaytymiselle.
Ideaalitilanteessa kieltdja oivaltaa itse oman kaytoksensad tulokset ja muuttaa sita
positiivisemmaksi. Tyontekijat arvostavat asioita esille ottavaa, rohkeaa johtamista, ovat
valmiita seuraamaan esimiestd muutoksessa ja kunnioittavat hanta. Esimerkillinen

esimies on esimerkki mytds muille tydpaikan esimiehille. (Pirinen 2014: 205-206.)

Epdilija saattaa olla epdvarma ja huolissaan ihan omasta roolistaan muutoksessa tai
tulevaisuudestaan uudessa organisaatiossa. Hanella on pelko, ettd han menettaa tyonsa
tai joutuu opettelemaan uusia asioita ja epdilee omaa pystyvyyttddn uuden edessa.
Esimies voi tukea lupaamalla, ettd asiat esitetdan avoimesti ja tuetaan, mikali rooli
muuttuu tai lisdohjausta- tai koulutusta pyritdan jarjestamaan uudessa tehtavassa. Nain
tulevaisuus nayttaytyy turvallisempana, kun epéailevaa ei jatetd yksin. (Pirinen 2014:
208.)
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Passiivinen henkild vetdytyy muutoksen tieltd sivusta katsojaksi, eikd hanella ole
energiaa tai tahtoa muuttumiseen. Omalla mukavuusalueella pysyminen ja asioiden
tekeminen kuten ennen on tehty kuuluvat tdahan. Kaytoksen taustalla voi olla my6s
tunne, ettei muutos tuo hanelle mukanaan mitaan hyvaa tai hyodyllista. Passiivinen
henkild kaipaisi "ravistelua” ja esimies voi yrittdd sopivalla uudella projektilla tai tehtavan
annolla heratella pois passiivisuudesta, silla vaarana on ulkopuoliseksi tydyhteisdssa
sulkeminen. (Pirinen 2014: 209-210.)

Osallistuvalla henkildlla on varmuutta aiemmista muutoksen ldpiviemisistd ja
onnistumisen kokemuksia seka itseluottamusta. Han nakee muutoksen tuovan uutta
viretta kyllastyneeseen tyétilanteeseen ja halua olla mukana muutosprosessin vaiheissa.
Osallistuva tyontekija onkin positiivisuudellaan ja motivoituneella asenteellaan
esimiehelle ja tyéryhmalle voimavara, jota eivat edes vastoinkdymiset lannista. (Pirinen
2014: 212-213.)

Muutoksen haastaja haastaa esimiesté ja yritystd muutoksen tavoitteista, hyddyista ja
tarpeellisuudesta seka toimii aanitorvena tydyhteisdssa. Haastaja haluaa luoda
kannustavaa tiimihenkea ja kirittda muita parempiin suorituksiin. Han ndkee muutoksen
vaikutukset kauemmaksi kuin tdhan hetkeen. Esimies voi hyddyntdd haastajaa
laittamalla h&net toimimaan muutoksen viestinviejana, puolestapuhujana ja lahettilaana.
(Pirinen 2014: 213-214.) Pyrittdessa tukemaan osastonhoitajan tydssa jaksamista pitaisi

kiinnittaa huomiota myds hoitohenkilokunnan taitoon olla alaisia (Makela ym. 2007: 20).

Muutoksen hallinnan peruskysymyksid ovat: Miksi muutoksia toteutetaan, ovatko
muutokset mielekkaitéa ja miten muutoksiin voi vaikuttaa? Muutosjohtamisen ydin on
mahdollistaa edellisiin kysymyksiin vastaaminen. Muutos pyritddn saamaan hallintaan
[oytamalla sille perusteluita ja ymmartamalla sen merkitys ja etsimalla keinoja vaikuttaa
sen suuntaan ja toteutumiseen. Tastad huolimatta organisaation toimintaa ja muutosta
tydymparistdsséa on pyrittdva ennakoimaan ja suunnittelemaan, jotta jatkuvuus taataan.
(Muutosjohtaminen 2014.) Kaikki uudistuminen lahtee yksilgista ja jokaisen tulisi kysya
itseltddn, onko tulppana muutokselle vai  sytytystulppana  uudistukselle
(Sydanmaanlakka 2015: 8).

Muutosjohtamisessa on kyse kahden asian yhtdaikaisesta hallinnasta. Nama ovat
muutoksen sisalto ja toteutustapa. Toteutustavasta huolehdittaessa huomio suunnataan
muutoksessa olevien erilaisiin nakokulmiin ja tarpeisiin. Lisaksi turvataan aktiivisin

toimenpitein yhteisten merkitysten ja tulevaisuuskasitysten luominen. Aikaisemmista
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tavoista ja tottumuksista luovutaan ja uusia tapoja opetellaan. (Muutosjohtaminen 2014.)
Muutosjohtaminen lisdd tyohon sitoutumista sairaanhoitajilla, mutta vahentaa
sairaanhoitajien tyéuupumusta. Muutosjohtamisen katsottiin merkitsevasti liittyvan
positiviseen  tydymparistoon kuten tyon hallintaan, kontrolliin, tyomaaraan,
yhteisollisyyteen, oikeudenmukaisuuteen ja arvoihin sairaanhoitajien kokemana. (Smith
& Cunningham 2016.) Muutosjohtaminen ja vuorovaikutuksellinen johtaminen ovat
yhteydessa tyOntekijoiden stressiin, vasymiseen ja tunnepuolen hyvinvointiin.
Useimmissa tutkimuksissa muutos- ja vuorovaikutusjohtaminen yhdistettiin positiivisiin
tyontekijoiden tuloksiin (Skakon-Nielsen-Borg-Guzman 2010). Erityisesti esimiesten
muutososaaminen nousee esiin muutosjohtamista edistavand asiana. Tarkeimpana
muutososaamiseen liittyvana tekijand nousee esiin esimiehen asenne muutoksessa.
(Jousméaki 2010: 64—65.)

4.3 Osastonhoitajan tyota tukevat tekijat tytpaikalla

Vahva elaméanhallinnan tunne ja sosiaalinen tuki liittyvat seka ty6hyvinvointiin etté
myonteiseen muutoskokemukseen organisaatiomuutoksessa. Tyotovereilta saatu hyva
sosiaalinen tuki ennen organisaatiomuutosta, ei riitd kuitenkaan suojaamaan kielteisen
muutoskokemuksen tyohyvinvointia heikentavalta vaikutukselta. (Pahkin 2015: 7.)
Esimiesten vertaisryhmat, heille raataldidyt muutosvalmennukset ja tydpajat ovat tarkeita
foorumeita muutoksessa (Pirinen 2014: 175). Tyokuormaa voi keventaa, kun saa kayda
l&pi tydvuoron tapahtumia kollegan kanssa. Téalldin tydasiat eivat kantaudu valttamatta
kotiin en&é niin raskaina, vaan tyévuoron loputtua alkaa oikeasti vapaa-aika. lk&éntyvien
sairaanhoitajien tydhyvinvoinnissa korostuvat ilon ja palkitsevuuden kokemukset
tuottava ihmisen vélinen vastavuoroisuus suhteessa tydtovereihin ja potilaisiin (Utriainen
ym. 2007).

Omien kokemusten jakaminen muiden esimiesten kanssa kehittda itsensa johtamisen
taitoja. Usein kuitenkin kynnys kysya apua koetaan korkeaksi, silla ajatellaan, ettd oma
osaamattomuus paljastuu kysymalla ja paadytaan ratkomaan ongelma yksin
esimiehend. Myos kiire ja toiselle kollegalle tyérauhan antaminen voivat olla syitéa olla
kysymaétta neuvoa. Parhaiten vertaisryhmaét onnistuvat, kun ne ovat sdannénmukaisia ja
ennalta sovittuja tapaamisia. (Pirinen 2014: 155.) Harvalla osastonhoitajalla on valmiudet
keskittya johtamaan samanaikaisesti paivittdistoimintoja ja uudistusta. Taman vuoksi
omat henkilokohtaiset rajat on sdilytettava, jotta valtytddn uupumiselta ja tyokyky sailyy.
Muutostilanteissa oman esimiehen esimerkiksi ylihoitajan tuki ja tyonohjaus ovat

suurena apuna. (Lahti 2008: 98.) Tydnohjaus, mentorointi, tydyhteison ja esimiehen tuki
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osastonhoitajan tyolle koettiin tydssé jaksamista edistavina (Paldanius 2011: 62).
Ylihoitajan ja osastonhoitajan valista keskustelua ja muutoshalukkuuden selventamista

voisi mahdollisesti avata seuraavalla sateenvarjomallilla (Kuvio 2).

Muutoksessa elamisen taidot

8. Siedan keskenerdisyytta
Sateenvarjomalli oman
muutoskunnen arviointiin:

1. Huolehdin omasta
jaksamisestani

1. Kysyn ja kuuntelen Arvosteluasteikko on 1-10.

{ 1 =kunnossani on paljon
kehitettivaa,
10 = kuntoni on loistava)

B )

o] s fn]e

6. Otan vastuuta 2. Olen valmis Piirra rasti sopivaan
uuden yhteison 1 kokeilemaan vusia kohtaan ja yhdista rastit
rakentamisesta tapoja toimia viivalla.

Pinta-ala on yksi kuvaus

muutoskunnostasi.
5. Osaan 3. Osaan luopua
priorisoida totutuista rutiineista
ja sanoa "ei” ja kaytanteista

Ldbde: Humap Oy,
Vesa Purokurit

4. Osaan kasitelld muutokseen liittyvid tunteita

16 Tyoturvallisuuskeskus

Kuvio 2. Muutoksessa elamisen taidot (Rauramo 2013:16).

Apulaisosastonhoitajasta on apua osastonhoitajan tyOparina. Tallin tyoyksikon
hallinnolliset tehtavat eivat ole yhden ihmisen varassa. Osastonhoitajalla on sijainen
tarvittaessa apulaisosastonhoitajasta ja taman kollegiaalinen tuki. (Makela ym. 2007:
19.) Tarkeimmaksi sosiaalisen tuen lahteeksi osastonhoitajat nimeavéat esimiehensa eli
ylihoitajan. Kehityskeskusteluja, yhteisid kokouksia ja toiminnan suunnittelupéivia
pidetddn tarkeind. Ylihoitajalta saaduksi tueksi osastonhoitajat kokevat myos
mahdollisuuden menné koulutuksiin. Osastonhoitajat jaivat arjessa kaipaamaan viela
enemman positiivista sanallista palautetta ylihoitajiltaan sekd organisaatiosta (Méakela
ym. 2007: 17-18.) Kehityskeskustelujen tarkoituksena on sosiaalisen kanssakaymisen
ohella olla johtamisen valine, jossa arvioidaan osaston toimintaa, tydntekijin osaamista
ja asetetaan tavoitteet seuraavalle vuodelle (Hakala 2011: 43). Johdon tuki, resurssien
riittdvyys vaikuttivat positiivisesti hoidon laatuun ja ty6éhon liittyvddn positiiviseen
vireeseen. Vastaavasti huono tuki ja resurssien riittamattémyys johtivat aikomuksiin
lAhted yksikdstd, organisaatiosta tai koko ammatista suomalaisten ja saksalaisten

hoitajien arvioimana. (Hinno 2012: 34.)
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Osastonhoitajan tydssa jaksamisen edistdmiseksi tarvitaan esimiestuen ohella
mahdollisuus tydnohjaukseen sekd vertaistukeen. Kollegoilta saatu vertaistuki on
kuitenkin suunnittelematonta ja sattumanvaraista. Tyoparin tuki ja tyoterveyshuollon
jarjestamat ammatillisesti syventdva varhaiskuntoutus sek& tyokykya vyllapitava
kuntoutus ovat tarkeitd osastonhoitajan jaksamisen tyon lahteitéa (Makela ym. 2007: 20.)
Tybnohjauksessa osastonhoitaja voi huoltaa tydvalinettdén, omaa persoonaansa ja
kéasitella tydstd nousevia tunteita (Makela ym. 2007: 18). Tyodnohjaus kehittda tyota
ratkomalla haastavia tilanteita tyopaikoilla, parantaa potilasturvallisuutta ja laatua seka

auttaa muutoksen omaksumisessa (Hurri 2013).

Yhteisty6 kollegoiden ja esimiehien kanssa edistdé johtajuutta sairaanhoitajien johtajilla
eli osastonhoitajilla, vaikka he kuvaavatkin yksinadisyyden tunteita. Kouluttautuminen
vaikuttaa johtajien ajatuksiin, mielipiteisiin ja johtamistyyliin. Tdma on tarkea huomioida,
kun suunnitellaan ja kehitetddn osastonhoitajien koulutusta ja ammatillisia taitoja.
Osastonhoitajat ovat tarkedssa asemassa hoitotyon kehittdjina ja johtajina. Enemman
kuin puolet suomalaisista osastonhoitajista elékdityy seuraavan kymmenen vuoden
aikana. Uusilla osastonhoitajila  on monia haasteita, kuten sairaanhoitajien
elakoityminen ja potilaiden kasvavat vaatimukset korkeasta hoidon laadusta.
Tulevaisuudessa osastonhoitajat tarvitsevat enemman tietoa budjetoinnista, hoitotyon
lainsdadanndosta, tyon supistuksista ja tulevaisuuden suunnittelusta tydnsa tueksi.

(Vesterinen-Isola-Paasivaara 2009.)

Hyvat henkilbkohtaiset voimavarat eli oikeanlainen, positiivinen asenne elamaan ja tunne
oman osaamisensa riittdvyydesta auttaa kohtaamaan muutoksen ja sailyttada
hyvinvoinnin my6s muutoksen jalkeen. Esimiehen paras tuki on toinen esimies, silla
esimiestyon ongelmat ja kysymykset ovat yllattdvan samanlaisia. Voimien palauttaminen
tekemalla muutakin elamassa kuin johtamisty6ta sailyttaa tyévireen. (Pahkin & Vesanto
2013.) Tyohon liittyvd hyvinvointi ennustaa yleista hyvinvointia pitkalla aikavalilla
(Hakanen & Schaufeli 2012).

Tyo6hyvinvointipolitiikalla pyritddn ihmisten tydssa jatkamiseen nykyistd kauemmin. Tamé
tarkoittaa, ettd ihmisten kykya, halua ja mahdollisuuksia tehda tyota parannetaan. Tyon
tulee olla vetovoimaista ja terveytta seka tyo- ja toimintakykyd edistavaa. Hyva ja
terveellinen tyoymparistd tukee tyontekijdiden hyvinvointia, kestavaa kehitystd seka
parantaa yritysten ja yhteiskunnan tuottavuutta. Sosiaali- ja terveysministerid on
asettanut tavoitteeksi, etta elinikdinen tydssaoloaika pitenisi kolmella vuodella vuoteen

2020 mennessa ja tyon psyykkinen kuormittavuus vahenisi 20% verrattuna vuoteen
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2010. (TyOympaériston ja tydhyvinvoinnin linjaukset vuoteen 2020). L&hijohtajat
ymmartavat ian ja kokemuksen myodtd enemman tydtaan johtajina, mika ilmenee
hoitotyohon osallistumisen vahentymisenda ja toimivaltaan liittyvien tehtéavien
kasvamisessa (Surakka 2006: 151).

5 Opinnaytetyon tarkoitus, tavoite ja tutkimuskysymykset

Opinnaytetyon tarkoituksena on kuvata millaisia ovat HUSin osastonhoitajien (n = 70)
kokemukset johtamisesta, tydhyvinvoinnista ja tydssa jaksamista tukevista tekijoista
organisaatiomuutoksessa. Tutkin e-lomakkeena toteutetun kyselyn avulla kolmen eri
HUSIn tulosyksikdn osastonhoitajien omaa johtamista ja tydnhyvinvointia muutoksessa.
Tarkastelussa on myds osastonhoitajan tydssa jaksamista tukevat tekijat. Tavoitteena
on kehittdd osastonhoitajan ty6ta, sillA muutokset ovat osa heidan tydarkeaan.
Opinnaytetyd pyrkii nostamaan esiin mahdollisia kehittdmiskohtia, joita HUS voi
hyddyntda osastonhoitajille suunnatun tydolobarometrikyselyn lisana. Perustyon
ulkopuolella tapahtuva kehittaminen antaa tahan mahdollisuuden, kun perustytn ja
kiireen keskelld tahan ei usein jaa aikaa. Tavoitteena on myds opinnaytetyéni myo6ta
parantaa omaa ammatillista patevyyttd kohti asiantuntijaksi kasvamista.

Tutkimuskysymyksina on l6ytaa vastaukset kysymyksiin:

1. Millaisena HUSIn osastonhoitaja kokee johtamisensa
organisaatiomuutoksessa?

2. Millaisena HUSIn osastonhoitaja kokee oman tybhyvinvointinsa
organisaatiomuutoksessa?

3. Mitka tekijat tukevat HUSin osastonhoitajan tydssa jaksamista?

6 Opinnaytetyén empiirinen toteutus

6.1 Tiedonhaku

Opinnaytetyohon liittyvad suomalaista ja kansainvélista kirjallisuutta ja tutkimuksia
haettin MEDIC, PUBMED, CINAHL- tietokannoista vuosilta 2005-2016.
Suomenkielisina hakusanoja kaytin hoitotyén johtaminen, tyéhyvinvointi, tybuupumus,
organisaatiomuutos ja osastonhoitaja. Englanninkielisia hakusanoja olivat head nurse,
management, leadership, well-being, job satisfaction, health wellness, organiozational

change erilaisina kombinaatioina. Sahkdistéa tiedonhakua tarkentaen olen tavannut myo6s
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Metropolian informaatikkoa. Tyohoni liittyvia tutkimusartikkeleja 16ysin - myo6s
manuaalisesti oheiskirjallisuuden lahdeluetteloja lapikaymalla. Tiedonhaun aloitin
lokakuussa 2015 ja se paattyi elokuussa 2016. Mukaan ty6honi valitsin kahdeksan
englanninkielista ja kaksi suomenkielistd tutkimusartikkelia. Tutkimusartikkeleista luin
ensin otsikot ja tiivistelmat. Taman jalkeen jatkoin artikkelin lukemiseen ja arvioin, onko

tutkimusartikkeli sopiva opinnaytetyéhon.

6.2 Tutkimuksen kohderyhma

Tutkimuksen kohderyhman muodostivat organisaatiomuutoksessa tydskentelevat
HUSIn osastonhoitajat (n = 70). Osastonhoitajat tydskentelivat kolmella eri tulosalueella
HYKS péaa- ja kaulakeskuksen (n = 37), HYKS ATeK (leikkaussalit, teho- ja kivunhoito)
(n = 18) sekd HYKS Naistentaudit ja synnytykset (n = 15). Tulosalueet valikoituivat
ylihoitajien kautta, silla niissa oli koettu organisaatiomuutoksia.

6.3 Esitestaus

Mittari esitestattiin kolmella apulaisosastonhoitajalla helmi-maaliskuussa 2016. Na&in
saatiin selville, etta kyselyyn vastaamiseen kului aikaa noin 20—30 minuuttia. Esitestaus
oli hyvaksi, silla muutamia muotoiluja kysymyksien ulkoasuun tehtiin heidan ehdotustensa
pohjalta. Muutamakin esitestaaja riittaa kartoittamaan kyselyn epéselvid kohtia
(Vehkalahti 2008: 48). Tuuliaisen mittarissa (2010) esiintynyt kysymys (nro 14) "Kuinka
usein kukin alla mainittu asia on selvasti hairinnyt, huolestuttanut tai rasittanut sinua
tydssasi viimeisen 6kk:n aikana?” vaittama (nro 7) ruuhkat jatettiin pois. Ruuhka sana
koettiin hankalaksi ymmartaa esitestauksessa. Lisaksi kyselyssd oli toinenkin kiiretta
mittaava kysymys. Koulutuskysymyksen (nro 5) vaihtoehtoja selvensin aikaisemmasta
asettelusta. Kysymyksen (nro 13) vdittdama: minun ja esimieheni valilla on paljon
ristiriitoja, muutettiin myonteisempaan muotoon eli valillamme ei ole paljon ristiriitoja (Liite
2).

6.4 Aineiston keruu

Aineisto kerattiin Hoitotyon lahiesimiehen tydhyvinvointikyselylla, joka l6ytyy Eeva

Tuuliaisen (2010) YAMK opinnaytetydsta "Yhdessa tekemisen maku pitaisi sailyttaa”

hoitotyén l&hiesimiehen tydhyvinvointi organisaatiomuutoksessa (Liite 2). Mittari on
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mukailtu versio TyOterveyslaitoksen "Henkiloston hyvinvointi” kyselysta. Mittarille olen
sahkopostitse saanut kayttéluvan Tuuliaiselta ja myds Tyo6terveyslaitoksen kanssa olen

sahkopostitse kaynyt keskustelua timan mittarin kaytosta tyéssani.

Kvantitatiivisessa eli maarallisessa tutkimuksessa mittarin laatiminen on kriittisin vaihe,
silla sen tulee olla tutkittavaa ilmiota kattavasti ja tasmallisesti mittaava (Kankkunen &
Vehvildainen-Julkunen 2013: 114). Mittari koostuu tydhyvinvoinnin, tyotyytyvaisyyden,
tyomotivaation, muutoksien, stressitekijdiden, johtamisen, ty6 ja tydyhteis6d koskevista
kysymyksistd. Osastonhoitajien taustoja kartoitettiin kysymyksilla 1-8, jotka sisalsivat
myoOs avoimet kysymykset tybajasta ja siitd millaisesta organisaatiomuutoksesta on kyse.
Tyb6-ja tydyhteis6a kasittelivat kysymykset 9-12, lahiesimiehen eli ylihoitajan toimintaa
kysymykset 13—16, muutoksia ja stressitilanteita kysymykset 17—-19. Ty6tyytyvaisyyttéd ja
motivaatiota avasivat kysymykset 20-25. Hyvinvointia, tarkeintd tukijaa tydpaikalla
tarkasteltiin kysymyksissa 26—42, jotka sisalsivat myds avoimet kysymykset muutoksen

kokemisesta ja tyohyvinvoinnin kehittamisesta.

Kysymyksia oli yhteensd 42, joista viisi oli avointa kysymystd. Tutkimuksen
kysymyksista numerot: 9 (1-4), 10 (4), 11(1- 5), 12 (1-5), 13 (6), 14 (2-3 & 6-7,9) 15 (3-
4, 7-10), 16 (2-3), 20 (9), 29 liittyivat HUSIn osastonhoitajan johtamiseen
organisaatiomuutoksessa. Tutkimuksen kysymyksistda numerot 7, 9 (5-8), 10 (5), 11 (6),
12 (6), 14 (1, 4-5), 15 (2,5-6), 17-19, 20 (1-7, 10-13), 21, 22 (1-5), 23 (1-5), 24-28, 30—
41 vastasivat osastonhoitajien tyohyvinvointiin. Tutkimuksen kysymyksista numerot 8,
13 (1), 20 (8), 42 selvittivat, mitka tekijat tukevat HUSin osastonhoitajan tytssa

jaksamista?

Mittaria on muokattu littamalla kysymyksen aikaisemmasta kokemuksesta muutoksessa
tydskentelysta (nro 1), millaisesta muutoksesta on kyse (nro 2), missa tulosalueella
osastonhoitaja tydskentelee (nro 3) ja milloin viimeksi osastonhoitaja on kaynyt

kehityskeskustelussa (nro 8) seka kuka on tarkein tukija tyopaikalla (nro 42)?

Kysely ajoittui ajalle 21.3-3.4.2016. Kyselyn ollessa kdynnissa reilun viikon verran laitoin
muistutusviestin  kyselyn vastausajan paattymisestd ja kehotuksen vastaamisesta.
Kyselyn loppuessa vastauksia oli kaiken kaikkiaan kaksikymmentékuusi. Kyselya
paatettiin jatkaa vield viikolla suurempaa vastausprosenttia tavoitellen. Uusi
muistutusviesti [&hti ylihoitajien kautta osastonhoitajille. Tein vield kaksi paivaa ennen
kyselyn loppumista muistutuksen, jossa mainitsin opinndytetyoni verkkotiedotteesta

HUSIn intranettiin. Uskon, ettd tAman kertominen toi vastaajia lisaa, silla tulokset saavat
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taten nakyvyyttda. Kolmetoista vastausta palautui uusintakyselyssd. Vastausprosentin

ollessa 56 %, sen katsottiin olevan riittdva kuvaamaan osastonhoitajien tyota.

6.5 Aineiston analysointi SPSS-ohjelmalla

Tutkimuskysymykset —maarittavat analyysimenetelman valintaa. Kvantitatiivisen
tutkimuksen paakasitteitd ovat havaintoyksikkd, muuttuja ja arvo. (Kankkunen &
Vehvilainen-Julkunen 2013: 129.) Opinnaytetydsséani havaintoyksikk® on osastonhoitaja,
muuttuja on osastonhoitajan ominaisuus ja arvo esimerkiksi osastonhoitajan tytssa
jaksamista ilmentava luokka, jota kuvataan "samanmielisyys”- asteikon avulla. SPSS-
ohjelma tulostaa yleensa prosentit ja frekvenssit eli tilastoyksikdiden lukumaarat
desimaalilukuina. Frekvenssit ja prosenttiosuudet ovat kvantitatiivisen tutkimusraportin

peruselementti. (Kankkunen & Vehvilainen-Julkunen 2013: 133-134.)

Opinnaytetydn maarallinen osuus analysoitin SPSS apuna kayttaen. Taulukointia
tehddaéan esimerkiksi usean muuttujan palkkikaaviolla. Kyselyssa kéaytetaan
enimmakseen suljettuja osioita, mutta avoimiakin tarvitaan. Valmiit vaihtoehdot
selkeyttavat mittausta ja helpottavat tietojen kasittelya, tilastollista analyysia, kun ne ovat
valmiiksi koodattuja. (Vehkalahti 2008: 25.) SPSS-ohjelman taulukoiden ohella kaytin
myOs Excelid taulukoiden muotoilussa. Tulokset voidaan pydristdd lahimpaan
tasalukuun huomioiden, ettd kokonaisluvuksi muodostuu 100 prosenttia. Mikali
kokonaisluku ei ylla téhan, frekvensseja voi pyoristdd suurimman moodin omaavaan
luokkaan, jolloin virhemarginaali on pienin mahdollinen. (Kankkunen & Vehvilainen-
Julkunen 2013: 133.)

Opinnaytteeni analysoitiin parametrittomiin menetelmiin, silla se tayttaa seuraavat ehdot:
Mittari on jarjestys- tai luokitteluasteikollinen, ei noudata normaalijakaumaa, otos ei ole
satunnainen ja aineisto on pieni. (Kankkunen & Vehvilainen-Julkunen 2013: 143))
Jarjestysasteikko on kyselytutkimuksen keskeisin mittaustapa ja yleisin niista on
jatkumon toisesta aaripaasta toiseen muodostava Likertin asteikko. Likertin asteikon
rakenne sisaltda neutraalin, usein keskimmaisen vaihtoehdon "ei samaa eika eri mielta”.

(Vehkalahti 2008: 35.) Kayttdmassani mittarissa on paljon tdman kaltaisia asteikkoja.
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6.6 Sisallbnanalyysilla avatut tulokset

Laadullisessa tutkimuksessa pyritdan kuvaamaan, millainen jokin ilmié on tutkimukseen
osallistuneiden ihmisten mielesta (Kylma & Juvakka 2007: 59). Tutkimuksen vastauksiin
saan avoimien kysymysten kautta savyja paremmin, kuin pelkdstddn numeraalisesti
tuotetulla mittarilla. Minua kiehtovat osastonhoitajien omin sanoin kuvailut vastaukset
heidan tyétilanteesta, johon laadullinen tutkimusasetelma sopii. Avoimia vastauksia
voidaan tarkastella siséllonanalyysin avulla, joka muodostaa ja tutkii tekstin merkitysta
(Kankkunen & Vehvilainen-Julkunen 2013: 72). Menetelmasséa kehitetédén teoriaa ilmiosta
aineistosta nousevien avointen vastausten kautta. Selkeana tavoitteena on l6ytaa ilmiéta
kuvaava vydinkategoria ja sen julkaiseminen tutkimusraportissa. (Kankkunen &
Vehvildinen-Julkunen 2013: 69.) Asetettuihin tutkimuskysymyksiin on mabhdollista
ennakoida ratkaisuja, mutta yleinen kaytantd on ollut, ettei kuvailevissa tutkimuksissa

aseteta hypoteeseja (Hirsjarvi-Remes-Sajavaara 2003: 147-148).

Sisallénanalyysi pohjautuu induktiiviseen paattelyyn ensisijaisesti ja ohjaamassa ovat
tutkimuksen tarkoitus ja kysymyksen asettelu. Analyysissa aineisto puretaan osiin,
samankaltaiset osat yhdistetddn ja viela tiivistetddn kokonaisuudeksi. Oleellista on
aineiston tiivistys ja abstrahoituminen: analyysin keinoin kuvataan siis tutkittavaa ilmicta
tiivistden. (Kylma & Juvakka 2007: 113.) Avoimia vastauksia purin yhteensa viiden sivun
verran fonttikoko 11, rivivali 1. Aloitin avoimien vastauksien purkamisen tutustumalla
aineistoon. Jaoin vastauksia tutkimuskysymysten alle ja etsin samankaltaisuuksia.
Hahmottelin niistd paperille ensin taulukoita aloittaen alkuperaisilmauksesta,
pelkistettavaan lauseeseen, alakategoriaan, yldkategoriaan ja lopulta paakategoriaksi
tivistaen.  (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2013:169.) Myo6s kolmelle
tutkimuskysymykselle antamani varit  jasensivat vastauksien jakamista
tutkimuskysymysten alle paremmin. Esimerkkina aineiston analyysi rakentui seuraavasti.
Paakategorian muodosti tydhyvinvoinnin edistdminen. Ylakategoriaan nousi hyvat
hoitotydn resurssit. Alakategoriaan muodostuivat kasitteet: 1) resurssien parantamisen
suunnitelma, 2) ty6éuupumuksen ehkaiseminen, 3) resurssien tarkastus ja niiden

tasapuolinen jakaminen osastojen kesken (Liite 3).
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Tulokset

7.1 Osastonhoitajien taustatiedot

Suurimmalla osalla osastonhoitajista (95 % n = 37) oli kokemusta
organisaatiomuutoksessa tytskentelysta. Esimerkkeja muutoksista olivat muutot,
HUSIn sisdlla tapahtuvat organisaatiojaot, kaupungin sairaaloiden toimintojen
siirtaminen HUS:lle ja toisinpéin, tyontekijéiden siirtyminen toisen organisaation
alaisuuteen, uuden toiminnan aloittaminen, osaamiskeskuksien muodostaminen,
toimialojen nimien ja kokoonpanoihin liittyvdt muutokset ja osastojen yhdistamiset
esimerkiksi teho-osaston muuttaminen heraamo-valvontaosastoksi leikkausalin

yhteyteen.

Osastonhoitajista kuusitoista (41 %) tydskenteli HYKS P&&- ja kaulakeskuksen alueella,
HYKS Leikkaussalit, viisitoista (38 %) teho-ja kivunhoidon alueella ja kahdeksan (21 %)
HYKS Naistentaudit ja synnytykset alueella (Kuvio 3). Kaksi vastaajaa oli idltaan 30—40-
vuotiaita, kahdeksan 41-50- vuotiaita, kaksikymmentayksi 51-60- vuaotiaita ja kahdeksan
yli 60- vuotiaita (Taulukko 2).

Osastonhoitajien sijoittuminen tulosyksikdihin

B HYKS Paé-ja kaulakeskus m HYKS Leikkaussalit, teho- ja

HYKS Naistentaudit ja synnytykset kivunhoito

Kuvio 3. Osastonhoitajien sijoittuminen tulosyksikoihin



Taulukko 2. Osastonhoitajien ik&djakauma

23

Ika Frekvenssi %
30-40 2 51
41-50 8 20,5
51-60 21 53,8
YIi 60 8 20,5
Total 39 100,0

Yliopistotasoisen koulutuksen kayneitd osastonhoitajia oli saman verran kuin
opistotason sairaanhoitajatutkinnon ja hallintojakson kayneita (44 % n = 17). Ylemman
ammattikorkeakoulun kayneita osastonhoitajia oli kaksi ja ammattikorkeakoulun kayneita
kolme (Taulukko 3).

Taulukko 3. Osastonhoitajien korkein koulutustaso

Koulutus Frekvenssi %
Yliopisto 17 43,6
YAMK 2 51
AMK 3 7,7
Opintotason 17 43,6
sairaanhoitajatutkinto+hallintojakso

Total 39 100,0

Kymmenen osastonhoitajaa (26 %) oli tydskennellyt nykyisessa tydtehtavassa 5-10
vuotta ja saman verran tyéskennelleita osastonhoitajia oli myds ryhmissa 10-15 vuotta
seka yli 15 vuotta. Kuusi osastonhoitajaa (15 %) oli ollut tydtehtavassaan alle 3 vuotta ja

muutama 3-5 vuotta (Taulukko 4).

Taulukko 4. Osastonhoitajien tydaika vuosina nykyisessé tyotehtavassa

Vuosi Frekvenssi %
Alle 3 vuotta 6 15,4
3-5 vuotta 3 7,7
5-10 vuotta 10 25,6
10-15 vuotta 10 25,6
yli 15 vuotta 10 25,6
Total 39 100,0
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Neljannes osastonhoitajista (26 % n = 10) kaytti ansiotydtehtavien hoitoon paivittain

aikaa kahdeksan tuntia. Loput (70 % n = 28) vastanneista tekivat tunnista neljaan tuntiin
ylitita paivittain.

“"Muutokset tapahtuneet niin nopeasti ja useampi yhté aikaa, ettei ole ollut aikaa tehdéa
kunnolla muutosjohtamista.”

"Téalla hetkella teen ylitbitd enemmén kuin koskaan 15-25 tuntia/ 3 viikkoa.”

7.2  HUSIn osastonhoitajien kokemukset johtamisesta organisaatiomuutoksessa

Suurin osa osastonhoitajista (79 % n = 31) koki voivansa tehda paljon itsenéaisia
paatoksia tyossadan (Kuvio 4) ja saavansa vaikuttaa omiin toihinsa (77 % n = 30).
Muutama vastaaja (11 % n = 4) koki paatdsvallan vahaiseksi. Kaikki vastaajat kokivat,
etta tyo vaatii oppimaan uusia asioita.

"Uusia haasteita kehittyé esimiesty6ssé.”

"Tyén haasteellisuus on lisdéntynyt, omat kehittymismahdollisuudet
lisdantyneet.”

Voin tehdéa paljon itsenéisia paatdksia tydssani

1) Paa- ja kaulakeskus % 34

2) Leikkaussalit, teho-& kipu % - 18 -

3) Naistentaudit & synnytykset % - 10

0% 20% 40 % 60 % 80% 100 %

B taysin samaa mielta jokseenkin samaa mielta
B ei samaa eika eri mielta ¥ jokseenkin eri mielta

Kuvio 4. Osastonhoitajien kokemus itsendisista paatoksista tyossaan
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Suurin osa osastonhoitajista (72 % n = 28) koki vaikuttamismahdollisuudet omien
tydtehtavien suunnittelussa hyviksi, kun vain pari vastaajaa koki ne melko huonoiksi.
Muutoksen suunnan vaikuttaa omien tydtehtavien suunnitteluun lahemmas puolet (46%
n = 18) osastonhoitajista koki tulevan melko hyviksi ja hieman alle puolet (44 % n = 17)

arvioi sen pysyvan ennallaan.

“Osastotasolla minulla on paljon vaikuttamismahdollisuuksia, mutta siita
eteenpain tuntuu, ettei &4ani kuulu. En tarkoita lahiesimiestani, vaan lahinna
sitd, etten edes tieda mité keskijohto puuhaa.”

Lahes kaikki vastaajat (87 % n = 34) olivat tyytyvaisia itsendisyyteen osastonhoitajan
tydssa. Yli puolet osastonhoitajista (56 % n = 22) arvioi itsendisyyden tydssaan pysyvan
ennallaan organisaatiomuutoksen edetessa ja lahes puolet vastaajista (41 % n = 16)
ajatteli sen olevan melko hyvaa myos jatkossa. Yli puolet vastaajista (56 % n = 22)
maaritteli melko hyvaksi mahdollisuutensa hyddyntdd omia kykyja tehokkaasti
tyossaan seka kehittaa itsedén koulutuksen avulla. Omien kykyjen hyddyntamisen
tyossaan lahes puolet vastaajista (46 % n = 18) koki samanlaiseksi kuin ennen muutosta.
Lahes puolet vastaajista (44 % n = 17) koki sen melko hyvéksi. Yli puolet
osastonhoitajista (54 % n = 21) arvioi melko hyvaksi mahdollisuutensa itsensa

kehittdmiseen koulutuksen avulla myts muutoksen myota.

Yli puolet osastonhoitajista (55 % n = 22) tunsi, ettd oman tyon tuloksia arvioidaan
tyoyksikdssa oikeudenmukaisesti. Samoin yli puolet osastonhoitajista (51 % n = 20) koki
omien vastuualueiden selkeyden tydssaan melko hyvaksi. Neljannes vastaajista (26 %
n = 10) oli vastuualueidensa selkeyteen taysin tyytyvainen, kun taas melko huonoksi sen

luokitteli kaksi osastonhoitajaa (Taulukko 5).

Taulukko 5. Osastonhoitajan vastuualueiden selkeys

Frekvenssi %
Melko huono 2 51
Ei hyvéa eikd huono 6 15,4
Melko hyva 20 51,3
Erittain hyva 10 25,6
Total 38 97,4
Missing 1 2,6
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"Tehtédvid on tullut lisda, esim. toimistosihteerin tehtavat ja erilaisten mittareiden
tulosten raportointia. Esimiehilleni on tullut enemman ja laajemmalla sektorilla
vastuualueita, joten heidan lasnéolonsa on vahentynyt. Useat eri tahot kehittévét kukin
omia vastuualueitaan ottamatta huomioon niiden tuottamia lisatydvaikutuksia
yksittaisiin  tyOyhteisdihin, joissa painitaan paivittdisten ongelmien liséksi
kehittamisvaatimusten kanssa, usein jopa selviytymisen &érirajoilla.”

“Jokaisen pitaisi voida tehda niita t6itd mihin hanet on palkattu ja mitéa tyénkuva sanoo.
Liikaa kaikenlaista sihteerin ty6té osastonhoitajalla.”

Yli puolet osastonhoitajista (51 % n = 20) arvioi vastuualueidensa selkeyden tydssa
pysyvan ennallaan muutoksesta huolimatta. Joskin muutama vastaaja (8 % n = 3) koki

tilanteen olevan selvasti paranemassa tai melko huono.
Suurin osa vastaajista (72 % n = 28) oli tyytyvaisid lahiesimiehen tiedottamisen
riittavyyteen ajoissa tehdyista paatoksista ja niiden vaikutuksista, kun taas

viidennes osallistujista (18 % n = 7) olisi toivonut parempaa tiedottamista (Taulukko 6).

Taulukko 6. Lahiesimiehen tiedottaminen riittavan ajoissa tehdyista paatoksista ja niiden

vaikutuksista.
Frekvenssi %
Taysin samaa mielta 10 25,6
Jokseenkin samaa mielta 18 46,2
Ei samaa eik& eri mieltéa 3 7,7
Jokseenkin eri mielté 7 17,9
Total 38 97,4
Missing 1 2,6

Melkein jokainen osastonhoitaja (84 % n = 33) koki, ettei hanen ja lahiesimiehen valilla
ole paljon ristiriitoja. Yksi vastanneista koki ristiriitaisuutta. Suurin osa osastonhoitajista
(70 % n = 27) oli tyytyvaisid esimiessuhteiden toimivuuteen toimipisteissa, joskin
muutama osastonhoitaja (8 % n = 3) oli tyytymatén. Lahemmas suurin osa
osastonhoitajista (67 % n = 26) arvioi esimiessuhteiden toimivuuden toimipisteissa
muutoksen myo6ta pysyvan ennallaan, melko hyvéaksi ja melko huonoksi sen luokitteli

muutama kyselyyn osallistuja (13 % n = 5).

"Olen saanut haastavia esimiestehtédvid ja kokenut omien esimiesten luottavan
tybpanokseeni.”

Osastonhoitajista yli puolet (74 % n = 29) koki eri ammattiryhmien vélisen yhteistydn

sujuvaksi. Muutama vastaaja (10 % n = 4) koki yhteistydn muutoksen mydtd hieman
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huonommaksi tai olevan huononemaan péin (5 % n = 2), kun taas pari vastaajaa koki

yhteistydn olevan paranemaan pain (Taulukko 7).

Taulukko 7. Muutoksen suunta eri ammattiryhmien valisessa yhteistydssa

Frekvenssi %
Tilanne selvasti | 2 51
huononemassa
Melko huono 4 10,3
Tilanne ennallaan 22 56,4
Melko hyva 7 17,9
Tilanne selvasti 2 51
paranemassa
Total 37 94,9
Missing 2 51

Suurin osa (79 % n = 31) osastonhoitajista koki esimiesten ja henkildston valisen
tiedonkulun toimipisteessd hyvaksi, kun taas yksi vastaajista luokitteli sen melko
huonoksi. Muutoksen suunnan esimiesten ja henkiloston valisessa tiedonkulussa
toimipisteessa osastonhoitajista (59 % n = 23) arvioi olevan ennallaan tai melko hyvaa
(28 % n = 11), mutta muutama (8 % n = 3) ei ollut tdhan tyytyvainen. Suurin osa
osastonhoitajista (77 % n = 30) arvioi muutoksen suunnan oman tyén tarkoituksen
tuntemisessa osana sairaalan toimintaa pysyvan ennallaan tai lahes viidennes (15 % n

= 6) arvioi sen olevan hyvaa. Ainoastaan yksi vastaaja luokitteli sen melko huonoksi.

"Muutos aiheuttaa epétietoisuutta ja selvittelyjen tarvetta tyéssa. Viimeisin muutos
aiheutti informaation kululle suurta hallaa”

Yli puolet osastonhoitajista (54 % n = 21) koki hyvaksi muutosten suunnittelun ja
toteutuksen, kun taas tyytyméattémia vastaajia oli viidennes (18 % n = 7). Muutoksen
suunnan suunnittelussa ja toteutuksessa osallistujista yli puolet (51 % n = 20) arvioi
pysyvéan ennallaan. Toisaalta melko huonoiksi sen luokitteli nelja vastaajaa (10 %) ja pari

vastaajaa arveli sen menevan huonompaan suuntaan (Taulukko 8).



28

Taulukko 8. Muutoksen suunta muutosten suunnittelussa ja toteutuksessa

Frekvenssi %

Tilanne selvasti | 2 51
huononemassa

Melko huono 4 10,3
Tilanne ennallaan 20 51,3
Melko hyva 9 23,1
Total 35 89,7
Missing 4 10,3

“Suunnitelmista muuttaa toimintaa tulisi saada paremmin ja riittdvdn ajoissa
informaatiota. Asioita ei pitdisi puuhastella foorumeilla, joihin ei itse yksikoilla ole
tilaisuutta osallistua tai mahdollisuutta vaikuttaa tuleviin ratkaisuihin, ilmaista omaa
mielipidetta halutusta muutoksesta. Jarkisyita ei kuunnella. Muutokset runnoo lapi
taysin "ulkopuolinen” taho. Eli ehdottomasti enemman vaikutusvaltaa tehtaviin
paéatoksiin yksikélle, jota muutos koskee !”

Neljdnnes osastonhoitajista (26 % n = 10) arvioi hyvaksi johtoryhman toiminnan
vastuuyksik@ssa, johon osastonhoitajan toimipiste kuuluu. Neljinnes vastaajista (24 % n
= 9) koki siind olevan parantamisen varaa. Muutoksen suunnan johtoryhman
toimimisessa reilusti yli puolet osastonhoitajista (69 % n = 27) arvioi pysyvan ennallaan.

Toisaalta muutama kyselyyn osallistuja (8 % n = 3) arvioi tilanteen selvasti huononevan.
Lahes puolet osastonhoitajista (47 % n = 18) koki, etta kaikki tydntekijat ovat HUS-tasolla
oikeutettuja mielipiteeseen itsead koskevissa asioissa, kun taas kolmannes vastaajista

(34 % n = 13) ajatteli toisin (Taulukko 9).

Taulukko 9. HUS-tasolla oikeutettuja mielipiteeseen itsea koskevissa asioissa

Frekvenssi %
Taysin samaa mielta 3 7,7
Jokseenkin samaa mielta 15 38,5
Ei samaa eika eri mielta 7 17,9
Jokseenkin eri mielté 12 30,8
Taysin eri mielta 1 2,6
Total 38 97,4
Missing 1 2,6
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Yli puolet osastonhoitajista (54 % n = 21) ajatteli, ettei kaikkia asianosaisia ole aina
edustettuna paatoksia tehtaessa. Osastonhoitajiin kohdistuneeseen johtamisen
laatuun tyopaikassaan osastonhoitajista l1&hes suurin osa (66 % n = 26) oli tyytyvaisia.
Suurin osa vastaajista (82 % n = 32) koki pystyneensa tehda paatoksia kuten ennenkin,
kun taas muutama osallistuja (8 % n = 3) huonommin kuin tavallisesti ja vastaavasti pari

paremmin kuin tavallisesti.

7.3 HUSIn osastonhoitajien kokemukset tyéhyvinvoinnista organisaatiomuutoksessa

Toinen tutkimuskysymys haki vastausta siihen, millaisena HUSin osastonhoitaja kokee
oman tyohyvinvointinsa muutoksessa. Osastonhoitajista yli puolet (62 % n = 24) oli
tyytyvaisia sen hetkiseen tydssa jaksamiseensa. Toisaalta muutama kyselyn osallistuja
(10 % n = 4) koki sen huonommaksi. Kolmannes osastonhoitajista (31 % n = 12) arvioi
muutoksen suunnan tydssa jaksamisessa pysyvan hyvana, kun taas muutama vastaaja
(13 % n = 5) uskoi sen huononevan. L&hes puolet osastonhoitajista (46 % n = 18) koki,
ettd tyoyksikbéssd muutoksia suunniteltaessa huomioidaan inhimillisia nakdkohtia

hyvin, kun taas melkein viidennes (15 % n = 6) ajatteli toisin.

Suurin osa osastonhoitajista (77 % n = 30) koki olevan mahdollista kehittaa itselle
ominaisia kykyja, kun taas muutama (10 % n = 4) oli toista mielta. Melkein kaikki
osastonhoitajista (90 % n = 35) koki tydn vaativan erittdin kovaa tyontekoa.
Osastonhoitajista yli puolet (54 % n = 21) koki, etta heiltd edellytetdan kohtuutonta
tyomaaraéd (Taulukko 10). Kuitenkin melkein viidennes (15 % n = 6) oli tydbmaaraan
tyytyvaisia.

Taulukko 10. Kohtuuton tydmaara

Frekvenssi %
Taysin samaa mielta 6 15,4
Jokseenkin samaa mielta 15 38,5
Ei samaa eika eri mieltéa 12 30,8
Jokseenkin eri mielté 4 10,3
Taysin eri mielta 2 51
Total 39 100,0

Suurin osa osastonhoitajista (72 % n = 28) koki, ettei ole tarpeeksi aikaa saada toita
tehdyksi, kun taas viidennes osallistujista (18 % n = 7) koki saavansa tarpeeksi aikaa

tyon tekoon. Yli puolet osastonhoitajista (57 % n = 22) ei pitdnyt palkkaansa
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oikeudenmukaisena, kun taas seitseman vastaajaa (18 %) oli palkkaan tyytyvaisia
(Taulukko 11).

Taulukko 11. Oikeudenmukaisuuden toteutuminen palkkauksessa

Frekvenssi %
Erittéin huono 7 17,9
Melko huono 15 38,5
Ei hyva eikd huono 8 20,5
Melko hyva 5 12,8
Erittain hyva 2 5,1
Total 37 94,9
Missing 2 51

Suurin osa osastonhoitajista (74 % n = 29) uskoi muutoksen suunnan palkan
oikeudenmukaisuudessa pysyvan ennallaan. Toisaalta viidennes vastaajista (20 % n =

8) oli tyytymattéomia palkan oikeudenmukaisuuteen

“Palkkausta pitdéd parantaa ehdottomasti. Téma vaikuttaa myds tybhyvinvointiin.”

Yli puolet osastonhoitajista (64 % n = 25) koki tdéiden jakautuvan oikeanmukaisesti
toimipisteissé, kun taas osa (16 % n = 6) oli tdiden jakautumiseen tyytymaton. Yli puolet
osastonhoitajista (67 % n = 26) uskoi tbiden jakautuvan oikeudenmukaisesti
toimipisteissd myds muutoksen my6td, kun taas muutama vastaaja (8 % n = 3) piti téiden
jakautumista epaoikeudenmukaisena. Vastaavasti kaksi vastannutta naki toiden
jakautuvan aiempaa paremmin. Osastonhoitajista yli puolet (62 % n = 24) koki
tydyhteisdn kyvyn kasitella ristiriitoja hyvaksi, kun taas muutama (11 % n = 4) koki
tédssa tyytymattomyytta. Osastonhoitajista samoin yli puolet (62 % n = 24) arvioi

muutoksen suunnan tydyhteisdn kyvyssa hallita ristiriitoja pysyvan ennallaan.

Enemmisto osastonhoitajista (92 % n = 26) oli kokenut muutokset tydssaan kuluneen
vuoden aikana suuriksi ja merkityksellisiksi, kun taas kaksi osastonhoitajaa ei kokenut
nain. Yli kolmannes vastaajista (36 % n = 14) oli kokenut erittdin usein tai jatkuvana
viimeisen puolen vuoden aikana kiireen ja tekeméattdmien téiden painetta. Melko
usein nain ajatteli myés yli kolmannes vastaajista ja vain muutama kyselyyn osallistunut

(8 % n = 3) oli tuntenut n&in melko harvoin (Taulukko 12).
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“Liian paljon tybté, jonka kestééa tdssa murrosvaiheessa, koska intoa on. Mutta vuoden
paéastéa ei saa olla samanlaista tyétahtia.”

Taulukko 12. Jatkuva kiire ja tekemé&ttomien tdiden paine 6kk:n aikana

Frekvenssi %
Melko harvoin 3 7,7
Silloin talldin 7 17,9
Melko usein 14 35,9
Erittdin usein tai jatkuvasti 14 35,9
Total 38 97,4
Missing 1 2,6

"Resursseja pitéisi olla enemmén seké potilastybssé, ettd esimiestydssé. Tuntuu, etta
todella monet esimiehet tekevat valtavia maaria ylitditd. Kuinka kauan sita voi jaksaa
ja tyén tulos olla edelleen hyva tai edes keskitasoinen?”

Neljatoista osastonhoitajaa (36 %) koki melko usein olevan liian vahan aikaa tydn

tekemiseen kunnolla, jatkuvasti vahan aikaa koki kolmannes vastaajista (33 % n = 13)

kun taas silloin talléin ndin koki viidennes (21 % n = 8). Reilusti yli puolet osastonhoitajista

(64 % n = 25) koki riittamattomyytta henkildston maarassa, kun taas vaihtelua tassa

oli kymmenen vastaajan (26 %) mielesta.

"Taattaisiin riittdvé henkiléstbresurssi vastaamaan tyén vaatimuksia. Uusi tybntekijé
olisi hyvéa saada perehdytysjaksolle jo aikaisemmin, ennen kuin vakanssi on kaytossa.”

Kaksitoista osastonhoitajaa (31 %) koki useimmiten tai jatkuvasti (39 % n = 15)

keskeytyksia ja tydtehtavien yhtdjaksoista loppuun saattamisen hankaluutta

tydssaan, kun taas viidennes kyselyyn vastaajista (21 % n = 8) tunsi ndin vain silloin

talléin tapahtuvan.

*Jos joudun olemaan kliinisessa tyéssa henkilokunnan puutteen vuoksi, teen usein
osastonhoitajan kiireellisemmat perustehtavaan kuuluvat tyét omalla ajalla. Tydpaivan

Jélkeen.”

"Aikaa toiminnan suunnitteluun ja kehittdmiseen j&a ihan liian vdhén. Sitouttamista
pitdisi myos parantaa eika vain jaella sdhkdpostilla tehtavia.”

"Kéytén tybaikaa keskimadrin 8 tuntia per paiva, kiitos hyvien apulaishoitajien ja yli
kymmenen vuoden tybkokemusvuosien ja delegointitaitojen.”

Yli kolmannes osastonhoitajista (41 % n = 16) koki kuluneen puolen vuoden aikana

ristiriitaisia ja eri tahojen kesken&én erilaisia odotuksia omassa tydssaan, kun taas

lahes puolet vastaajista (44 % n

= 17) tunsi nain vaihtelevasti. Reilu puolet
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osastonhoitajista (64 % n = 25) koki toisarvoisten tdiden vievan aikaa varsinaiselta
tarkeimmalta tyoltaan, kun taas vaihtelevasti nain ajatteli yksitoista kyselyyn

osallistujaa (28 %).

Suurin osa osastonhoitajista (74 % n = 29) koki erittain vahan tyohon liittyvaa
irtisanomisen uhkaa, mutta yhdeksén vastaajista (23 % n = 9) ajatteli toisin.
Pitkaaikaisen tyottomyyden uhkan erittdin  vahaiseksi koki suurin osa
osastonhoitajista (85 % n = 33), mutta muutama vastaaja (13 % n = 5) tunsi néin jossain
maaérin olevan. Yli puolet osastonhoitajista (64 % n = 25) koki vastentahtoisen siirron
toisiin tehtaviin erittain vahaiseksi, kun taas kolmannes vastaajista (34 % n = 13) ajatteli
nain. Muutos tyttehtavissa ei ollut kaikille mieluinen. Jonkin verran yli sietokyvyn
ylittavaa tyomaaraa koki lahemmas puolet osastonhoitajista (41 % n = 16), kun taas
paljon sietokyvyn yli menevaa tydomaaraa koki kolmannes vastanneista (31 % n = 12)
(Taulukko 13).

Taulukko 13. Yli sietokyvyn ylittava tydmaara

Frekvenssi %
Erittéin vahan 3 7,7
Melko véahan 7 17,9
Jonkin verran 16 41,0
Melko paljon 11 28,2
Erittain paljon 1 2,6
Total 38 97,4
Missing 1 2,6

Enemmistd osastonhoitajista (89 % n = 35) oli tyytyvaisia tydsuhteen jatkuvuuteen.
Tulevaisuuden omissa tyOpaikoissaan koki turvalliseksi myds enemmisto
osastonhoitajia (82 % n = 32). Yli puolet osastonhoitajista (56 % n = 22) osoitti palkkaan
jamuihin tydsuhde-etuihin tyytymattomyyttddn, kun taas muutama vastaaja (13 % n =
5) oli tyytyvainen. Reilu puolet vastanneista (65 % n = 25) koki tyytymattomyytta palkan
oikeudenmukaisuuteen tydépanokseen verrattuna. Melkein kaikki osastonhoitajat (88
% n = 34) olivat tyytyvaisia ihmisiin, joiden kanssa he ovat vuorovaikutuksessa

tyopaivan aikana.

Suurin osa kyselyyn osallistujista (74 % n = 29) oli tyytyvdisia tydtovereilta saamaan

arvostukseen ja oikeudenmukaiseen kohteluun. Esimieheltd saatuun
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arvostukseen ja oikeudenmukaiseen kohteluun oli suurin osa osastonhoitajista (72
% n = 28) tyytyvdisia. Suurin osa vastaajista (75 % n = 29) oli tyytyvaisia
henkilokohtaiseen kasvuun ja kehitykseen tydssddn. Tunteeseen, etta on
saavuttanut jotain merkittavaa tydssa, oli reilu puolet osastonhoitajista (64 % n = 25)
tyytyvaisia, kun taas muutama vastaaja (8 % n = 3) ei ollut. Suurin osa osastonhoitajista
(75 % n = 29) oli tyytyvaisia mahdollisuuksiin ajatella ja toimia itsendaisesti tyéssaan,
kun taas tyytymattomyytta koki kaksi kyselyyn vastannutta. Suurin osa vastaajista (79 %

n = 31) tunsi tyytyvaisyytta osastonhoitajan tyén haastavuuteen tydssaan.

Enemmistd osastonhoitajista (90 % n = 35) koki panostavansa kykyjaan ja voimiaan
toihin paljon. Kuitenkin melkein puolet kyselyyn osallistujista (46 % n = 18) koki
saavansa vahan vastinetta tydstaan tuloin, tyésuhde-etuina yms. Lahemmas
kolmannes (29 % n = 11) koki saavansa hyvin arvostusta ja tunnustusta tehdysta

tydstdan, kun taas saman verran osastonhoitajista koki saavansa vahan (Taulukko 14).

Taulukko 14. Arvostus ja tunnustus tehdysta tyosta

Frekvenssi %
Hyvin paljon 3 7,7
Paljon 8 20,5
Ei vahan eika paljon 16 41,0
Vahan 8 20,5
Hyvin vahan 3 7,7
Total 38 97,4
Missing 1 2,6

Yli puolet osastonhoitajista (61 % n = 24) koki saavansa hyvin henkilékohtaista

tyydytysta vastineeksi tydstaan, kun taas muutama vastaaja ei tuntenut ndin.

Suurin osa osastonhoitajista (72 % n = 28) koki tyytyvaisyytta tydtehtaviin, kun taas
nelja vastaajaa (11 %) koki tyytymattomyyttd. Muutoksen suunnan tyytyvaisyydessa
tydtehtaviinsd osastonhoitajista yli puolet (59 % n = 23) kokivat hyvéksi, kun taas
huonoksi sen koki viisi vastaajaa (13 %). Yli puolet osastonhoitajista (51 % n = 20) ei
ollut tyytyvaisia tydmaaraansa, kun taas melkein kolmannes kyselyn tehnyt (31 % n =
12) oli. Tybémadarada kohtaan muutoksen suunnan, osastonhoitajista kolmannes

vastaajista (34 % n = 13) koki enemman huonontuvan. Suurin osa osastonhoitajista (77
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% n = 30) tydilmapiirin koki hyvéksi, kun taas kaksi ei ollut tyytyvaisia. Tydilmapiirin
pysymiseen hyvana muutoksesta huolimatta, uskoi reilu puolet osastonhoitajista (62 %
n = 24). Tyytyvaisyytta tyOpaikan ty6hyvinvointitoimintaan yli puolet
osastonhoitajista (54 % n = 21) koki hyvaksi, kun taas muutaman (8 % n = 3) mielesta
parannettavaa loytyy. Osastonhoitajista yli puolet (51 % n = 20) arvioi ty6paikan
tybhyvinvointitoiminnan hyvaksi muutoksesta huolimatta my6s jatkossa, kun taas
muutama vastaaja ei ndhnyt asiaa nain. Yli puolella osastonhoitajista (64 % n = 25)
henkilokohtainen tydnilo oli hyvd, kun taas pari vastaajaa ei kokenut tyoniloaan
hyvaksi. Reilu puolet osastonhoitajista (64 % n = 25) koki suunnan henkilokohtaiseen
tydniloon muutoksen myodta hyvaksi, kun taas parannettavaa I6ytyi viiden

osastonhoitajien (13 %) mielesta (Kuvio 5).

Henkilokohtainen tyonilo % (I 26 _ 15
Ty6paikan hyvinvointitoiminta % Il 33 _ 10
Tydilmapiiri % II 13 _ 23
Tyytyvaisyys tydmaaraan % -_ 13 _3

0 20 40 60 80 100 120

® Erittdin huono  ® Melko huono Ei hyva eikd huono  mMelko hyva Erittain hyva

Kuvio 5. Tilanne osastonhoitajan tydssa tai toimipisteessa

Lahemmas puolet kyselyn tayttaneista (46 % n = 18) jatkaisi nykyisessa tytpaikassa,
vaikka saisikin joka tapauksessa riittavan toimeentulon. Tama kertoo
tyotyytyvaisyydestd. Kuitenkin kolmannes osastonhoitajista (31 % n = 12) olisi valmis
luopumaan tyosta kokonaan. Mikali tyon jatkamisen ja elakkeelle siirtymisen valilla
olisi mahdollisuus valita, osastonhoitajista yli kolmannes (41 % n = 16) jatkaisi tydntekoa,

kun taas neljatoista (36 %) ei haluaisi jatkaa.

Lahes puolet vastaajista (46 % n = 18) oli pystynyt keskittymé&éan tehtéaviinsa hyvin
muutaman kuluneen viikon aikana, kun taas kuusitoista osastonhoitajaa (41 %)

puolestaan huonommin kuin tavallisesti. Yli puolet osastonhoitajista (51 % n = 20) oli
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valvonut paljon huolien takia, kun taas alle kolmannes (31 % n = 12) ei ollut valvonut
ollenkaan. Suurin osa osastonhoitajista (77 % n = 30) koki heista olevan hyodtya
asioiden hoitamisessa samoin kuin ennen muutosta, kun taas nelja vastaajaa (10 %)
koki olevan vahemman hyotya. Yli puolet osastonhoitajista (56 % n = 22) koki tavallista
enemman jatkuvaa ylirasittuneisuutta, kun taas seitseman vastaajaa (18 %) ei kokenut

ollenkaan ylirasittuneisuutta.

“Organisaatiouudistus on johtanut suureen osaoptimointiin. Jokainen toimiala varjelee
mustasukkaisesti omia resurssejaan ja toimintamallejaan. Toimintamuutosten l&api
vienti on erittdin raskasta ja haastavaa.”

Yli puolet osastonhoitajista (56 % n = 22) koki, etté voivat selviytya vaikeuksista, kun
taas viisi osastonhoitajista (13 %) koki tavallista enemman vaikeutta siind. Lahemmas
puolet vastaajista (41 % n = 16) koki nauttivansa paivittaisista toimistaan tavallista
vahemman, kun taas viidennes osastonhoitajista (21 % n = 8) kykeni tavallista enemman.
Kyvyn kohdata vaikeuksia osastonhoitajista suurin osa (74 % n = 29) maaritteli sujuvan
yhta hyvin kuin tavallisesti, kun taas viisi vastaajaa (13 %) kykeni tdhdn tavanomaista
huonommin. Reilu puolet osastonhoitajista (64 % n = 25) eivét olleet kokeneet itseaan
arvottomaksi, kun taas seitseman vastaaja (18 %) koki nain tavallista enemman. Reilu
puolet vastaajista (64 % n = 25) ei kokenut itseddn onnettomaksi tai masentuneeksi,
kun taas viisi vastaajaa (13 %) koki naita tunteita tavallista enemman. Yli puolet
osastonhoitajista (64 % n = 25) ei ollut menettanyt itseluottamustaan, kun taas kuusi
(15 %) tunsi nain tavallista enemman. Melkein kolmannes kyselyyn osallistujista (31 % n
= 12) oli tavanomaista vahemman onnellisempia, kun taas yhdeksan vastaajaa (23 %)

koki onnellisuutta tavallista enemman.

Yli puolet osastonhoitajista (64 % n = 25) tunsi yleensé olonsa rauhalliseksi, kun taas
kaksi vastaajaa ei kuvannut oloaan yhtdan rauhalliseksi. Yli puolet osastonhoitajista (51
% n = 20) kuvasi olonsa rentoutuneeksi, kun taas viisi vastaajaa (13 %) ei kokenut
oloaan yhtddn rentoutuneeksi. Reilu puolet osastonhoitajista (62 % n = 24) oli
tyytyvaisia. Lahes puolet vastaajista (46 % n = 18) kuvasi hieman kireytta olossaan,
kun taas lahes kolmannes vastaajista (31 % n = 12) ei kuvannut oloaan yhtaan kiredksi.
Suurin osa osastonhoitajista (74 % n = 29) ei kuvannut olevansa yhtdédn poissa
tolaltaan, kun taas téllaista tunnetta koki seitsemén vastaajaa (18 %). Hieman
huolestuneeksi olonsa koki yli puolet osastonhoitajista (51 % n = 20), kun taas
yhdeksan vastaajaa (23 %) ei kokenut yhtdan huolestuneisuutta. Muutokset

organisaatiossa olivat tuoneet lisdhuolta.
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Organisaatiomuutoksen myoénteisia vaikutuksia tyohon osastonhoitajat kuvasivat

seuraavasti:

"Olen saanut noin kuukausi sitten oman ty6huoneen, eli tybrauha on parantunut
huomattavasti. Mika on tosi Hienoa! Koko osastomme tydétilat ja ty6olosuhteet ovat
huomattavasti paremmat, ainakin tdmén véistén ajan.”

"Tybpaikan sijainti Helsingin keskustassa on oikein miellyttévaa.”

“"Muuttoa uuteen taloon ja uudelle osastolle on suunniteltu yli 10 vuotta, joten oli jo aika
tapahtuakin.”

Koko tybdyhteisda motivoiva muutokseen osallistamisen tarkeys nousi vastauksista
analyysin paakategoriaksi. Henkilokunnan mukana muutoksessa elaminen luokiteltiin
ylakategoriaan. Alakategorian muodostivat kasitteet: 1) yhteisen toiminnan lisaaminen
johdon ja osastotydn vdlille, jotta tydn mielekkyys ja henkilékunnan osaaminen sailyisi,
2) kartoitetaan kokonaisvaltaisesti valmiudet muutokseen ryhtymisessa, 3)
henkilokunnan kuuleminen ja informointi. Edelliset parantaisivat jo informaatiota ja
vahentaisivat vaarinkasityksid, kun tieto muutoksesta saapuisi ajoissa heille, ketd

muutos koskee (Liite 4).

Organisaatiomuutos oli muuttanut osastonhoitajan vaikutus- ja koulutusmahdollisuuksia

ja paremmiksi seké selkeyttanyt johtovastuuta.

"Ehké kokouksia on entistd enemmaén, joten vaikutusmahdollisuudet parantuneet, jos
haluaa tuoda asioita esille.”

"Koulutusmahdollisuudet.”

“Johtovastuut ovat selkiytyneet.”

Organisaatiomuutoksen Kkielteisia vaikutuksia HUSIin osastonhoitajan ty6éhon olivat
muutosten nopeatempoisuus, epatietoisuus, informaatiokatkokset ja kunnollisen
osastonhoitajan muutosjohtamisen karsiminen. Vastauksista nousi esiin, ettd paatoksien
takana ei aina ollut ihminen, joka tuntisi osaston toimintaa. Talldin paatéksen vieminen
kaytannon osastotydhon hankaloituu. Tyot ndhtiin myos jakautuvan eri rakennuksiin ja
nostavan taten huolen osastonhoitajalle alaistensa jaksamisesta, ammattitaidon
sdilyttamisesta ja palveluiden turvaamisesta. Perusty6n tekeminen vaikeutui, kun oli

likaa liikkuvia tekij6ita.
“Ei mitddn myédnteistd. Ei oikeastaan mitddn myénteista.”

"Ei mitddn selkedé / ndkyvaa myédnteista vaikutusta.”



37

"Muutoksesta kerrottiin n. 3 viikkoa ennen vuoden vaihdetta, jolloin muutos astui
voimaan.”

"Tydbyhteisén jasenten jakautuminen kahteen eri kiinteisté6n. Osa hoitajista eri pdivind
eri kiinteistdissa. Tyoskentely kahdessa eri kiinteistéssa vie voimia. Esimies vaihtui ja
oma osastoni on talon ainoa ko. keskukseen kuuluva osasto. Ts. olen melko yksin
asioiden kanssa.”

HUSIn osastonhoitajien ajatuksia organisaation toiminnan kehittamiseksi tyéhyvinvoinnin
nakokulmasta analysoitiin niin, etta padkategoria muodostui viestinnan kehittamisesta.
Ylakategoria muodostui vuorovaikuttamisesta. Alakategorian muodostivat kasitteet: 1)
strategia, 2) johdolta muutoksessa tydskentelyn kokonaisvaltainen huomioiminen. (Liite
5).

7.4 HUSIn osastonhoitajan ty6ssa jaksamista tukevat tekijat

Yli kolmannes osastonhoitajista (39 % n = 15) nimesi tarkeimmaksi tueksi tydpaikalla
apulaisosastonhoitajan, alle kolmannes vastaajista (31 % n = 12) ylihoitajan. Viisi
vastaajaa (13 %) sai parhaimman tuen tydyhteisosta ja muutama vastaaja (8 %)
laékarityoparista tai jostain muusta. Melkein suurin osa osastonhoitajista (69 % n = 27)
oli tyytyvainen esimieheltd saatuun tukeen ja ohjaukseen. Kolmea vastaajaa lukuun
ottamatta osastonhoitajat (93 % n = 36) kokivat, ettd heidan lahiesimies kuunteli heidan
mielipiteitdan tarkeissé asioissa. Padkategorian osastonhoitajan tydta tukevat tekijat
alapuolelle ylakategoriaan muodostuivat kasitteet: 1) tyttaakan jakaminen tydparin
kanssa, 2) sovituista osastonhoitajien tydtapaamisista ja keskinaisesta yhteyden pidosta
huolehtiminen. Alakategoriaan muodostuivat késitteet: 1) tydssd jaksamisen
tarkastaminen ja resurssien tasapainottaminen, 2) lasna oleva esimies ja johtotaso, 3)

tiimitydn voima, 4) osastonhoitajien verkostoitumisen mahdollistaminen (Liite 6).

Kehityskeskustelu tukee myos osastonhoitajan ty6td, kun ylihoitajan kanssa on
mahdollisuus rauhassa keskustella tyon herattamista tuntemuksista ja mahdollisuuksista
kehittyd tytssa. Kehityskeskustelu toteutui osastonhoitajista suurimmalla osalla (72 % n
= 28) vuoden sisalla, kuudella osastonhoitajista (15 %) kahden vuoden sisalla ja viidella

(13 %) siita oli kulunut aikaa enemman kuin kolme vuotta.
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8 Pohdinta

8.1 Tulosten pohdinta

Opinnaytetyon tarkoituksena oli kuvata HUSIin osastonhoitajan tyon kuormittavuutta
organisaatiomuutoksessa ja sitd, mista he ammentavat voimavaroja tydtehtavien
l&piviemisessa. Tulokset avasivat osastonhoitajan tyota mielestani hyvin. Kysely antoi
vastauksia tutkimuskysymyksiin, miten osastonhoitaja koki oman johtamisensa ja

tybhyvinvointinsa organisaatiomuutoksessa seka mitk& olivat tyota tukevat tekijat.

Osastonhoitajat olivat pddasiassa tyytyvdisia omaan johtamiseensa muutoksista
huolimatta. Suurin osa osastonhoitajista koki itsendisyyden paatbksentekoon,
vaikutusmahdollisuudet omiin tdihin ja ty6tehtavien suunnitteluun  hyviksi.
Vaikutusmahdollisuuksia nostatti muutoksen my6ta lisddntyneet kokoukset, joissa
asioiden esittminen oli aiempaa helpompaa. Yli puolet vastaajista koki
mahdollisuutensa omien kykyjen tehokkaaseen hyddyntamiseen ja itsensa
kehittdmiseen koulutuksilla melko hyviksi. Makelan ym. (2007) tutkimuksen mukaan
osastonhoitajan tyossd jaksamista edistetddn vahvistamalla hdnen ammatillisia ja
persoonallisia taitojaan. Tassa opinnaytetydssa osastonhoitajat kokivat, etta heidan tyon
tuloksia arvioitiin oikeudenmukaisesti. P&dosa vastaajista koki tydn vastuualueet
selkeiksi. Osastonhoitajan tyOtehtavat vaatisivat pdivitysta, silla kaikkien olisi pitanyt
tuntea omat vastuualueensa. Tall6in voi tehdé jotain omiin ty6tehtaviin kuulumatonta ja

se lisda turhaan osastonhoitajan entuudestaan suurta tydmaaraa.

Lahes kymmenen osastonhoitajaa toivoi parannusta lahiesimiehen tiedottamiseen.
Suurin osa osastonhoitajista oli tyytyvaisia esimiessuhteiden toimivuuteen toimipisteissa
ja eri ammattiryhmien véliseen yhteistydhdn. Tiedottamista voi aina parantaa, silla
sahkdinen viestinta on tana paivana niin nopeaa ja helppoa. On muistettava olla ajoissa
likkeella tiedottamassa tyOpaikkaa koskevista muutoksista, jotta osastonhoitaja saa

viestin vietya alaisilleen ajoissa.

Yli puolet osastonhoitajista koki muutoksen suunnittelun ja toteutuksen hyvaksi.
Kuitenkin osallistamista ja hyvissd ajoin muutosta koskevan yksikén informoimista
toivottiin. Rauramon (2013) mukaan hyvin toteutetun muutoksen my6td osaaminen
kehittyy, organisaation perustehtava Kkiteytyy, tyontekijat saavat osallisuuden ja

onnistumisen tuloksena voimaa ja itseluottamusta.



39

Johtoryhméan toiminnan vastuuyksikbossd neljannes arvioi hyvéksi, mutta toinen
neljannes toivoi siihen parannusta. Muutosten nopeatempoisuus ja samanaikaisuus
rasittivat osastonhoitajan tyota, silla kunnolliselle muutosjohtamiselle ei jaanyt taten
aikaa. Vuorisen (2008) mukaan osastonhoitajien varovaisuus ja harkitsevaisuus tulisi
huomioida, kun organisaatioita halutaan muuttaa. T&alldin muutokseen sopeutumisessa

ajan antaminen nousee tarkeaksi tydskentelya tukevaksi tekijaksi.

Yli puolet osastonhoitajista oli tyytyvaisid tyossa jaksamiseensa. Melkein kaikki
osastonhoitajat kokivat tyon vaativan erittiin kovaa tyontekoa, mutta yli puolet vastaajista
koki tyomaaran kuitenkin kohtuuttomaksi. Suurin osa vastaajista koki, ettei heilla ole
tarpeeksi aikaa saada toitd tehdyksi. Osastonhoitajien tydmaara ja tydn haastavuus
olivat kasvaneet, mutta palkka oli pysynyt samana, miké ei motivoi ketdan uudistamaan
tybnkuvaansa. Yli puolet vastanneista koki palkan epaoikeudenmukaisena. Myos
Makelan ym. (2007) tutkimuksesta selvida, etta osastonhoitajan tyotehtavat ovat
muuttuneet nopeasti, mutta siitéd ei ole keskusteltu riittavasti organisaatiossa. Palkka on
konkreettinen mittari, jolla yksild voi mitata omaa arvostustaan tyOnantajan silmissa
(Syrja-Jarvensivu-Nikkanen 2014: 89). Yleensékin hoitotydn osaajien alhaiset palkat
ovat olleet pitkaan julkisesti tiedossa ja siihen olisi tultava pian muutos, jotta alan
vetovoimaisuus sailyisi. Palkan lisaaminen olisi osoitus tyon haastavuuden
lisddntymisesta ja tunnustus hyvin tehdysta tyosta. Lisdksi se kannustaisi huorempia

etenemaan urallaan esimerkiksi sairaanhoitajasta osastonhoitajaksi.

Yli puolet osastonhoitajista luotti kuitenkin toimipisteiden tbiden jakautuvan
oikeudenmukaisesti tulevaisuudessa. Yli kolmannekselle kyselyyn vastanneista viimeinen
puoli vuotta oli nayttaytynyt kiireisena ja tekemattdmien tdiden painettakin oli koettu.
Kiireinen tydtahti koettiin yhden vastaajan toimesta hetkellisesti kestettavaksi, mutta
tydtahdin rauhoittumista toivottiin. Reilusti yli puolet vastanneista koki resurssipulaa
henkiloston maarassa. Hoitohenkildston epasuhtaa potilasmaaraan nahden osastoilla on
ihmetelty myos julkisuudessa. Esimerkiksi potilaat tai heiddn omaiset ovat avautuneet
hoitohenkilokunnan véhyydesta. Tuntuu, ettd rahan kohdentuminen hoitotyén olojen
kohentumiseen on ikuisuuskysymys. Pitaisi muistaa, ettd tyo pysyy pitkdan mielekkaana
ja antaa tyon tekijalleen, mikali resurssit, tydn ilmapiiri ja tyokalut tydn tekemiseen ovat

kunnossa.

Reilusti yli puolet vastaajista koki useimmiten tai jatkuvana keskeytyksia ja tyotehtavien
yhtajaksoista loppuun saattamisen vaikeutta tydssdan. Erds osastonhoitaja kertoi

paikkaavansa henkilokuntaa ja tekevdnsa omat osastonhoitajan tydnsa hoitotydn jalkeen.
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Resursseja olisi jarkeva tarkastella uudestaan siksi, ettd supistukset esimerkiksi
hoitohenkilokunnan maarassa voivat ratkaisevasti huonontaa esimerkiksi ihmisen tydssa
jaksamista. Tdma lisda poissaoloja, joiden kustannukset maksaa sairaala. Poissaoloja
voitaisiin ehkaista mitoittamalla tydtehtavia paremmin, jolloin ihminen hallitsee tyonsa,
eika koe riittaméattomyyttd. Hinnon (2012) mukaan vastaavasti huono tuki ja resurssien
riittAmattomyys johtivat aikomuksiin lahted yksikdsta, organisaatiosta tai koko ammatista
suomalaisten ja saksalaisten hoitajien arvioimana. Mankan ym. (2007) mukaan
hyvinvoivat ihmiset tekevat hyvaa tulosta. Sen tahden kehittdmiseen kaytetyt resurssit
tulevat moninkertaisena takaisin. Resurssit koettiin riittdmattémiksi hoitotydn tavoitteiden

saavuttamiseksi myos Viinikaisen (2015) vaitoskirjassa.

Kolmannes osastonhoitajista koki siirtymisen vastentahtoisesti toisiin tydtehtaviin. Mikali
tyo ei ole mieluinen, ei mytskéaén motivaatio tyota kohtaan ole korkealla. Tarkeimpéna
muutososaamiseen liittyvana tekijana Jousmaen (2010) mukaan nousee esiin esimiehen
asenne muutoksessa. Mikali ty6tehtava ei ole mieluinen, on silla vaikutuksensa koko
yksikkdon.  Ylitydt kuormittivat my0s osastonhoitajia. Tassd opinnaytetytssa
kymmenkunta osastonhoitajaa koki paljon sietokyvyn ylittdvaa tyomaaraé. Palkan ohella
my6s muihin tydsuhde-etuihin yli puolet osastonhoitajista osoittivat tyytymattomyyttaan.

Tama nayttaytyy harmillisesti epasuhtana tehtyyn tydmaaraan ja siitd saatuun palkkioon.

Reilusti yli puolet osastonhoitajista koki saavuttaneensa jotain merkittdvaa tyossaan.
Tyytyvdisia oltiin tydn haastavuuteen. Kuitenkin vain noin kolmannes vastaajista koki
saavansa hyvin arvostusta ja tunnustusta tehdysta tydstdédn. Tyomaaraa kohtaan
muutoksen suunnan koki kolmannes osastonhoitajista enemmé&n huonontuvan. Suurin
osa vastaajista piti tydilmapiiria hyvana. Yli puolet vastaajista oli tyytyvaisia tydpaikan
hyvinvointitoimintaan, mutta parannettavaakin 18ytyi. Henkilokohtainen tyéilo oli kuitenkin
tallessa yli puolella kyselyyn vastanneista. Tyotyytyvaisyytta ilmentda myos tieto, etta
lAhemmas puolet vastanneista jatkaisivat riittavasta toimeentulosta huolimatta
nykyisessa tytpaikassaan. Hinnon (2012) mukaan johdon tuki ja resurssien riittavyys

vaikuttivat positiivisesti hoidon laatuun ja ty6hon liittyv&&n positiiviseen vireeseen.

Kuudellatoista osastonhoitajalla keskittyminen tydtehtaviin kuluneen viikon aikana oli
ollut tavanomaista huonompaa. Kaksikymmenté vastaajaa oli valvonut paljon huoliensa
takia. Muutama vastaaja koki heista olevan vdhemman hyoty& asioiden hoitamisessa
muutoksen jalkeen. Viisi osastonhoitajaa koki tavallista enemman, etteivét voisi selviytya
vaikeuksista. Seitseman osastonhoitajaa koki arvottomuuden tunteita tavallista

enemman. Kolmannes oli tavanomaista vahemmin onnellisempi. Tyytyvaisid ja
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rentoutuneita oli kuitenkin yli puolet vastanneista, mutta pienta kireyttdkin koki l&hes
puolet. Yli puolet vastauksista ilmensi pienta huolestuneisuutta. Muutos oli vaikuttanut

osastonhoitajan tyéhon.

Kolmannes osastonhoitajista koki muutosten olleen enimmékseen myonteisid, mutta
puolet osastonhoitajista koki enemman muutoksista syntyvad Kielteisyytta.
Osastonhoitajista lahes puolet nautti tydstaan tavallista vihemman, kun taas viidennes
enemman. Henkilokunnan lisaédminen tyomaaraan nahden liséisi tyytyvaisyytta.
Yhteistyokumppaneiden hajaantuminen eri keskuksiin ja palvelujen saatavuuden
vahentyminen koettiin kielteisind. Huoli alaisten jaksamisesta oli my6s lasna, silla eri
yksikdissa tytskentely kuluttaa henkildkuntaa. Esimiehen vaihtuminen koettiin myos
kielteisend. Yksindisyytta asioiden kanssa itsekseen jadmisessa koettiin myos.
Osastonhoitajat kokivat my®ds Hakalan (2011) mukaan, etta heidan roolinsa ja
tydtehtavansa olivat muuttuneet viime vuosien aikana, silla ty6 oli aiempaa vaativampaa
ja tehtavien mé&ara suurempi mitad ennen. Vastuiden laajeneminen oli tehnyt tydsta
samalla itsendisempdaa ja yksindisempaa. Osastonhoitajan tyon luonne muuttuu myés
Lahden (2008) mukaan. Tyoyksikoiden esimiesrakennetta pitaisi uudistaa yksikén

tarvetta ja toimintaa enemman vastaavaksi (Makela ym. 2007).

Uusia tiloja ei ollut aina suunniteltu muutoksen myota alkavalle toiminnalle. Toisaalta
jotkut osastonhoitajista olivat tyytyvaisia muutoksen myoéta vaihtuneeseen tytpaikan
sijaintiin tai tiloihin. Muutoksessa kaikkien osapuolten osallisuus ja osallistaminen
nostettiin esiin. Toimintamuutosten lapivieminen koettiin aikaa vievéksi, raskaaksi ja
haastavaksi. Ihmisten vaihtuminen ja uusien yhteistydsuhteiden solmiminen n&htiin
muodostuneen osastonhoitajien valisten pitkaaikaisten yhteistyon esteeksi. Pirisen
(2014) mukaan esimiesten vertaisryhmat, heille raataldidyt muutosvalmennukset ja
tyopajat ovat tarkeitd foorumeita muutoksessa. Tallaiseen pitdisi suoda aikaa, silla
kollegiaalinen tuki ja tybhuolien jakaminen tekevat tydstd sujuvampaa. Toissa
keskustellut tythuolet ei kantaudu niin helposti enda kotiin ja vapaa-aikaan, kun
tyopaikalla tarjoutuu tilaisuus ongelmista keskustelulle kollegan kanssa. Makelan ym.
(2007) mukaan vertaistuen saaminen muilta osastonhoitajilta korostuu silloin, kun
tyoparina ei ole apulaisosastonhoitajaa. On myds ihmisesta kiinni, miten paljon hén
tarvitsee kollegiaalista tukea ja on sitd valmis vastaanottamaan. Taméa opinnaytetyo
osoitti, etta tyotovereilta ja ylihoitajalta saatuun oikeudenmukaiseen kohteluun ja
arvostukseen suurin osa osastonhoitajista oli tyytyvaisia, mutta enemmin tunnustusta ja
arvoa tehdylle tyolle voisi saada. Kun osastonhoitaja ei enda tyéskentele konkreettisesti

potilastytssa, jad potilaalta saatu palaute tehdysta tydsta saamatta. Tama korostaa
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osastonhoitajan esimiesten kykyad tukea, antaa palautetta, kun haasteet tulevat vain
kasvamaan. (Surakka 2006.)

Pakkasen (2011) mukaan osastonhoitajien mielesta tarkea muutoksen mahdollistaja ja
onnistuneiden muutoksien edellytys on ylihoitajan ja ylimman johdon tuki. Pyrittdessa
tukemaan osastonhoitajan tyossd jaksamista pitdisi Makelan ym. (2007) mukaan
kiinnittad huomiota myds hoitohenkilokunnan taitoon olla alaisia, esimiehelta saadun tuen,
tydnohjauksen ja vertaistuen mahdollistamisen liséksi. Tydnohjaus, mentorointi,
tydyhteisdn ja esimiehen tuki osastonhoitajan tydlle koettiin myds Paldaniuksen (2011)
mielesta tydssa jaksamista edistavina. Makelan mukaan ylihoitajalta saaduksi tueksi
osastonhoitajat kokevat myts mahdollisuuden menna koulutuksiin. Ylihoitajan tukeen ja
koulutuksiin pddsemiseen oltiin tyytyvaisia tassa opinnaytetydssa, mutta johdon koettiin
olevana kaukana. Tama ilmeni tiedonkulun vaikeutumisena. Sekavuutta siitd, kuka johtaa
ja minne ollaan menossa, ilmeni myds tuloksista. Hyva tiedottaminen ja selke& tytnjako
veisivat tatakin tunnetta loitommaksi ja karsisi paallekkaista tyotéa. Viinikaisen (2015)
vaitoskirjan mukaan hoitotytn vallan ja johdon yhteisty6ta tulisi kehittédé entisestaan, jotta

palvelurakenneuudistusten lapivienti ammattiryhmien valilla olisi sujuvampaa.

Hakalan (2011) mukaan kehityskeskustelujen tarkoituksena on sosiaalisen
kanssakaymisen ohella olla johtamisen vdline, jossa arvioidaan osaston toimintaa,
tyontekijan osaamista ja asetetaan tavoitteet seuraavalle vuodelle. Taman opinnaytetyon
osastonhoitajien kehityskeskustelut oli pidetty suurimmalla osalla vuoden sisalla. HUSIn
tulosalueilla on kiinnitettykin erityisesti huomiota kehityskeskustelujen tarkeyteen ja
rooliin yhtend johtamisen vélineena (Paiva elamastd- HUS vuosikertomus 2014:23).
Gronroos & Perdlan (2004) mukaan tulosjohtamisen onnistuneisuutta selittivat
tyontekijoiden ja esimiesten kehityskeskusteluihin osallistuminen, tydn arvojen
tunnistaminen, palautteen vastaanottokyky alaisilta esimiestasolle ja ristiriitojen
onnistunut kasittely tyopaikalla. Tassa opinnaytetytssa tydyhteison kyky kasitella
ristiriitoja koettiin myds yli puolella osastonhoitajista hyvaksi. Tulosjohtamisessa oli my6s

onnistuttu.

Muutoksia voi tyoyksikbssd parhaimmillaan olla monta pé&allekkain. Ennen kun
aikaisemman muutoksen alaisuudessa on totuttu kunnolla tydskentelemaan, voi uusi
muutoshanke tehda jo tuloaan. Pohtia voi, vaikuttaako muutostiheys opinnaytteeni
katoon, ovatko muutokset tehneet tyoskentelysta niin kiireistd, onko muutoksesta tullut

arkipaivaa, ettei kyselyyn jakseta vastata? Samalla mittarilla osastonhoitajia tutkineella
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Tuuliaisen (2010) tuloksista 16ytyi samankaltaisuutta myds tdméan opinnaytetyon tulosten
kanssa esimerkiksi osastonhoitajien paatantavalta ja itsendisyys koettiin positiivisina.
Negatiivisia asioita Tuuliaisen (2010) opinndytteessa nousivat epétietoisuus, Kiire,

tekemattomat tyot, eika palkka vastannut lisaantynytta tyota.

Sukupolvet eivat asemoidu suhteessa tydeldaman muutoksiin samalla tavoin, vaan
kohtaavat ne eri-ikaising, erilaisella elamankokemuksella ja eri elaménvaiheissa
(Jarvensivu & Nikkanen 2014: 98). Haasteet tydelaméssa vastaanotetaan siis hyvin eri
tavoin. Luonne ja asenne vaikuttavat myos siihen, miten tydelaman haaste otetaan
kasittelyyn. Toivon, ettd muutoksien alla tydskentelya ei pideta itsestaanselvyytena.
Perusty6 voi olla itsestdn jo haastavaa ja suhtaudumme uuden opetteluun ja muutoksiin
ihmisind niin eri tavoin. Tydeldman hektisyys ja paineet uudistua haastavat meita
tulevaisuudessa. Tyontekijdiden muutosvalmiuteen pitdisi varata aikaa. Onnistunut
muutoksen toteutuminen vaatii tyontekijan motivaatiota kohdata uutta ja poistua oman
tyon mukavuusalueelta. Vietamme tyGpaikalla hyvin paljon aikaa, joten tyohyvinvointia
ei voi koskaan korostaa liikaa. Tyopaikka on kuin toinen kotimme. Osastonhoitajan
jaksamista tulisi tukea, vaikka tydnohjauksella. Koivun, Hyrkéksen ja Saarisen (2012)
tutkimuksesta selvidd, ettd tydohjaus voi olla paremmin ehkdisevd muoto kuin véline
hoitaa jo olevaa tyduupumusta. Muutoksessa tydskenneltdessa tallaiseen tulisi jokaisen
olla etuoikeutettu. On parempi ehkaista ongelmia, kuin hoitaa jo olemassa olevia.
Ehkaiseva ty6 hyvinvoinnin eteen maksaa varmasti itsensd takaisin vahentyneilla

poissaoloilla ja tunteella vetomaisesta tyOpaikasta.

8.2 Opinnaytety6n eettisyys ja luotettavuus

Tutkimusetiikassa on kyse monista valinta- ja paatoksentekotilanteista, joita tutkijan on
ratkaistava tutkimusprosessin aikana (Kylma & Juvakka 2007: 137). Nain jalkikateen
voidaan sanoa, ettd otantaa suunnitellessa olisi pitdnyt huomioida paremmin kadon
mahdollisuus ja aineistokoon jadminen haluttua pienemmaksi (Heikkila 288:30). Tutkimus
ei kohdistunut potilaisiin, joten lupaa eettiseltd toimikunnalta ei tallin tarvittu. Kun
tutkimusaineisto ylsi yli oman tulosalueen HYKS naistentaudit ja synnytykset, piti HUS-
lupaa laajentaa ylihoitajalta johtavalle yliladkarille. Johtava ylildakari myonsi
opinnaytetyolleni laajennetun tutkimusluvan 28.1.2016. My6s Tuuliaiselta oli kysytty

sahkopostilla tahan opinnaytetyéhon mittarin kayttdlupa.
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Tutkimuksen tekijalla on myds eettinen velvoite raportoida tutkittavasta ilmiésta (Kylma &
Juvakka 2007: 69). Tuloksista raportointi oli myds edellytyksena tutkimusluvan saamiselle.
Raportoin tuloksista opinnaytetyon ja HUSIn intraverkkotiedotteen muodossa. Toivon, etta
tutkimuksesta esille tulevat kehittamiskohdat koetaan osastonhoitajien tyGhyvinvointia
edistavina. Tutkimuksen eettisyys on kaiken tieteellisen toiminnan ydin, eikd se saisi
loukata ketdan (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2013: 211-212). Osastonhoitajille
suunnattin HUSIn ty6olobarometrikysely viimeksi syksylla 2015. Koen, etta aiheena
tydhyvinvointi on niin tarked, ettei sitd voi tarkastella koskaan liikkaa. Olen pyrkinyt
tekemaan tyota suurella huolellisuudella ja kuvaamaan tulokset tarkasti. Johtopaatokset
ovat perusteltuja, nojaavat tuloksiin ja vastaavat esitettyihin tutkimuskysymyksiin. Oma
kiinnostus osastonhoitajien muutoksen lapikaymista kohtaan antoi hyvan pohjan tyélleni.
Matka opinnaytetytn kanssa on ollut opettavainen ja asiantuntijuutta kehittava.

SPSS-ohjelma soveltuu mainiosti ihmistieteisiin ja on alan tutkimuksessa kaytetyin
ohjelmistotydvaline (Kankkunen & VehvildinenJulkunen 2013: 6). Teetettdessa
tutkimusta tulosalueella, jossa itsekin tydskentelen nimettdomana, kyselyyn vastaaminen
auttoi vastaajia pysymaan objektiivisena paremmin kuin haastatteluin tuotettu tutkimus.
Kyselyyn vastaaminen oli vapaaehtoista. Kvantitatiiviselle tutkimukselle tyypillista ovat
objektiivisuus, numeerinen mittaaminen ja olemassa olevan tiedon vahvistaminen
(Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2013: 65). Todellisia ja rehellisia vastauksia
saadaan, kun vastaajia ei yksildida ja nimettdmyys taataan (Ojasalo-Moilanen-Ritalahti
2009: 48). Verkkolomakkeella toiminta on suoraviivaisempaa, koska virhealtis ja aikaa
vieva tallennusvaihe jaa pois, silla muuttujien nimet ovat numeroituja jo lomaketta
tehdessad (Vehkalahti 2008:49-50). Taman opinnaytetydn kysely lahetettiin ensin
johtavien ylihoitajien sdhkdposteihin ja heilta eteenpdin osastonhoitajille. Tama myos
paransi vastaajien anonymiteettid. Osastonhoitajat saivat saatteen sahkdpostin mukana,
jossa kerrottiin tutkimuksen vapaaehtoisuudesta ja sen tarkoituksesta. Tutkittavat saivat
tarvittaessa olla yhteydessa opinnaytetydn tekijadn puhelimitse tai séhkopostilla. Pari
yhteydenottoa tuli sahkopostilla kyselyn teknisesta toteutuksesta esimerkiksi

vastaustilan pituudesta, joka korjattiin.

Pilotointi auttaa huomaamaan mahdolliset ongelmakohdat kyselyssé ennen todellista
tutkimusta. Se on tarke&a osa tutkimusta ja tutkimusprosessin harjoittelua. (Maltby ym.
2010: 129.) Esitestaus on keskeinen kriteeri luotettavuuden lisddmisessa (Kankkunen &
Vehvildinen-Julkunen 2013: 205). Esitestaus teki parin korjailun myo6ta kyselysta
ymmarrettdvamman ja valmisti siirtymaan kohti varsinaista kyselyd. SPSS ohjelmaa sai

nain harjoitella ennen varsinaista kyselyd. Luotettavuus eli reliabiliteetti on tieteellisen
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tiedon keskeinen tunnusmerkki, eika riita, etta uusi tieto on todenmukaista vaan sen tulee
olla lisdksi hyddyllista, kayttokelpoista seké toistettavissa olevaa (Toikko & Rantanen
2009: 121-122).

Aineiston riittavyys on kytkeytynyt tutkimustulosten luotettavuuteen (Kananen 2011: 140).
Mit& suurempi otos on, sité vahaisempia ovat yhden havaintoyksikon antamat puutteelliset
tiedot tai vastaamatta jattamisen merkitsevyys tuloksiin ndhden. Kokonaistasolla tuloksia
tarkasteltaessa, saatujen vastausten maaran tulisi olla vahintdan sata havaintoyksikkoa.
(Vilkka 2007: 57.) Kuitenkin Cuban ja Lincolnin (1981 & 1985) laadullisen tutkimuksen
luotettavuuden kriteerejd ovat uskottavuus, siirrettavyys, riippuvuus ja vahvistettavuus
(Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2013: 197). Luotettavalta tutkimukselta vaaditaan
sen toistettavuutta samanlaisin tuloksin (Heikkila 2008:30). Taman opinnaytetyon tulokset
olivat samankaltaisia Tuuliaisen (2010) opinnadytetydn kanssa, jossa kaytdssa oli sama
mittari. Uskottavuutta on lisdtty avaamalla analyysin vaiheita kategorioihin
alkuperaisilmauksesta paakategoriaan, jotta lukija hahmottaisi aineiston keruun polun.
Kategorioiden muodostaminen vaatii tutkijalta kiinnittymista sekd kokemusperaiseen etta
kasitteelliseen ajatteluun, joka kattaa aineiston. Siirrettdvyyden ké&site viittaa siihen,
voisiko tutkimustuloksia siirtda johonkin  muuhun tutkimusympéaristoon. Lisaksi
siirrettavyys edellyttaa tarkkaa tutkimuskuvausta, osallistujien taustojen tai valinnan esiin
tuomista, aineiston keruun ja analyysin kuvaamista. (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen
2013: 198.)

Kyselyn jatkaminen vahaisen vastaanoton vuoksi painottaen niille, ketka eivat olleet viela
vastanneet poiki vastauksia lisaa. Vastausprosentin ollessa (56 % n = 39) pdadstiin
kuvailevaan lopputulokseen. Kyselyn vastausprosentti on eras tutkimuksen
luotettavuuden ilmaisin (Vehkalahti 2008: 44). Vertailua esimerkiksi tulosalueiden, ian,
koulutuksen kesken luotettavasti ei voida tehda ja toisaalta sitd ei haettu
tutkimuskysymyksillakaan. Vastausprosentti ja frekvenssi ovat nakyvissa lapi
opinnaytetyon, jotta tulokset antaisivat mahdollisimman realistisen kuvan, kun kyseessa
on haluttua pienempi aineisto. Khiin tarkalla nelidtestilla ei tdméan kokoisella (n = 39)

aineistolla saatu tilastollisesti merkitsevié vaikutuksia ja yhteyksia.

Avoimista ja suljetuista vastauksista voidaan ajatella eri tavoin, silla jonkun mielesta avoin
vastaus antaa vastaajalle mahdollisuuden sanoa omin sanoin mielipiteensa asiasta toisin
kuin suljettujen vastauksien valmiiden vastausvaihtoehtojen kohdalla. Vastaavasti

monivalintatehtéavid puolustavat voivat kokea avoimien vastausten tuottavan sisalloltd&an
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kirjavan ja luotettavuudeltaan kyseenalaisen aineiston, jota on vaikea kasitella. (Hirsjarvi
ym.2003: 188.) Avoimet vastaukset eivat ole valttamatta asetelmaltaan samanlaisia tai
vastaa itse kysymykseen, mikd vahentaa tutkimusaineiston laadukkuutta ja vaikeuttaa
analysointia. Kuitenkin avoimilla vastauksilla voidaan tavoitella korkealaatuista aineistoa,
erityisesti silloin, jos muita tapoja kysya tutkittavasta asiasta ei ole. (Maltby ym.2010:110—-
111). Aineiston jaatyd pienemmaksi kuin mita tavoite oli, koettiin hyvaksi, ettd avoimet
vastaukset olivat lisana tadydentamassa kuvaa osastonhoitajan tyosta ja niilla saatiin hyvin
vastauksia esitettyihin kysymyksiin. Kyselyt ovat yleistyneet aiheuttaen vastaajissa
kyllastymista ja toisaalta vastaajien tavoittaminen on vaikeampaa (Jarvensivu, Nikkanen,
Syrja 2014: 67). Maaréllisen ja laadullisen lahestymistavan valinta tutkimukseen voi antaa
syvemman ymmarryksen kiinnostuksen kohteesta kuin pelkéastaéan yhdella tutkimustavalla
tuotetussa tutkimuksessa (Maltby, Williams, McGarry & Day 2010: 302). Tutkimuksen
loogisuuden ja toteutuksen kannalta keskeista on, etta tutkimuksen tarkoitus, tehtavat ja
menetelmalliset ratkaisut ovat ristiriidattomia ja ymmarrettavia suhteessa toisiinsa (Kylma
& Juvakka 2007: 57).

8.3 Johtopaatokset ja kehittamisehdotukset

HUSIn Ty6hyvinvointiohjelma (2014) mukaan, tydhyvinvointia voidaan johtaa, kun sen
toteutumista eri osa-alueilla seurataan ja mitataan seka kerattyja tietoja hyddynnetaan

esimerkiksi puuttumalla epakohtiin.

o Osastonhoitajan tyon haastavuuden ja siitd saadun palkkion on siis vastattava
jatkossa paremmin taméan paivan vaatimuksia. Resursseja tulisi myos tarkastella
tasapuolisemmin uudestaan, jolloin henkiléstomitoitus osastolla vastaisi tydmaaraa
paremmin, eikd osastonhoitajan tarvitsisi osallistua sairaanhoidollisiin téihin oman
tyon lisdksi. Osastonhoitajan tehtdvakenttaa ja roolia pitaisi paivittaa, silla

vastuualueet eivét olleet kaikille selvat.

Jatkuva sdastamisen paine heijastuu ikava kylla kaikkeen tydntekoon téana paivana.
S&&stot haastavat johtamista, silla ei voida johtaa samoin kuin silloin, jos resursseja olisi
hyvin kaytbssa. Saastamisten tulisi jakautua vielda tasapuolisemmin ladkéareiden ja
hoitohenkilokunnan valilla, ettei esimerkiksi vuodeosaston tarvitsisi aina nipistaa
toiminnastaan tai henkilbkuntamaarasta saasttjen aikaan saamiseksi. Suomalaiset
sairaalat ovat sulkeutuneita organisaatioita, joissa ei ole oivallettu hyddyntaa riittavasti
muiden organisaatioiden johtamistuloksia ilmenee Vuorisen (2008) vaitoskirjasta.

Sairaalat ovat vanhoja organisaatioita, joissa jotkut muutokset voivat olla nopeita, mutta
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usein kaytdnteiden muuttaminen vie aikaa. Toivon, ettd osastoa johtavan

osastonhoitajan tydnkuvan paivittdmisen aika olisi nyt.

Organisaatiomuutokset olivat kohdistuneet yksikoihin eri tavoin ja kokemus seké

suhtautuminen vaikuttavat siihen, miten muutos koetaan.

o Osastonhoitajat olivat paéasiassa tyytyvaisia omaan johtamiseensa huolimatta

organisaatiomuutoksista.

e Yli puolet osastonhoitajista oli tyytyvaisia tydssé jaksamiseensa, mutta puolet
vastaajista kokivat tydmaaran silti kohtuuttomaksi. Suurin osa osastonhoitajista

koki, ettei aika riita tyotehtéavien lapiviemiseen.

Ajan antaminen ja koko henkildkunnan osallistaminen olisi muutoksen l&apiviennissa
tarkeatd osastonhoitajien kokemana téssd opinnaytetyossa. Sellaisia keinoja tai
patenttiratkaisuja ei ole, joilla voitaisiin varmistaa organisaatiomuutoksen onnistuminen
(Valtee 2002: 39). Muutoksessa tydskentelyyn voi kuitenkin valmistautua esimerkiksi
Rauramon (2013) sateenvarjomallia muutoskunnon arvioimiseen apuna kayttaen.
Suhtautuminen muutokseen on erilaista ja olemme eri voimavaroin varustettuja, joten
ennen muutoksen alkua olisi hyva hetkeksi pysahtya tarkistamaan, milla evain muutos

otetaan vastaan.

Osastonhoitajat toivoivat kehitettavan projekteihin esitettyihin vaatimuksiin ajan antamista
niin, etta tehtaviin sitoutettaisiin aiempaa paremmin tyontekijoitd. Pitk&n tahtdimen
suunnitelmat rauhoittaisivat toimintaa, ettei muutokset olisi niin yllattavia. Sairaalan
hallinnon ja osastotydn vdlille yhteista toimintaa lisaamalla saataisiin keskindinen
vuorovaikutus vield paremmaksi. Talla tavoin ndma tasot eivat olisi niin kaukana

toisistaan. Tallgin asioiden informointikin paranisi.

Opinnaytetyon tuloksia voi hyvin hyédyntad myds muihin yhdistyviin sairaaloihin. T&méan
kokoisella aineistolla ei voida yleistdd, mutta nahddan, mihin suuntaan ollaan
menemassa ja nouseeko kehittamistd vaativaa esille. Osastojen yhdistymisia tulee
Suomessa olemaan myo6s jatkossa, silla keskittamalla pyritaan s&astamaan
palvelukustannuksissa.  Sairaaloiden  kunnostamistarve my6s nostaa  esiin

vaistbsairaalan tarpeen ja sen kautta mahdolliset uudet tyéyhteis6jen yhdistymiset. Sote-
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uudistus haastaa terveydenhuoltoa muuttumaan ja ajan kuluessa muutos on

vaistamatonta.

Opinnaytetydni on ty6hyvinvointiin keskittyva, joten vapaa-ajan tai perhe-elamén
merkitys jai ulkopuolelle. Suurempaa osastonhoitajien joukkoa koskeva tutkimus antaisi
viela kattavamman kuvan osastonhoitajan arjesta. Osastonhoitajan
henkilostojohtamisen  onnistumista muutoksen keskella on myos tutkittava.
Osastonhoitajien tyotéa ja sen haastavuutta pitdisi tutkia ehdottomasti enemman, silla
tutkittua tietoa on siitd viela aika vdh&n. Myds eri esimiestasojen kuten ylihoitajien ja
osastonhoitajien muutoskokemuksien vertaaminen on kiinnostavaa ja jatkotutkimisen

arvoista. Talldin nahtaisiin ovatko tulokset samansuuntaisia.
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Saatekirje
i
Metropolia

Hyva osastonhoitaja 21.3.2016

Opiskelen Helsingin Metropolia AMK:ssa ylempaa ammattikorkeakoulututkintoa Kliininen
asiantuntija. Teen opinnaytetydni organisaatiomuutoksen vaikutuksesta osastonhoitajien
johtamiseen ja ty6hyvinvointiin. Organisaatiomuutokset tydpaikoilla ovat ajankohtaisia ja
haastavat perustehtavassa toimimista, kun muutos tuo mukanaan paljon uutta. Pyrin
opinnaytetyéllani avaamaan osastonhoitajien tydn kuormittavuutta muutoksessa ja
selittdm&én, mista osastonhoitajat ammentavat voimavaroja tyétehtavien lapiviemiseen. HUS
toteuttaa tydolobarometrikyselyn vuosittain kaikille osastonhoitajille, mutta tyoni tarkoitus on
tarkastella osastonhoitajien omaa tyéhyvinvointia ja johtamista muutoksessa tarkemmin
opinnaytetyon nakokulmasta. Opinnaytetyo6llani on HYKS- sairaanhoitoalueen tutkimuslupa,
jonka on myontanyt johtava ylilaakari Reijo Haapiainen. Opinnaytetytn tuloksia voidaan
hyddyntaa myods muihin  muutoksen alla toimiviin sairaaloihin, kun halutaan tukea
l&hiesimiehen johtamista ja tydssa jaksamista.

Kyselytutkimus suunnataan HUSIn alueella osastonhoitajille (n=70), jotka tydskentelevat
organisaatiomuutoksen keskella. Kyselyyn paaset oheisen linkin kautta. Vastaukset
tallentuvat tutkijalle anonyymeina, jolloin vastauksen lahettdjad ei tunnisteta missaan
tutkimuksen vaiheessa. Vastaaminen on vapaaehtoista ja vastausten Kkasittely
luottamuksellista. Vastaaminen vie tydajastasi noin 20—30 minuuttia. Vastausaikaa on kaksi
viilkkoa 21.3-4.4.2016. Jos vastaaminen keskeytyy, kyselyn alareunassa on ruksattava
tallennusruutu ja kirjoitusalue séhkdpostiosoitteellesi, johon linkki keskeytyneesta kyselysta
menee. Mikali iimenee kysyttavaa vastaan niihin mielellani.

https://elomake.metropolia.fi/lomakkeet/15430/lomake.html

Kiitos, kun olet mukana kehittdmassa osastonhoitajan tyota!

Yhteisty6terveisin:
Sairaanhoitaja, YAMK opiskelija, Katja Laukkanen

Ohjaajat:
Yliopettaja, TtT, Anne Nikula
Johtava ylihoitaja, TtM, Kirsi Heino
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HOITOTYON LAHIESIMIEHEN TYOHYVINVOINTIKYSELY

Hyva osastonhoitaja!

Tama kysely on mukailtu Tyodterveyslaitoksen "Henkildston hyvinvointi® kysely, jota
YAMK-opiskelija Eeva Tuuliainen on kayttanyt vuonna 2010 omassa
opinnaytetydssaan tutkiessaan osastonhoitajien tydhyvinvointia
organisaatiomuutoksessa. Aineisto kerataan HUSIin osastonhoitajilta (n=70). Kyselyyn
vastaaminen tapahtuu nimettdém&nd ja vastausten kasittely on luottamuksellista.
Kyselyyn vastaaminen on vapaaehtoista, mutta vastaamalla voit vaikuttaa kehittdmaan
osastonhoitajien tydhyvinvointia ja johtajuutta.

|( TAUSTAKYSYMYKSET

Kylla Ei

1. Onko sinulla aiempaa kokemusta organisaatiomuutoksessa tydskentelystd? o] O

2. Millaisesta muutoksesta on kyse?

3. Missa tulosyksikossa tydskentelet? O 1) HYKS Pda- ja kaulakeskus
(0 2) HYKS Leikkaussalit, teho- ja kivunhoito
(0 3) HYKS Naistentaudit ja synnytykset

4. Tkasi Oalle 30

5. Mika on korkein koulutustasosiz O Yliopisto
O YAMEK
O AMK
O Opintotason sairaanhoitajatutkinto+hallintojakso

6. Kuinka kauan olet ollut nykyisesss tydssasiz O 1) alle 3 vuotta
(02) 3-5 vuotta
(03) 5-10 vuotta
(0'4) 10-15 vuotta
(0 5) yli 15 vuotta

7. Paljonko kaytat aikaa ansiotydtehtdvien hoitoon paivittdin (normaali tydaika, ylityot tydpaikalla ja kotona)?

8. Viimeisin kehityskeskustelusi ajankohta (O 1) Vuoden sisilla
(12) Kahden vuoden sisilld
(0 3) Kolmen vuoden sisélld
(O 4) Siitd on enemman kuin kolme vuotta
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[ TY5 JA TYGYHTEISO

9. Miten hyvin seuraavat vaittdmat kuvaavat nykyistd tydtasi?

Taysin Jokseenkin Ei samaa Jokseenkin Taysin
samaa mieltd samaa mieltd  eikd eri mieltd eri mieltd eri mielta
1) Voin tehd3 paljon itsenaisia paatiksia tydssani o] @] @] ] O
2) Minulla on paljon sanavaltaa omiin téihin @] O O @] 9]
3) Minulla on hyvin vahan vapautta pasttas, miten teen tyoni @] O O @] O
4) Tyoni vaatii, ettd opin uusia asioita O O O @] 9]
5) Minulla on mahdollisuus kehittdd minulle ominaisia kykyjani o] @] @] ] (@]
6) Tydni vaatii erittdin kovaa tyéntekoa o] @] @] ] (@]
7) Minulta edellytetdan kohtuutonta tydmairaa @] @] @] @] 8]
8) Minulla ei ole tarpeeksi aikaa saada taita tehdyksi @] O O @] 9]

—10. Tydyksikdn tavoitteet ja tyon arviointi
Erittdin paljon  Melko paljon  Jossain maarin -~ Melko vahadn  Erittdin vahan

1) Kannatatko tydyksikkosi tavoitteita @] @] (@] O O
2) Uskotko, ettd tavoitteet ovat saavutettavissa @] Q @] O O
3) Kiinnitetdankd huomiota toimintanne heikkoihin kohtiin @] @] (@] O O
parantaaksenne tydskentelydnne

4) Arvioidaanko tydyksikossd oikeudenmukaisesti O O @] O @]
oman tydni tuloksia

5) Otetaanko tydyksikossa muutoksia suunniteltaessa O O @] @] @]

huomioon inhimilliset ndkdkohdat

11, vastaa seuraavissa kohdissa 1-6 esitettyihin kysymyksiin,

millainen on tilanne mielestdsi nyt omassa tydssa tai tydpisteessa?
Erittdin huono  Melko huono Ei hyva Melko hyvd  Erittdin hyva

eikd huono
1) Omien vastuualueiden selkeys tydssa (@] @] o] @] @]
2) vaikuttamismahdollisuudet omien tyétehtavien suunnitteluun @] @] 9] @] @]
3) Itsensisyys tydsss (@] @] o] @] @]
4) Mahdollisuus hyddyntad omia kykyia tehokkaasti tydssa O O o O o]
5) Mahdollisuus itsensi kehittimiseen koulutuksen avulla @] @] 8] o o]
6) Henkilokohtainen tydssa jaksaminen @] @] o] @] (@]




(

12. Vastaa seuraavissa kohdissa 1-6 esitettyihin kysymyksiin,

Liite 2
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rmikd on mielestdsi muutoksen suunta niissa asioissa
omassa tydssasi tai toimipisteessasi?

Tilanne selvasti  Melke Tilanne Melke  Tilanne selvasti
huononemassa huono  ennallaan  hyva paranemassa

1) Omien vastuualueiden selkeys tydssa @] Q O O @]

2) Vaikuttamismahdollisuudet e} (@] o] o] o]

omien tydtehtdvien suunnitteluun

3) Itsendisyys tydssad o] Q @] @] o]

4) Mahdollisuus hyddyntdd omia o] @] @] @] O

kykyija tehokkaasti tybssa

5) Mahdollisuudet itsens3 kehittamiseen 0] @] @] @] Q

koulutuksen avulla

6) Henkilkohtainen tydssd jaksaminen @] Q O O (@]
Tadssd osassa kdsitelldan lahiesimiehesi toimintaa
r13. Johtaminen

Téysin Jokseenkin Ei samaa Jokseenkin Téysin
samaa mieltd samaa mieltd eika eri mieltd  eri mielta
eri mielta

1) Esimieheni eli ylihoitaja kuuntelee mielipiteitani tarkeissa asicissa @] @] (o] (o] @]

2) Esimieheni henkildkohtaiset mieltymykset eivit vaikuta héiritsevasti hdnen paatéksiinss 0 0 8] O o]

3) Esimieheni tiedottaa riittavan ajoissa tehdyista paatcksistd ja niiden vaikutuksista @] 0] Q Q O

4) Esimiehemme kohtelee alaisiaan ystavillisesti ja huomaavaisesti 0 0 (@] @] O

5) Esimieheemme voi luottaa @] @] [e] o] @]

6) Minun ja esimieheni vilills ei ole paljon ristiriitoja @] @] Q Q @]
14, Vastaa seuraavissa kohdissa 1-5 esitettyihin kysymyksiin,

millainen on mielestdsi tilanne nyt omassa tyossasi tai tydpisteessasi?

Erittdin  Jokseenkin  Ei huono  Jokseenkin  Erittdin
huono huono eikd hyva hyva hyva

1) Dikeudenmukaisuuden toteutuminen palkkauksessani @] @] @] Q @]

2) Esimiessuhteiden toimivuus toimipisteissa (@] (@] O O (@]

3) Eri ammattiryhmien vilinen yhteistys [@] @] (@] o} o]

4) Toiden jakoon liittyvi oikeudenmukaisuus toimipisteissa (@] (@] (@] (] (@]

5) Tydyhteisén kyky kasitelld ristiriitoja (@] (@] (@] (] (@]

6) Esimiesten ja henkildstsn vilinen tiedonkulku toimipisteessa (o] (o] O o] O

7) Oman tyon tarkoituksen tunteminen osana sairaalan toimintaa o] (@] (@] O o]

8) Muutosten suunnittelu ja toteutus @] Q @] O o]

) Johtoryhmén toiminta vastuuyksikéssa, johon teimipistzeni kuuluu [@] @] (@] o] @]
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15. Vastaa seuraavissa kohdissa 1-5 esitettyihin kysymyksiin, mika on

rmielestasi muutoksen suunta n3issa asicissa omassa
tydssdsi tai toimipisteissisi?

Tilanne selvdsti ~ Tilanne jonkin Tilanne Tilanne jonkin Tilanne
huononemassa verran ennalleen verran selvasti
huononemassa paranemassa  paranemassa

1) Esimieheltd saatu palaute tydssd suoriutumisesta Q O Q o]
2) Oikeudenmukaisuuden toteutuminen palkkauksessani o O @] o]
3) Esimiessuhteiden toimivuus toimipisteissa Q @] O 0]
4) Eri ammattiryhmien vilinen yhteistyé @] O @] ]
5) Toiden jakoon liittyva oikeudenmukaisuus toimipisteissa O O O o]
6) Tyoyhteison kyky kasitella ristiriitoja @] o] o} o]
7) Esimiesten ja henkildstén valinen tiedonkulku toimipisteessa o O o (@]
8) Oman tyén tarkoituksen tunteminen osana sairaalan toimintaa O O @] ]
9) Muutosten suunnittelu ja toteutus O O O (o]
10) Johtoryhman toiminta vastuuyksikissa, johon toimipisteeni kuuluu @] O @] o]

16. Seuraavat vaittdmat kuvaavat johtamista sairaalassa Hus-tasolla
Tdysin  Jokseenkin samaa Eisamaa Jokseenkin Taysin

samaa mieltd ika eri mieltd  eri mielt3
mielta eri mieltd

1) Sairaalassamme paitékset tehdain oikean tiedon perusteella @] @] Q @] @]

2) Kaikilla on oikeus sanoa mielipiteensé itsedan koskevissa asioissa O @] O O @]

3) Kaikki asianosaiset ovat edustettuna paatoksia tehtdessa o] Q o] O 0]

4) Tehdyt paattkset ovat sairaalassamme olleet johdonmukaisia [@] Q @] @] 0]

5) Sairaalassamme epdonnistuneet pastkset voidaan purkaa tai o] @] @] 0 o}

niitd voidaan muuttaa

6) Paatasten vaikutuksia seurataan ja niistd tiedotetaan (o] Q o] O 0]

7) Pastosten perusteista saa halutessaan lisatietoa o] Q @] O 0]

| MUUTOKSET JA STRESSITILANTEET

17. Kun ajattelet kaikkia niitd muutoksia, joita tydssasi

on tapahtunut kuluneen 24kk aikana, miten
luonnehtisit tilannetta omalta kannaltasi?

Taysin  Jokseenkin samaa Eisamaa Jokseenkin eri  Taysin eri

samaa mieltd eika eri mieltd mielta
mieltd mielta
1) Muutokset ovat olleet pienid ja vahamerkityksisia O @] @] @] o]
2) Muutokset ovat ollest enimmakseen (o] 8] @] O (@]

mydnteisid




_18. Kuinka usein kukin alla mainittu asia on selvasti
rasittanut sinua tydssasi viimeisen 6kk:n aikana?

1
2
3
4
5
6

Jatkuva kiire ja tekemattémien tdiden paine
Lilan vahan aikaa tydn tekemiseen kunnolla

Henkilaston maarallinen riittamattomyys

Eri tahojen keskenddn erilaiset ja ristiriitaiset od

Jatkuvat keskeytykset, tydtehtavia ei voi tehdd yhtdjaksoisest alusta loppuun

Toisarvoiset tyit vievat aikaa varsinaiselta tarkeimmalta tydlta

i hairinnyt, huelestuttanut tai

Liite 2
(5)

Erittdin harvein
tai ei koskaan

) O

0 00O

otukset tydni suhteen

(9]

el eoNoNo]

oNeoNoNe]

Erittdin usein tai
jatkuvasti

O

e}

oNeoNoNe]

_19. Liittyykd sinun tyShosi seuraavia

epavarmuustekijoita?

1) Irtisanomisen uhka
2
3

)
) pitkaaikaisen tydttomyyden uhka
)
)

Vastentahtoinen siirto toisiin tehtaviin O

4) Tyomaarien lisaantyminen yli sietokyvyn O

Melko  Jonkin  Melko  Erittdin
vihdn verran paljon  paljon

o OO0

TYOTYYTYVAISYYS JA TYOMOTIVAATIO

—20. Seuraavassa voit ilmaista, miten tyytyvainen ol

1)Tydsuhteen jatkuvuuteen

2)Tulevaisuuteni turvallisuuteen tissa tydpaikassa
3) Palkkaani ja muihin tyasuhde-etuihin

4

6)Tydtovereiltani saamaani arvostukseen ja oikeud

J
)
)
)
)
)
)
)

8) Esimieheltani saamaani tukeen ja ohjaukseen

9) Minuun kohdistuneeseen johtamisen laatuun tyépaikassani
10) Henkilékohtaiseen kasvuun ja kehitykseen tydssani
11) Tunteeseen, ettd olen saavuttanut jotain merkittavas tyossani

Palkkani ocikeudenmukaisuuteen tille tydpaikalle antamaani tyépanckseeni verrattuna

5) Thmisiin, joiden kanssa keskustelen ja tydgskentelen

7)Esimieheltani saamaani arvostukseen ja oikeudenmukaiseen kohteluun

et alla lueteltuihin tydsi piirteisiin?

Erittdin
tyytyvdinen

enmukaiseen kohteluun

12) Mahdollisuuksiin ajatella ja toimia itsendisesti tydssani Q

13) Tydni haasteellisuuteen

sNoNe]
D OO

) O O O (

) OO CC

) O O O«

OCOC

o0

[o}e]
o]

Jokseenkin
tyytyméatdn

Q
Q
Q
o}
Q
Q
o}
Q

o}

Erittain
tyytymaton




_21. Seuraavat kysymykset koskevat panostustasi tyShon ja tydn palkitsevuutta.

Arvioi nykyista tilannettasi

Liite 2

(6)

Hyvin  Paljon Ei vdhan vahan  Hyvin

paljon eika paljon vahan
1) Kuinka paljon koet panostavasi kykyidsi ja voimiasi tyghan O @] 0] o O
2) Kuinka paljon koet saavasi itsellesi vastinetta tyostdsi tuloin, tyésuhde-etuina yms. O @] 0] o O
3) Kuinka paljon tunnet saavasi itsellesi vastinetta tyostasi tunnustuksena ja arvostuksena O 0] o} O O
4) Kuinka paljon koet saavasi itsellesi vastinetta tydstasi henkildkohtaisena tyydytyksena (@] (o] @] @] o]

22, Vastaa seuraavissa kohdissa 1-5 millainen
on mielestdsi tilanne nyt tydssasi tai toimipisteessdsi?

Erittdin  Jokseenkin  Ei huono  Jokseenkin  Erittdin

huono huono eika hyva hywva hyva
1) Tyytyvaisyys tydtehtaviin (o] O O (o] O
2) Tyytyvaisyys tyémaaraan o} O O o} O
3) Tydilmapiir @] o] o] @] o]
4) Tyytyviisyys tyopaikan tyshyvinvointitoimintaan @] o] o] @] o]
5) Henkildkohtainen tyénilo o} @] @] o} @]
23. Vastaa seuraavissa kohdissa 1-5 millainen on

rmuutoksen suunta mielestasi tydssasi

tai toimipisteessasi?

Erittdin  Jokseenkin Ei hyva Jokseenkin  Erittdin

huono huono eikd huono hyva hyva
1) Tyytyviisyys tydtehtaviin (@] (@] @] o} o}
2) Tyytyvaisyys tyémaaraan @] @] O @] @]
3)Tydilmapiiri @] (@] O @] (@]
4)Tyytyvaisyys tydpaikan tyshyvinvointitoimintaan @] (@] O @] (@]
5) Henkildkohtainen tyénilo @] @] Q O O

24. Jos saisit joka tapauksessa riittavan toimeentulon, miten menettelisit?

(1) Jatkaisin nykyisessa tydpaikassani
2) Luopuisin tydstd kokonaan
(3) En osaa sanoa

25, Jos sinulla olisi mahdollisuus valita tyén jakamisen ja eldkkeelle siirtymisen vililla, mitd tekisit? O 1) Jatkaisin tyéntekoa

(0 2) En jatkaisi tyéntekoa
(02) En osaa sanoa
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[ HYVINVOINTI

~Seuraavat kysymykset koskevat hyvinvointiasi muutaman viimeksi kuluneen viikon aikana
26.

Oletko viime aikoina pystynyt keskittymaan tehtaviisi? O 1) Paremmin kuin tavallisesti
(02) Yhtd hyvin kuin tavallisesti
) 3) Huonommin kuin tavallisesti
(04) En osaa sanoa

27.

Oletko viime aikoina valvonut paljon huoliesi takiaz © 1) En ollenkaan
(02) Olen valvonut
(3) En osaa sanoa

28.

Onko sinusta viime aikoina tuntunut silts, etts sinusta on hyotya asioiden hoidossa? O 1) Enemman kuin tavallisesti
(2) Yhta paljon kuin tavallisesti
(0 3) vahemman kuin tavallisesti
0'4) En osaa sanoa

29,

Oletko viime aikoina tuntenut pystyvasi tekemaan paatoksia? ©'1) Paremmin kuin tavallisesti
(2 2) Yhta hyvn kuin tavallisesti
3} Huonommin kuin tavallisesti
(4) En osaa sanoa

30.

Oletko viime aikoina tuntenut olevasi jatkuvasti ylirasittunut? 1) En ollenkaan
(2) Tavallista vahemman
(2 3) Tavallista enemman
'4) En osaa sanoa

31.

Onko sinusta viime aikeina tuntunut, ettet voisi selviytyd vaikeuksista? 1) Ei ollenkaan
(1 2) Tavallista vahemman
() 3) Tavallista enemman
4) En 0saa sanoa

32,

Oletko viime aikoina kyennyt nauttimaan tavallisista paivittaisista toimistasiz O 1) Ei ollenkaan
(0 2) Tavallista vahemman
(0 3) Tavallista enemman
0'4) En osaa sanoa

33.

Oletko viime aikoina kyennyt kohtaamaan vaikeuksia? (1) Paremmin kuin tavallisesti
(02) Huonommin kuin tavallisesti
(23) Yhtd hyvin kuin tavallisesti
(O4) En osaa sanoa
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34. Oletko viime aikoina tuntenut itsesi arvottomaksi? 1) En ollenkaan
(0 2) vahemman kuin tavallisesti

(0 3) Enemman kuin tavallisesti
(O4) En osaa sanoa

35, Oletko viime aikoina tuntenut itsesi onnettomaksi ja masentuneeksi? O 1) En ollenkaan
(02 Vahemman kuin tavallisesti

(0 3) Enemmian kuin tavallisesti
(4) En o0saa sanoa

36. Olatko viime aikoina menettanyt itseluottamustasiz O 1) En ollenkaan
(0 2) vahemman kuin tavallisesti

(0 3) Enemman kuin tavallisesti
(04) En osaa sanoa

37. Oletko viime aikoina tuntenut itsesi kaiken kaikkiaan kohtalaisen onnelliseksiz O 1) En ollenkaan
(0 2) vahemman kuin tavallisesti

(0 3) Enemman kuin tavallisesti
(0 4) En osaa sanoa

38. Seuraavassa on annettu joukko
lausumia, joita ihmiset ovat kayttaneet

—kuvatakseen itseddn. Rastita se vaihtoehto,
joka parhaiten kuvaa, milta Sinusta
on yleensd tuntunut?

Kuvaa erittdin ~ Kuvaa melko  Kuvaa  Ei kuvaa

hyvin hyvin hieman ollenkaan
1) Tunnen oloni rauhalliseksi 8] o 0] 0]
2) Olen rentoutunut @] @] C @]
3) Olen tyytyviinen 8] O 0] 0]
4) Oloni on kired 8] o 0] 0]
5) Tunnen olevani poissa tolaltani 8] o 0] 0]
6) Olen huolestunut @] @] C @]

39. Mitd mydnteisid vaikutuksia organisaatiomuutoksella on ollut omaan tydhasi?

40. Mita kielteisia
vaikutuksia
organisaatiomuutoksella on
ollut omaan tydhosi?

41. Miten organisaatiosi
toimintaa mielestasi tulisi
kehittda tydhyvinvoinnin
nakékulmasta?

42, Tarkein tuki tydpaikalla O 1) Apulaisosastonhoitaja
(02} Ladkaritydpari
(03) Tydyhteisé
O 4) Ylihoitaja
5} Joku muu

Osittainen tallennus

“ITahdon tallentaa tiyttamani tiedot ja jatkaa myshemmin linkistd, joka |hetetisn antamaani osoitteeseen,

sahképostiosoite

Tietojen ldhetys

Tallenna



Taulukko 1. Esimerkki aineiston kategorisoimisesta.
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ALKUPERAINEN PELKISTYS ALA- YLA- PAA-
ILMAUS KATEGORIA KATEGORIA KATEGORIA
“Projekteihin ja Ty6hon riittavan Resurssien Hyvat
esitettyihin ajan & parantamisen hoitoty6n
vaatimuksiin tulee henkiléresurssien suunnitelma resurssit
antaa aikaa ja antaminen,
varata riittava hoitotyén ja oman
henkiléresurssi toiminnan
osastolle, jotta kehittdmiseksi
hoitoty6ta ja omaa
toimintaa voisi
kehittaa.”
"Tydsuhteiden ja Resurssien Tybuupumuksen Tydhyvinvoinnin
tarvittavien tasapaino ehkaiseminen edistéminen

resurssien pitaisi
kohdata.
Alimiehityksella
vasytetaan
tyontekijat ja
esimiehet.
Esimiesten tekemiin
laskelmiin
resursseista pitaisi
luottaa, jos
toimintaa ylipaataan
jatketaan. Tuntuu
turhauttavalta
laskea resursseja,
jos niista nipistetaan
joka vuosi ja
vaaditaan toiminnan
lisdantymista.”

henkilokunnan- ja
tyomaaran kesken,
ettei alimiehityksella
uuvuteta
tyontekijoita seka
esimiehia

*Jatkuva paine
saastamisesta
rasittaa ihan
hirveasti! Rahaa on
laittaa vaikka
millaisiin asioihin
mutta
hoitohenkilokuntaa
ei saisi olla.”

"Liséatoita ja jatkuvia
vuoronvaihtoja jotta
toiminta saadaan
turvattua.”

Jatkuva paine
saastamisesta
rasittaa, silla
hoitohenkilokuntaan
ei tunnu l6ytyvan
rahaa

Joudutaan
tekemé&an lisatoita
ja vuoronvaihtoja
jatkuvasti toiminnan
turvaamiseksi

Resurssien
tarkastus ja
niiden
tasapuolisesti
mitoittaminen
yksikdssa




Taulukko 15. Esimerkki aineiston analysoinnista: muutokseen osallistaminen.
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ALKUPERAISILMAUS PELKISTYS ALAKATEGO | YLAKATEGO | PAAKATEGO
RIA RIA RIA
"Tutut Yhteistyoku Yhteinen Henkilékunna Muutokseen
yhteisty6kumppanit mppanit ja toiminta, jotta n mukana osallistaminen
siirtyneet uuden palvelut tydn elaminen
organisaation myota hajautuneet mielekkyys ja muutoksessa
eri keskuksiin. eri henkildkunna
Palvelujen saatavuus keskuksiin. n osaaminen
heikentynyt. Aiheuttaa Uhka séilyisi.
uhkaa, etta palveluja ei olemassa,
saataisikaan jatkossa ettei
mika vaikuttaisi palveluja
suoraan nykyisen saada
toiminnan tulevaisuude
mielekkyyteen ja ssa.
heikentaisi yksikdn Heikentaa
henkilokunnan nain tyon
osaamista. ” mielekkyytta
ja
henkilékunna
n osaamista.
"Asioista paattaa Asioista
henkil6t, jotka eivét paattaa
tunne yksikkoa eika henkilot,
sen toimintaa riittavan | joille yksikko
hyvin_” Ja-t0|m|nta
vierasta.
"Muutoksessa ja Muutoksessa Kartoitetaan
tavallisessa elaméassa elavat valmiudet
on tarkeaa, etta kaikki otetaan kokonaisvalta
osapuolet osallistuvat mukaan isesti
ja heitd osallistetaan suunnitteluun muutokseen
muutokseen. Tahan ja annetaan ryhtymisessa.
menee aikaa. Pitda aikaa.
huomioida Huomioidaan
asiakasnakokulma, monelta
tyontekijat, prosessi- ja suunnalta
strategianakokulma, toimimista
johdon nékemys ja esim.
talousnékékulma.” asiakasnako
kulma.
"Henkilbkunnan &énté Henkildkunn Henkildkunna
tulisi kuunnella viela an n kuuleminen
tarkemmin kuin nyt kuulemista ja | ja informointi.
tehdaan. Informaatiota informaatiota
eri johtamistasojen eri
valillg” johtamistasoi
hin viela
enemman.
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ALKUPERAINEN PELKISTYS ALAKATE YLAKATEG PAAKATEG
ILMAUS GORIA ORIA ORIA
"Tydntekijéité Tyontekijoiden
osallistetaan osallistaminen.
enemman. -
s . Paatdksenteos
Paatoksgntekqtﬂantee sa tulisi olla
ssa tulisi olla tietoinen . -
i nakokulman __tlgto eri
er na nakokulman

perusteista ja niiden
vaikutuksista. Jollakin
pienella muutoksella
voi olla hirvittavan
suuria muutoksia

perusteista ja
vaikutuksista.
Pieni muutos
voi olla
toisaalla suuri

toisaalla.
"Muutoksien Muutosjohtami
l&piviennissa sen
toteutetaan periaatteet:
muutosjohtamisen aikaa
periaatteita (riittavasti muutoksen
aikaa suunnitella suunnitteluun,
muutos, ottaa osallistaa
henkilostd mukaan henkilokuntaa
suunnitteluun ja ja

toteutukseen, antaa
aikaa henkilostolle

sopeutua muutoksiin).”

sopeutumisee
n jatettava
aika




Taulukko 16. Esimerkki aineiston analysoinnista: toiminnan kehittdminen.
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ALKUPERAISILMAUS PELKISTYS | ALAKATEGORIA | YLAKATEGORIA | PAAKATEGORIA
10vuotis Strategia Vuorovaikutus Viestinnan
10 vuotissuunnitelmat, suunnitelma kehittdminen
etteivat paatokset olisi niin selkeyttamaa
poukkoilevia.” n paatoksia
“Toimintaa ja prosesseja
selkeyttad.”
Toiminnan ja
prosessien
"Keskustella olennaisista selkeé/;t amin
asioista ja jattaa pikku
népertely.”
Olennaisiin
asioihin
keskittymine
n
Hankintamen
“Hankintamenettely kaipaa ettelyn
uudistamista, nykyisin liian selkeyttamin
monta toimijaa.” en toimijoita
vahentamalla
Johdolta Johdolta
"Pitéisi miettid, mitké saatujen muutoksessa
korkeammalta tehtavien tyGskentelyn
organisaatioista annetut tarpeellisuud | kokonaisvaltainen
tehtavat ovat tarpeellisia. en arviointi, huomioiminen
Uudistusten koordinointi uudistusten
paremmaksi, aikataulut hallinta
mahdollisiksi toteuttaa ja paremmaksi,
kokonaisuudet huomioon.” aikataulut
inhimillisiksi
toteuttaa,
kokonaisuutt
a

unohtamatta
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Taulukko 17. Esimerkki aineiston analysoinnista: osastonhoitajan ty6ta tukevat tekijat.

ALKUPERAINEN PELKISTYS ALAKATEGORIA YLAKATEGO PAAKATEG
ILMAUS RIA ORIA
TyOparin Tyodtaakan Osastonhoit
"Nykyinen tySparini tavoitteellisuus ja jakaminen ajan tyota
on tavoitteellinen ja aktiivisuus tyoparin tukevat
aktiivinen, selkeyttavat tyota kanssa tekijat
selkeyttanyt
toimintaa
kokonaisuudessaan
Apulaisosastonhoit Tyossa
"Apulaisosastonhoit ajan tydpanoksen jaksamisen
ajan hallinnollinen saattaminen tyon tarkastaminen ja
tyépanos liian vaativalle tasolle resurssien

vahainen
(resursseja ei ole
lisatty, vaikka
osastoja on
yhdistetty ja
henkildkuntamaara
tuplaantunut).”

tasapainottaminen

“Olen voinut jakaa
tehtavia, silla olemme
saaneet
apulaisosastonhoitaja
n vakansseja lisaa ja
organisaatioiden
yhdistyessa myo6s

toisen
osastonhoitajan,
jonka kanssa
tehtavat tullaan
Jakamaan.”

Toiden jakaminen
apulaisosastonhoit
ajien vakanssien
myota

Toiden delegointi

"Hyvéé on se, etté
meill& on nykyisin
[&himiehille asti
nakyva ja kuuluva
Johtava ylihoitaja.”

"Muutoksissa oma
tydmaara lisaantyi
puolella. Kahden eri
tyyppisen Osaston
yhdistdminen ei
mennyt mallikkaasti
ylemman johdon
osalta. He eivét
olleet nakyvasti
esilla, eivat
kuunnelleet ja tuen
saaminen oli
vaikeaa.”

Lahiesimiehille asti
nakyva ja kuuluva
johtava ylihoitaja

Muutokset lisasivat
osastonhoitajan
tydmaarada. Ylempi
johto ei ollut lasna
ja tuen saaminen
oli vaikeaa

Lasna olevat
esimies ja
johtotaso
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ALKUPERAINEN PELKISTYS ALAKATEGORIA YLAKATEGORI PAAKATE
ILMAUS A GORIA
Muutos on Tiimitydn voima
Muutoksen myé6ta mahdollisuus tehda
tarkastellaan asioita asioita yhdessa
yhdessa ja paremmin. Muutos
toivottavasti "uusin mahdollistaa
silmin®. Tésta positiivisen imun,
syntyy uutta ja vahvistaa tyon
parempaa tyon kautta yhteen
jalkea. Kaikki kuuluvuutta
haluavat tehda
tydnsa hyvin ja
paremmin. Muutos
on mahdollisuus
saada asioihin
positiivista imua.
Talla hetkella
yhdessa tekemisen
meininki on
vahvistunut ja
toivottavasti jatkuu.”
Osastonhoitajien Sovituista

*Joutuu koko ajan
tutustumaan uusiin
ihmisiin eika
pitkaaikaista
yhteistyota esim.
osastonhoitajien
vélille ole syntynyt
vuosiin.”

Uusiin ihmisiin
joutuu tutustumaan
jatkuvasti.
Pitkaaikainen
yhteisty6
esimerkiksi
osastonhoitajien
valilla karsii

verkostoitumisen
mahdollistaminen

osastonhoitajien
ty6tapaamisista
ja keskinaisesta
yhteydenpidosta
huolehtiminen




