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1. JOHDANTO

Nykyéén péivihoito ei ole vain lapsen hoitoa, kuten entisaikaan. Se on kasvatusta
ja opetusta, evdiden antamista lapsen eldmiéin. Pédivdkodissa tapahtuu lasten van-
hempien kasvatusty6td tukevaa toimintaa, joka suunnitellaan huolellisesti ja jonka
siséltd on rikasta ja monipuolista. Vasta viime vuosina ollaan kuitenkin heratty sii-
hen, miten yksilollistd ohjausta ja turvaa pieni lapsi tarvitsee. Ollaan huomattu,

miten tdrkedd on lapsen aito kohtaaminen ja asioiden ndkeminen lapsen silmin.

Omahoitajuus mahdollistaa lapselle pysyvit kiintymyssuhteet ja kehittdd hénen
vuorovaikutustaitojaan. Omahoitajuuskdytintd tuo aikuisen ldhemmaéksi lasta ja

auttaa aikuista ndkemadn paremmin lapsen tarpeet sekd vastaamaan niihin.

Olen itse tyoskennellyt viimeiset 3,5 vuotta pdivdkodissa, jossa omahoitajuus on
vield lapsen kengissé. Kiinnostuin omahoitajuudesta ja halusin kehittd4 sitd omal-
la tyOopaikallani. Tastd sain motivaation tehdé aiheesta myds opinndytetyoni. Myos

muut padiviakodit voivat hyotyd opinndytetyosténi.

Tutkimuksen tavoitteena on tutkia pdivikodin tyontekijoiden ja lasten vanhempien
tyytyvéisyyttd ja mielipiteitd omahoitajuuteen liittyen. Tarkoituksena on lisdksi
saada ideoita siitd, miten omahoitajuutta voitaisiin kehittdd. Tutkimuksen teoria-
osuudessa késitellddn omahoitajuuden lisdksi lapsen aitoa kohtaamista, kiintymys-

suhteita ja kasvatuskumppanuutta.



2. LAPSEN KOHTAAMINEN

2.1 Lasta lahelli

Aikuisen tdytyy mennd hyvin ldhelle lasta ymmartiddkseen, mitd lapsi haluaa ker-
toa. Pdivikodissa on pdivan mittaan lukemattomia tilaisuuksia, joissa lapsen voi
kohdata — tai ohittaa. Hyvéssd vuorovaikutuksessa aikuinen osoittaa olevansa
kiinnostunut lapsesta ja hénen asioistaan ja lapsi kokee olevansa rakastamisen ar-
voinen. Lasten ja aikuisten vilinen suhde vaikuttaa olennaisesti lasten hyvinvoin-
tiin pdivdkodissa. Lapsen kokemus maailmasta riippuu paljolti siitd, millaisten ai-

kuisten kanssa hédn on tekemisissé. (Holopainen 2010.)

Liian suuret lapsiryhmit péivikodeissa huolestuttavat monia. Joissain pédiviako-
deissa toiminta on siitd huolimatta korkeatasoista: aikuiset eldytyvit lasten tuntei-
siin ja lapset saavat huomiota. Joissain paikoissa vuorovaikutuksessa on vakavia
puutteita: aikuiset ovat passiivisia ja suhtautuvat lapsiin valinpitiméattomasti.
Pienten lasten kanssa tehtivé tyé on niin vastuullista, ettd siihen tarvitaan laadu-
kasta koulutusta. Lasten vanhempien kannattaisikin ottaa selvdd, mitd pdiviko-
deissa tapahtuu ja sensitiivisid ja aktiivisia kasvattajia tulisi oppia arvostamaan.

(Holopainen 2010.)

Varhaiskasvatus vaatii erityislaatuista osaamista, mutta kaikkien aikuisten ei ole
helppo ldhestyé lasta, saati 10ytdd leikkimielisyyttd itsestdén. Yksi tyontekijé saat-
taa pelatd, ettei hyvién totutettu lapsi tyydy endéd vdhain. Toinen pitdd lapsen riip-
puvuuden vihentdamistd tirkednd tavoitteena ja kolmas ajaa lapsen pois ja ryhtyy
juttusille toisten aikuisten kanssa. Tydskentely pienten kanssa vie aikuisen ainakin
fyysisesti ldhelle lasta. Perushoito voidaan tehdd ldmpimén vuorovaikutuksen
saattelemana tai teknisesti. TyOssé toimitaan kosketusetdisyydelld, olipa mieli mu-

kana tai ei. (Kalliala 2008: 258-261.)

Kallialan mukaan aikuinen ei hevin suostu omaksumaan ulkokohtaista tydotetta,
kun on kerran syvillisesti herkistynyt kohtaamaan lapsen: lasta ei voi endd syséti
kauemmaksi ilman, etti ammatti-identiteetin ytimestd murtuu jotakin korvaama-

tonta. ”Aikuisen nidkokulmasta lapsen ldhelle meneminen vahvistaa kokemusta



tyon mielekkyydestd” (Kalliala 2008: 263).
2.2 Hyvi vuorovaikutus

Lapsen kanssa vuorovaikutuksessa oleva aikuinen toimii lapselle peilind, josta
lapsi nékee, kuka hin on. Néin aikuisen antama palaute toimii kasvun mahdollis-
tajana. Kun aikuinen huomaa lapsen tarpeet ja vastaa niihin osoittaen samalla
kiintymystd ja hellyyttéd, lapsi kokee aikuisen turvalliseksi. Télloin hén uskaltaa

tuoda esille omia tarpeitaan. (Kontu & Suhonen 2006: 52-53.)

Se, milld tavoin kaksi ihmistd kohtaa toisensa, luo perustan kommunikaatiosuh-
teelle. Lapsen kehityksen kannalta tavoitteena on hyvd vuorovaikutus héntd ympa-
roivien ihmisten kanssa. Lapsen tulisi saada olla aktiivinen oppija yhdessa sellais-
ten aikuisten kanssa, joihin hinelld on vahva ja kestdvd tunnesuhde. (Kontu &

Suhonen 2006: 110-111.)

Laadukkaan varhaiskasvatuksen tarkein kriteeri onkin ldmmin vuorovaikutus, lap-
sen arvostaminen ja tukeminen, sekd herkkyys lapsen reaktioille. Sensitiivinen ai-
kuinen tunnistaa lapsen tunnetiloja herkisti eikd asetu lapsen yldpuolelle. Aikui-

sen herkkyys suodattuu kaikkeen vuorovaikutukseen. (Kalliala 2008: 67-69.)
2.3 Lapsildhtoisyys paivikodissa

YK:n Lapsen oikeuksien julistuksen mukaan lapsen hyvinvointia edistetddn ja
varmistetaan luomalla sellainen ymparisto, jossa lapsi saa mahdollisimman hyvit
ldhtokohdat eldmaélleen. Sopimus on yleisesti hyvéksytty késitys siitd, mitd oi-
keuksia lapsilla pitdisi olla muun muassa sukupuoleen, uskontoon tai kansallisuu-
teen katsomatta. (LOS 2 a) Pédivdhoidon tavoitteena on tukea lasten vanhempia
kasvatustehtdvissidin sekd tukea lapsen tasapainoista kehitystd. Paivdhoidon tulee

myos tarjota lapselle turvalliset ihmissuhteet. (1973/36,2 a §.)

Jokainen paivikodissa tydskenteleva tietdd, ettd kasvatustoimintaa on asianmu-
kaista kuvata lapsildhtdiseksi todellisuudesta riippumatta. Lapsikeskeisyys ja -1dh-
toisyys tarkoittaa lapsen tarpeiden ensisijaisuutta. Aikuisjohtoisuutta tai -keskei-

syyttd voidaan sen sijaan mairitelld kasvatusotteeksi, jossa aikuisen nikdkulma ja
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tarpeet asetetaan etusijalle. On kuitenkin tirkedd ymmaértdé, ettd on tavoiteltavaa
yhdistdd aikuisjohtoisuus sellaiseen lapsilédhtdisyyteen, joka painottaa lasten oi-
keutta vaikuttaa itseddn koskeviin asioihin. Yhté tirkedd on tunnistaa aikuisen ja
lapsen vélisen suhteen epasymmetrisyys. Jos aikuinen pyrkii pidéttdytymain val-
lan kéyttdmisestd, se johtaa helposti piiloisiin vallankdyton muotoihin. Tadma tu-

hoaa avoimen ja rehellisen vuorovaikutuksen. (Kalliala 2008: 19-20.)

Aikuiset voivat olla haluttomia kieltiméén tai rajoittamaan lapsia. Siitd huolimatta
heiddt on tuomittu osaansa vallan kéyttdjind: vetdytyminenkin on kannanotto. Ai-
kuinen siis kdyttdd valtaa, halusipa hén sitd tai ei. Piivdkotien henkilokunnalta
vaaditaankin kykyd osata kdyttdd valtaa lasten hyvéksi- ei heitd vastaan. (Kalliala

2008: 21-22.)

Lapsildhtéisen tyoskentelyn 1dhtokohtana on lapsi, jolloin lapsen yksilolliset omi-
naisuudet ja kehitystaso otetaan huomioon. Tyontekijiltd odotetaan kykyé itseref-
lektioon eli kykyd arvioida ja kehittdd omaa tyOskentelyddn, sekd olla
kosketuksissa omiin tunteisiinsa. Tyoskentely lapsen kanssa edellyttid myos en-
nakkosuunnittelua, joka kuitenkin joustaa tilanteen mukaan. Lapsilédhtdisyyteen
sisdltyy nidkemys, ettd lapsi on osa perhettd: lapsen ldheiset ja verkostot ovat voi-
mavara ja pulmia tulee ratkoa yhteistydssd heiddn kanssaan. Lapsilédhtoisyydessa
aikuisilta edellytetddn herkkyyttd kuulla lapsen viestid ilman tulkintaa tai manipu-

lointia. (Ketola 2008: 79-82.)

Pédivdhoidon tirkein valtakunnallinen ohjausviline on Varhaiskasvatussuunnitel-
man perusteet eli VASU. Sen mukaan kasvattaja kannustaa lasta omatoimisuu-
teen, antaen samalla tarpeenmukaisen avun. Kasvattajat my6s mahdollistavat hy-
vén ilmapiirin ja edistdvét lapsen hyvinvointia mahdollisimman pysyvillé ja tur-
vallisilla thmissuhteilla. VASUn vilittama kuva on harmoninen. Ristiriidat synty-
vit, kun ihanteet ja kdytidnto eivit kohtaa. (Vaasan varhaiskasvatussuunnitelma

2005; Kalliala 2008.)
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3. LAPSEN KIINTYMYSSUHTEET

3.1. Kiintymyssuhdeteoria

Psykoanalyytikko John Bowlby (1907-1990) oli yksi tirkeimpid 1900-luvun psy-
kiatreja. Han loi my0s kiintymyssuhdeteorian. Bowlbyn ajatus on se, ettd lapsen
kokema &idinriisto tai didin rakkauden menetys voi uhata lapsen kehitystid. Bowl-
by pyrkii teoriallaan selittimédén, miksi ithmiset muodostavat vahvoja siteitd toi-
siinsa ja miten keskeisten ihmissuhteiden katkeaminen tai uhka siitd aiheuttaa ah-
distusta. Bowlby korostaa siti, ettid lapsen eloonjdémisen edellytyksend on erityi-
sesti aikuisen hoiva. Hdn myds olettaa, ettd lapsi pyrkii kohti osaamista ja hallin-
taa ja kayttdd ensisijaishoitajaa turvallisena perustana, josta késin hdn voi tutkia

ympéristddin. (Sinkkonen & Kalland 2001: 14-20.)

Pieni lapsi pyrkii aktiivisesti kiinnittymdén péivittdiseen hoitajaansa. Han pyrkii
pitdimddn yhteyttd ja ldheisyyttd hoitajaansa erityisesti uhan edessd. Lapsen tapa
kiinnittyd hoitavaan henkiloon riippuu hdnen mahdollisuudestaan kiyttaa ditid tur-
vallisena perustana. Néin ollen lapsen kokema &idin saatavilla olo vaikuttaa sii-
hen, millaiseksi kiintymyssuhteet muodostuvat. Aidin avulla lapsi pyrkii my®s pi-
tamidn ylld jatkuvuuden, mielekkyyden ja hyvdnolon sdvyttimid kokemusta it-

sestddn suhteessa muihin. (Sinkkonen & Kalland 2001: 21-25.)
3.2 Turvallinen hoivasuhde

Keskeisimpid aistimuksia, joissa pieni vauva tarvitsee séditelyapua, ovat pelko,
kipu ja lohdutuksen tarve. Vauvalle jd4 vaihtoehdoiksi avun pyytdminen vanhem-
malta tai kddntyminen sisddnpdin hoivaamaan itse itseddn. Vauva oppii myos tu-
kahduttamaan omat avunpyyntonsd, mikili nithin ei vastata. On kivuliaampaa
pyytdé apua sitd saamatta kuin olla ilmaisematta avuntarvetta. Vauvalla ei kuiten-
kaan ole kovin hyvid mahdollisuuksia tyynnyttdé oikeasti pelkoaan. Jos lapsi jou-
tuu toistuvasti tukahduttamaan lohdutuksen toiveensa, hénen tdytyy rajoittaa ko-
kemusmaailmaansa voidakseen hallita ne tilanteet, jotka viistimétti tulevat vas-
taan. Nykytutkimus osoittaakin, ettei lapsen lohduttaminen ja ottaminen herkasti

syliin tee hinesti riippuvaista tai arkaa. Pdinvastoin on pystytty osoittamaan, etta
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vauvan ottaminen syliin nopeasti kasvattaa hdnen itsevarmuuttaan. (Sinkkonen

2003: 29.)

Terve ja turvallinen kiintymyssuhde on tirkedd, jotta lapsi pédsisi kehittymién.
Lapsi oppii ajattelemaan syyn ja seurauksen periaatteen mukaisesti, kun hénelld
on suhde ympéiristoon, joka reagoi hinen tarpeisiinsa. Maailma vastaa hinen toi-
mintaansa johdonmukaisesti ja luotettavasti. Lapsi oppii myds sddtelemdén tuntei-
taan, saa merkityksellisid ihmissuhteita, kykenee hallitsemaan pelkoa ja sietimain
pettymyksid. Hyvdn vuorovaikutuksen ansiosta lapselle kehittyy ensimmaéisen
vuoden aikana perusluottamus. Hén luottaa siihen, etti maailma on turvallinen ja
ettd hdnen tarpeensa tyydytetddn. Han uskoo vanhemman olevan luotettava ja ettd
hén itsekin on hyva. Lapsen toisen elinvuoden aikana hoitajan ensisijainen tehtdava
on asettaa rajat lapselle, joka alkaa tutkia maailmaa. Télld tavoin lapsi pidetddn
turvassa hdnen tehdessédéan tutkimusretkidan. (Becker-Weidman & Shell 2008: 42-

44.)

Ollessaan vuorovaikutuksessa lapsen kanssa vanhempien kdyttiytyminen on bio-
logisesti virittynyttd. Vaistonvaraiselle vanhemmuudelle on ominaista lapselle
suunnatun puheen yksinkertaisuus ja hitaus. Aikuiset pyrkivét fyysiseen ldheisyy-
teen lapsen kanssa ja korostavat puhettaan ilmeilld. Aikuisten toiminnot viestivét
lapselle, onko hidn hoivan arvoinen. Vanhemman kiintymykseen liittyy halu hoiva-
ta lasta ja vahva tunneside lapseen. (Nurmi, Ahonen, Lyytinen, Pulkkinen &

Ruoppila 2006: 29-30.)
3.3 Kiintymyssuhdemallit

Turvallisesti kiintynyt lapsi ilmaisee tunteensa avoimesti, silld hénelle 1dheinen ih-
minen on saatavilla tarpeen vaatiessa. Lapsi on kiinnostunut tutkimaan ympaéris-
toddn, mutta ilmaisee myos ldheisyyden tarpeensa. Han ilahtuu vanhemman pa-
luusta lyhyenkin eron jalkeen, eikd vieraan aikuisen lohdutus vélttdmattd kelpaa.

(Silvén 2010: 75.)

Viilttelevisti kiintyneelle lapselle on muodostunut tarve luottaa vain itseensi. La-

heiset ihmiset ovat odottaneet lapsen selviytyvdn omin voimin, jolloin lapsi on op-
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pinut toimimaan ndiden odotusten mukaisesti. Epdvarmuutta kohdatessaan hin
néyttdd paillisin puolin rauhalliselta eikd hae vanhemman ldheisyyttd lyhyen eron

jilkeen. (Silvén 2010: 76-77.)

Vastustavasti kiintynyt lapsi puolestaan ilmaisee riippuvaa kiyttdytymistd. Hén
hitiéntyy uusista kokemuksista, koska ldheinen ihminen on ollut epdjohdonmu-
kaisesti saatavilla. Jopa vanhemman ldheisyys eron jdlkeen heréttda lapsessa risti-

riitaisia tunteita. (Silvén 2010: 77.)

Organisoitumaton kiintymyssuhde on usein seurausta vanhempien késittelemétto-
mistd traumoista, jolloin lapselta puuttuu psyykkinen vastakaiku. Tunteet ovat pe-

lottavia ja aiheuttavat epdvarmuutta. (Gammelgard 2010.)
3.4 Kiintymyssuhteet piaivikodissa

Lapsi kiintyy nithin ihmisiin, jotka omistautuvat hinelle ja sdilyttdvit hineen fyy-
sisen ja psyykkisen yhteyden. Lapsen ensisijainen huoltaja on yleensd lapsen bio-
loginen &iti, mutta se voi myds olla esimerkiksi lapsen isd, piivdhoitaja tai adop-
tiovanhempi. Pienikin lapsi voi muodostaa kiintymyssuhteita useampaan thmiseen
ja ensimmdisind ikdvuosina lapsella on tavallisesti kolmesta viiteen kiintymyssuh-

detta. (Silvén 2010: 70-71.)

Lapselle yksinjddminen on pelottava asia, silld hénta ei ole biologisesti varustettu
selviimién yksin. Jatkuva stressi lapselle on myos joutuminen sellaiseen vertais-
ryhméin, jossa oma asema on vakiintumaton. Vajaasti resursoidut, suuret pdivéiko-
tiryhmét ovat stressin ldhde lapselle, jonka itsesddtely on vield vajavaista. Kehi-
tyspsykologisesti olisi paljon mielekk&dadmpé, ettd lapsi olisi yhden tai kahden ai-

kuisen hoidossa ainakin puolentoista vuoden ikéén saakka. (Sinkkonen 2003: 39.)

Iin myotd lapsen sosiaalinen verkosto kasvaa, kun hdn muodostaa uusia suhteita
ikdtovereihin ja aikuisiin. Turvallinen suhde auttaa lasta sopeutumaan kodin ulko-
puoliseen hoitoon. Lapsi voi kiintyéd tovereihinkin, mutta kiintymys vanhempaan
ei tietenkddn kadota merkitystddn. Parhaimmillaan kiintymyksen kohde voi toimia
sekd lapsen toverina ettd kasvattajana. (Silvén 2010: 84-85.) Lapsi kohtelee valit-

semiaan kiintymyskohteita eri tavoin. Hén esimerkiksi protestoi erotilannetta vain
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ensisijaiselle kiintymyksen kohteelleen. (Bowlby 1969: 363-368.)

Tietoa kiintymyssuhteista on sovellettu paivihoidon piirissi ja eri puolilla Suomea
on kdynnistetty projekteja, joiden tavoitteena on edistdd lapsen turvallisuuden tun-
netta pdivdhoidossa. Pdivdhoidon aloittaminen voi hetkellisesti jarkyttdd pienen
lapsen turvallisuuden tunnetta, joten olisi tarkedd jarjestdd paivihoito niin, ettd se
tukisi mahdollisimman paljon lapsen varhaisia kiintymyssuhteita. Lapsen ja péi-
vihoitajan suhteen kehittymisen kannalta on tirkedd, ettd lapsella olisi mahdolli-
suus yksildlliseen vuorovaikutukseen pysyvén, sensitiivisen hoitajan kanssa.

(Silvén 2010: 85-86.)
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4. OMAHOITAJUUS PAIVAKODISSA

4.1 Omahoitajuus tyomenetelméni

Omahoitajuus on tydmenetelma, jossa lapsilla on pdivikodissa omat nimetyt hoi-
tajansa. ”Auta lasta kasvamaan” -hanke on 14ht6isin Yhdysvalloista, Erna ja Ro-
bert Furmanin pitdmaistd terapeuttisesta lastentarhasta. He vierailivat myds Suo-
messa luennoimassa lapsen todellisuutta huomioivasta ldhestymistavasta. (Sink-
konen 2003; 215.) Suomessa "Auta lasta kasvamaan” -hanke alkoi 1990-luvulla
Soukankujan pdividkodissa Espoossa. Vastaavanlainen hanke toteutettiin 2001-
2003 Kuopiossa. Hankkeen tavoitteena oli turvata lapselle terve kehitys seké py-
syvit kiintymyssuhteet. (Tuliharju 2004; 19.) ”Auta lasta kasvamaan” -hankkei-
den jilkeen Helsingin yliopiston psykologian laitoksella toteutettiin "Kengu-Ru”
-projekti. Projektissa oli mukana kuusi perinteistd helsinkildistd pdivékotia, joissa
tyoskentelytapa muutettiin omahoitajatydmenetelmaiksi lapsen turvallisuudentun-

teen lisddmiseksi. (Kalland 2006.)

Omabhoitajuus tydmenetelmédni on Suomessa verrattain uusi. Se on kehitetty tuke-
maan piivihoitoa aloittavan alle kolmevuotiaan lapsen vuorovaikutustaitoja ja so-
peutumista uuteen ymparistoon tehden pédivéhoidosta laadukkaamman ja inhimil-
lisemmin. Omahoitajuus tydmenetelménd mahdollistaa rauhallisen ilmapiirin ja
sen kautta tyohon tulee syvyyttd. Vastuu lapsista jakautuu ja yhteistyd vanhempien

kanssa selkiytyy. (Tuliharju 2003: 35, 48.)
4.2 Miten tuemme piivikodin pienimpii?

Pieni lapsi on hyvin suojaton ja monet asiat ovat hidnelle pelottavia. Han tarvitsee
vield paljon aikuisten apua ja suojelua. Lapsen hyvinvointi ja taitojen kehittymi-
nen riippuu kiintedstd suhteesta hoivaajaan. Lapsen keinot sdilyttdd vanhempi
mielessdédn pitkdn hoitopdivédn ajan ovat rajalliset ja sithen hén tarvitsee hoitajan
apua. Toimiva hoivasuhde on edellytykseni sille, ettd vanhempi pystyy tukemaan
lastaan tarkeiden kehitysaskelten ottamisessa ja vanhemmat tarvitsevat tukea her-
késti hairiintyvdn hoivasuhteen séilyttdmiselle ja kehittdmiselle. Pdivdkodin tyon-

tekijdt eivit pystykddn tukemaan lasta hoitopdivin aikana ilman kiintedd yhteis-
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tyotd vanhempien kanssa. (Sinkkonen 2003: 243-244.)

Omabhoitajan tarkoituksena on pyrkid olemaan mahdollisimman paljon yhdessa
”omien” lastensa kanssa ja huolehtia yhteydenpidosta vanhempiin. Suhteen kiin-
teytyessd lapsi alkaa hahmottua omahoitajalle selkeimmin yksilond suurine tun-
teineen. Omahoitajakdytantd tuo hoitajan ldhemmaksi lasta, auttaa ndkemdén lap-
sen tarpeet ja antaa paremmat mahdollisuudet vastata niihin. Kasvava kiinnostus
ja ymmarrys “omia” lapsia kohtaan saa hoitajat kaipaamaan ldheisempéd yhteytta
myos vanhempiin. Sinkkosen mukaan péivikodin vaikeimpia tehtdvid on luotta-
muksellisen suhteen luominen vanhempiin, etenkin jos lapsi on alle kolmevuotias.
Lapsi ja vanhempi tarvitsevat toisiaan vield monin tavoin ja siksi sekd didilld ettd
hoitajalla voi olla avuttomuuden ja riittimattdémyyden tunteita. Jos hoitaja haluaa
luoda yhteistyosuhteen vanhempiin, koska se on olennainen osa hénen tyotién ja
onnistumisen edellytys, on suurin osa tydsté jo tehty: asenne vélittyy vanhemmille

ensitapaamisesta ldhtien. (Sinkkonen 2003: 244-245.)
4.3 Omahoitaja vastaanottaa perheen

Kun tieto uuden lapsen tulosta péivékotiin saadaan, tulokkaalle valitaan omahoita-
ja, jonka olisi hyvd ottaa yhteyttd vanhempiin ja sopia yhteisestd tapaamisesta.
Perheen kotona tapahtuva tutustumiskdynti on toivottavaa, silld se on usein luon-
tevin paikka tutustumiselle perheen kannalta. Perheen niin toivoessa, keskustelu
voidaan kdydd my0s esimerkiksi pédivikodissa. (Kaskela & Kekkonen 2006; 41.)
Lapsen ei ole hyvi olla vield mukana, jotta aikuisilla olisi mahdollisuus tutustua

rauhassa ja pohtia hoidon aloittamista. (Sinkkonen 2003: 245.)

Kotikdynnit ovat vield uusi asia monille vanhemmille. He saattavat ensin hieman
hitkahtdd ajatusta, mutta tiedon lisddntyessd vastustusta harvemmin endd kuulee.
Nykyédén vanhemmat ovat jopa otettuja siitd, ettd koulutettu ihminen on heidin
lapsestaan niin kiinnostunut, etté tulee vierailulle. Uutta kiytdntod onkin arastellut

lopulta enemmén paivikodin henkilokunta. (Pihlajasaari 2010.)

Ensimmdisessd keskustelussa annetaan vanhemmille tilaisuus puhua paivéhoitoon

liittyvistd odotuksistaan seké tunteistaan suuren muutoksen edessi. Jos vanhem-
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malla ei ole mahdollisuutta kdsitelld eroon liittyvadd surua ja ikdvdd, hdnen on vai-
kea helpottaa lapsen tunteita. Vanhempaa pyydetdén auttamaan lapsen sopeutumi-
sessa paivikotiin ja toisaalta vanhemmalla on omahoitajan asiantunteva tuki ja
apu. Omahoitaja kertoo vanhemmalle, ettd hidnen suhteensa lapseen tulee sdilyd
tdrkeimpédna asiana lapsen mielessd. Vaikka vanhempi ei olekaan paikalla, ei hi-
nen merkityksensd vihene. Hoitajan tirkein tehtdvd on auttaa sdilyttimdin van-

hempi lapsen mielessé ja syddmessé. (Sinkkonen 2003: 245-247.)

Vanhempien on tirked tutustua pdivdhoitopaikkaan ennen lasta. Jos diti ja isd pitd-
vit pdivdkotia hyvéni ja turvallisena, luottamus vilittyy myos lapselle. Aloitus-
keskustelun ja tutustumiskdynnin myotd vanhemmille jai aikaa valmistaa lasta
pdivdhoitoon. Omahoitajan ja vanhempien luoma suhde kannattelee lasta ja hel-
pottaa pdivikotiin tuloa. Perheeseen tutustuminen ennen lapsen paivdhoidon aloi-
tusta auttaa my0Os kasvattajaa vastaanottamaan lasta. Kotona kasvattaja voi ha-
vainnoida sitd, miten lapsi toimii tutussa ymparistdssa ja miten hdn toimii didin ja
isén kanssa. Ndin kasvattaja saa tutustumiskdynnilld arvokasta tietoa ja ymmarrys-
ta lapsesta. Lapsi saa turvallisesti tutustua uuteen ymparistoon, kun vanhemmat
ovat mukana pdivihoidossa ensimmadisten viikkojen ajan. (Kaskela ja Kekkonen

2006; 42; Kaskela & Kronqvist 2007; 12.)
4.4 Ero tekee kipeii

Vauvasta taaperoksi kehittyessdédn lapsi pystyy omin voimin jattdmain didin ja pa-
laamaan halutessaan takaisin. Télloin lapselle alkaa valjeta, etteivit didin palvelut
olekaan hdnen hallussaan, vaan ne kuuluvat didille, joka ei vilttdmaéttd ole aina
paikalla. Tdma uusi tietoisuus herittdd lapsessa pelkoa ja epdvarmuutta ja siksi
lapset usein tdsséd vaiheessa tarrautuvat uudelleen ditiin. He eivit hyviksy muiden
kuin didin apua ja siksi myos pédivdhoidon aloitus on taaperolle niin tuskallista.
Samalla avuttomuus ja riippuvuus didistd hiertii lapsen itsetuntoa. Aidin kiusaa-
minen ja juoksuttaminen antaa hetkellisesti lapselle takaisin tunteen, ettd hin pys-

tyy hallitsemaan 4itid. (Lund 2009.)

Aidit saattavat tulkita tilanteen viirin ja luulla, etteivit he osaa enii olla hyvii di-

tejd tai etti taapero tarvitsee toisten lasten seuraa ja piivékotia. Todellisuudessa
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diti on hoitanut hyvin lastaan, joka on nyt uuden, merkittdvén kehitysvaiheen kyn-
nykselld ja didin apu ja lasndolo on ratkaisevan tdrkedd lapsen hyvinvoinnille. Ta-
vallisesti tilanne rauhoittuu, kun omatoimisuus lapsessa lisddntyy ja taapero iloit-
see didin kanssa uusista kyvyistddn. Myos didit alkavat ymmartdd, mitd lapsi on
heille kiukuttelullaan yrittdnyt kertoa: didin on vihitellen aika luopua lapsen hoi-

vasta ja auttaa lasta tekemiin asioita itse. (Lund 2009.)

Kun lapsi siirtyy kodin turvallisesta ja tutusta maailmasta pdivikotiin, tapahtuu
suuri muutos sekd lapsen ettd vanhempien eldmdssd. Lapselle on haastavaa olla
erossa vanhemmistaan - yleensi erityisesti didistd - seké luottaa siihen, ettd van-
hempi palaa. Pdivikoti on kokonaan uusi ja vieras maailma, ryhmét ovat suuria ja
hoitajat ja muut lapset tuntemattomia. Lapsen eroahdistus voi ndkyéd pelkona uusia
asioita kohtaan, takertumisena hoitajaan tai muiden lasten lyomisend. Lapsi saat-
taa myOs osoittaa surua tai kiukkua tuomis- ja hakutilanteissa. (Erickson, Kami-
nen & Sigfrids 2006.) Pieni lapsi ei kykene kisittelemdidn omia tunteitaan, vaan
hin on riippuvainen aikuisen kyvystd vastaanottaa ja késitelld niitd. My0s van-
hemmille on hyva kertoa lapsen ikdvOimisestd: miten ja missé tilanteissa se on nd-
kynyt, miten lapsi on lohduttautunut ja mitd kasvattaja on tehnyt. (Kaskela &
Kekkonen 2006: 43.)

Vanhemman ja omahoitajan on tirkedd ymmarti4, ettd vasta kun lapsi on tuonut
esille pelon ja kiukun ja saanut apua ndiden tunteiden kanssa, ei erossaolo didistd
tunnu endé niin vaikealta. Jos aikuiset eivit halua nidhda lapsessa kiukkua, purkau-
tuu tunne lapsen kdytoksen kautta esimerkiksi aggressiivisuutena. Lapselle taytyy
antaa lupa tuntea kiukkua &itid kohtaan ja niyttad, ettd diti timankin tunteen ym-

martdd, eikd se vahingoita tai suututa ditid. (Lund 2009.)

Ensimmadisind viikkoina lapsi on usein kotonakin selvésti tavallista vdsyneempi.
Hén voi myos olla drtyisd tai vetdytyvé. Osalla lapsista esiintyy itkuisuutta sekd
syOmis- ja nukahtamisvaikeuksia. Lapsi tarkastelee vanhemman ldsnédoloa jatku-
vasti ja kaikki erotilanteet ahdistavat hintd enemmén. Vanhemman kannattaakin
varata riittdvasti aikaa pdivakodissa ldhtotilanteeseen ja ennakoida lapsen tuen tar-
ve. Omahoitajaan otetaan kontakti lapsen ndhden. Télloin lapsi ndkee, ettd van-

hempi hyvéksyy aikuisen. Vanhempi voi védhin aikaa leikkid lapsen kanssa ja siir-
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tyd sitten taustalle tarkkailijaksi antaen vastuun siirtyd hoitajalle. Vanhemman tuli-
si hyvistelld lapsi selkedsti: halata ja kertoa milloin hin palaa. Vilkutus ikkunasta
tai portilta on erittdin tirked rituaali monelle lapselle. Suhdetta vanhempiin voi-
daan tukea ottamalla mukaan paivdkotiin vanhempien valokuvia tai vaikkapa di-
dintuoksuinen huivi. Lapsen kaipausta voidaan sanoittaa juttelemalla lapsen kans-

sa hdnen ikdvéastidn. (Erickson ym. 2006.)
4.5 Omahoitajuuden haasteita

Usein vanhempia voi olla vaikea ldhestyd eiki kipeille tunteille ole helppo antaa
tilaa. Surun ja kiukun sietdminen ja tunteista puhuminen on vaikeaa. Lisdksi lap-
set tulevat usein hoitoon lyhyelld varoitusajalla ja hyvén alun toteuttamiseksi jaa
lilan vdhén aikaa. Hoitajien poissaolojen, lomien, koulutusten ja erilaisten tydvuo-
rojen takia lapsen tarpeista joutuu pdivan aikana huolehtimaan joukko aikuisia-
jotkut saattavat olla lapselle aivan vieraita. Ndissd olosuhteissa on hankalaa kan-
natella lapsen ja vanhemman vilistd suhdetta. Alle kolmevuotiaidenkin ryhmiét
ovat yleensd turhan suuria ja omahoitaja pystyy hoitamaan pienryhminsi lapsia
vain osan paivasti. Joskus lapset siirretdén idn perusteella ryhmaistd toiseen kes-
ken vuoden. Télloin heiddn yksildlliset tarpeet ja kehitystaso otetaan huomioon
riittimattomasti. "Olemme kokeneet, miten vaikeaa pdivikodin ryhméhoidossa on
vastata alle kolmevuotiaiden lasten kehitystarpeisiin.” (Sinkkonen 2003: 249-

250.)

Omabhoitajan on myods autettava mahdollisesti mustasukkaisia ’vanhoja” lapsia
uudessa tilanteessa. Aloittelevalle lapselle on vaikea antaa riittdvdd tukea kun
muutkin lapset tarvitsevat huomiota. Aikaa vievit my0s tirkeét keskustelut aloit-
tavien lasten vanhempien kanssa, eikd vanhempienkaan aina ole helppoa ymmar-
tad, miten vaikeaa hoidon aloitus saattaa lapselle olla. Etenkin jos &iti on jo van-
hempien lasten kanssa kdynyt 14pi toisenlaisen hoidon aloituksen, jossa eroahdis-
tukseen ei ole kiinnitetty huomiota, saattaa hénesti tuntua turhalta puhua tunteista.

Aiti saattaa haluta, etti alkuvaikeudet vain ohitetaan nopeasti. (Lund 2009.)
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4.6 Omahoitajuus Vaasassa

Joka syksy omahoitajuus rantautuu yhd useampaan péivikotiin Vaasassa ja eten-
kin lasten vanhemmat kiittelevat uudistusta. Omahoitajuuden piiriin padsevit en-
simmadiseksi alle kolmevuotiaat lapset ja lyhyellékin ajalla mallin hyvyys on huo-
mattu. Omahoitajuudesta jarjestetdén kursseja ja yhd useammat péivikodin tyon-
tekijat Vaasassa saavat siitd koulutusta. Useissa isojenkin lasten ryhmissa
kiytantdjd sovelletaan jo oma-aloitteisesti esimerkiksi jakautumalla pienryhmiin.
Pienten lasten ryhmadssd hoitajalla on nelja “omaa” lasta ja 3-6-vuotiaiden
ryhméssd seitsemén. Pienen lapsen aivoille onkin stressaavaa, jos ympérilla pyorii

koko péivan suuri lauma lapsia. (Pihlajasaari 2010.)

Omahoitajamalleja on useita. Yleensd lapselle nimetddn vain nimikkohoitaja,
jonka vastuulla ovat esimerkiksi vuosittaiset kasvatuskeskustelut vanhempien
kanssa. On olemassa my0s raskaampia malleja, joita on vaikea toteuttaa jokaises-
sa pdivakodissa. Lapsen silmin -malli on kuitenkin sopivan kokoinen hyddynnet-
taviksi useissa paiviakodeissa ja sitd kdytetddn myoOs Vaasassa. Laajimmin malli
on kdytdssd Helsingin ruotsinkielisissd pdivdkodeissa ja joillakin rannikkoseuduil -
la, mutta sisimaassa kiinnostus on vasta alkamassa. Vaasassa uutuuden otti en-
simmadisend vastaan Kappelinmiden péivikoti reilut viisi vuotta sitten. Tydmenetel-
miné ovat kotikdynnit, pechmea lasku ja omahoitajuus. Lisdksi omahoitajat saavat
tyOkalupakin, jossa on muun muassa pienryhmitydskentelymenetelmid ja tapoja

analysoida muita vaativamman lapsen tarpeita. (Pihlajasaari 2010.)
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5. KASVATUSKUMPPANUUS PAIVAKODISSA

5.1 Mita kasvatuskumppanuus on?

Kasvatuskumppanuudella tarkoitetaan pdivdkodin henkilokunnan ja lasten van-
hempien vilistd yhteistyotd, johon kuuluu tietoinen sitoutuminen ja pyrkimys lap-
sen kasvun, kehityksen ja oppimisen tukemiseen. Se on tasavertaista vuorovaiku-
tusta lapsen hyviksi. Kasvatuskumppanuudessa lapsen eri kasvuympéristoissi toi-
mivat aikuiset jakavat keskendén vastuuta pienten lasten hyvinvoinnista. Onnistu-
neen vastuun jakamisen kannalta on olennaista, miten koti ja pdivihoito sitoutuvat

toteuttamaan yhteisti kasvatustehtivii. (Vasu 2005: 31.)

Kasvatuskumppanuuden tavoitteena on, ettd lapsi tulee kokonaisvaltaisesti néh-
dyksi ja ymmaérretyksi. Kasvatuskumppanuudessa kasvattajan ja vanhempien sa-
manarvoiset, mutta sisdlloltddn erilaiset tiedot lapsesta ja taidot toimia lapsen
kanssa yhdistyvit lapsen hyvinvointia kannattelevalla tavalla. Vanhemmilla on

kuitenkin oman lapsensa ensisijainen kasvatusvastuu ja -oikeus. (Vasu 2005: 31.)
5.2 Kasvatuskumppanuus kannattelee lasta

Kasvatuskumppanuuden ammattitaito rakentuu vuorovaikutustaitojen harjoittelus-
ta, tyontekijén reflektoinnista ja yhteisen ymmairryksen etsimisestd. Se merkitsee
varhaiskasvattajien ja vanhempien roolien monipuolistamista ja syventdmista.
Kumppanuudessa ammattilaisen asiantuntemusta ei hdivytetd, vaan se tuodaan
vanhemman ja lapsen kdyttoon. Tyontekijdlld on arvostava, myonteisid vaihtoeh-

toja hakeva tyoote. (Kaskela & Kekkonen 2006: 18-20.)

Perheiden subjektiivinen oikeus hoitopaikkaan on laajentanut vanhempien mah-
dollisuutta saada tukea kasvatustehtdviinsd. Tyontekijd pyrkii luomaan vanhem-
malle kokemuksen siitd, ettd lasta koskevissa asioissa toimitaan yhteisymmarryk-
sessd vanhemman kanssa. Lapsen hoitamisen kidytdnnot siirtyvit kuitenkin suo-
raan tai epasuorasti kasvuympéristostd toiseen. Lapsi kantaa mielessédén ja tunteis-
saan kodin ja pdivdhoidon todellisuuksia rakentaen niistd oman eldminsi koko-
naisuutta. Kasvatuskumppanuus luo lapselle kokemuksen siité, ettd tarkeét aikui-

set kannattelevat toistensa suhteita lapseen. Lapsen ja vanhemman tunnesuhde on
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lapselle ensiarvoinen. Kasvatuskumppanuuden yhtend tavoitteena onkin vanhem-
man ja lapsen vilisen vuorovaikutuksen vahvistaminen. (Kaskela & Kekkonen

2006: 20-23.)

Arjen kumppanuudessa kasvattajat ja vanhemmat auttavat lasta hdnen tarinoiden
ja kokemusten jakamisessa ja tallentamisessa. Tdma tekee mahdolliseksi sen, ettd
vanhemmat kotona ja kasvattajat paivikodissa voivat saada syvemmaén ja moni-
puolisemman kisityksen lapsesta, silld lapsi kéyttdytyy eri tavoin kotona ja paiva-

hoidossa. (Kaskela & Kekkonen 2006: 24-25.)

Tyontekijédn eldméntarina, kasvatusmuistot ja kasvatuskadsitykset ovat ldsnéd kai-
kessa kasvattajan ja lapsen vélisessd vuorovaikutuksessa. Hinelld on koulutuksen
ja kokemuksen kautta tullutta tietimystd, mutta myds merkitykselliset kokemuk-
set vaikuttavat tyontekijan asiantuntijuuteen. Jotta vanhempien nidkemykset tule-
vat kuulluiksi, ammattilaisten haasteena on irrottautua omasta elaménhistoriasta.
Kasvatustietoisuus merkitsee dialogin kdymisté itsensd kanssa ja ammatillisessa
vuorovaikutuksessa tyontekijdn on tarpeen olla tietoinen itsessdén nousevista tun-

teista. (Kaskela & Kekkonen 2006: 27-29.)

Varhaiskasvattajalle empaattisuus on keskeinen osa ammattitaitoa. Toimivassa
kumppanuudessa kasvattaja kykenee tuntemaan empatiaa vanhempaa ja lasta koh-
taan. Empaattinen suhtautuminen tekee kunnioittavalla tavalla tilaa ithmisten eri-
laiselle tavalle tuntea ja kokea. Kasvattajan tyohon kuuluvat tunteet ilosta suruun
ja vihaan. Tunteet toimivat arvokkaina signaaleina, eikd niitd ole syytd laiminlyo-
dd, vaan tutkia, mitd ne kertovat. (Kaskela & Kekkonen 2006: 29-31.) “Kyky
tuntea ja vastaanottaa tunteita on arvokkainta, mitd ihmiseldmiin kuuluu”

(Kaskela & Kekkonen 2006: 30).
5.3 Yhteiset kasvatuskeskustelut

Varhaiskasvatussuunnitelman perusteissa todetaan, ettd vanhemmilla tulee olla
mahdollisuus osallistua lastaan koskeviin kasvatuskeskusteluihin ja lapsikohtaisen
varhaiskasvatussuunnitelman laatimiseen. Heiddn tulee voida myos vaikuttaa

koko péivdhoitoyksikon varhaiskasvatussuunnitelman sisidltoon. Vanhemmille tu-
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lee liséksi jérjestdd tilaisuuksia keskustella yhdessd muiden vanhempien kanssa

lapsiryhmén kasvatustoiminnasta. (Vasu 2005: 29-31.)

Konkreettisen osallistumisen ohella tavoitteena on vahvistaa vanhemman koke-
muksellista osuutta, sitoutumista myds lapsensa varhaiskasvatuksessa. Merkityk-
sellistd on, millaista tietoa vanhempi saa pdivihoidosta. Kasvatuskumppanuudessa
luodaan molemminpuolisen tiedonvaihdon kulttuuria. Vanhempien osallistuminen
varhaiskasvatuksen suunnitteluun tarkoittaa heidén ja henkilokunnan yhteista kes-
kustelua kasvatusarvoista, -késityksisti ja -menetelmistd. Vanhempi voi osallistua
toimintaan my0s olemalla mukana vanhempainilloissa ja tapahtumien jarjestdmi-
sessd. Osallisuus on omakohtaista sitoutumista ja vastuunottamista. (Kaskela &

Kekkonen 2006: 25-27.)

Kasvatuskeskustelut ovat se paikka, jossa kasvatuskumppanuussuhde joko syve-
nee tai estyy. Kéytdntonid on, ettd ainakin kerran vuodessa vanhempien ja kasva-
tushenkilon kesken kdydéddn seikkaperdisempi keskustelu lapsesta. Jokaiselle lap-
selle laaditaan varhaiskasvatussuunnitelma yhdessd vanhempien kanssa ja sen to-
teutumista arvioidaan sdanndllisesti. Kasvattajan tehtdvéani on havainnoida lapsen
kehitystd systemaattisesti ja vilittdd oma ymmairryksensd lapsesta vanhemmille.
Huolenaiheet kerrotaan vanhemmille mahdollisimman varhaisessa vaiheessa.

(Kaskela & Kekkonen 2006: 45-46.)
5.4 Kasvatuskumppanuuden haasteet

Vanhempien ja tyontekijoiden vélinen suhde on yksi herkimmistd alueista pdiva-
hoidossa. Jo ajallisesti yhteistyd vanhempien kanssa on lyhyiden hetkien varassa.
Tyontekijat kokevat monesti syyllisyyttd siitd, etteivit ehdi keskustella vanhem-
pien kanssa tarpeeksi tai siitd, etteivdt aina muista vanhemman kysyessd, mitd
kaikkea lapselle on pdivén mittaan tapahtunut. (Pihlaja & Kontu 2001: 82.) Usein
paivikodin tyontekijét jattavit kertomatta vanhemmille vaikeista asioista ja usko-
vat ndin suojelevansa vanhempia stressiltd ja syyllisyydentunteilta. Hoitajilta jaa
huomaamatta, ettd he ndin poistavat vanhemmilta mahdollisuuden ymmartaa las-
taan ja auttaa héntd vaikeiden asioiden edessd. Hyvéaa tarkoittavat tyontekijét héi-

ritsevit ymmartimattomyyttdin vanhemman ja lapsen vilistd suhdetta. (Lund
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2009.)

On my0s vanhempia, joiden mielesté lapsen kehitystaantuma on aiheutunut paiva-
hoidosta. Joskus kritisoivien ja syyllistivien vanhempien kanssa véltetdén ongel-
mallisia keskustelunaiheita. Tallin ongelman hoitaminen viivéstyy tai estyy. Toi-
saalta on my0s vanhempia, jotka haluavat purkaa omia murheitaan tyontekijille,
mika saattaa helposti kuormittaa liikaa tyontekijén paivéé. (Pihlaja & Kontu 2001:
82.)

Nykyéddn yhd useampi lapsi on perheensd ainokainen ja vanhemmat odottavat aar-
rettaan kohdeltavan erityisen hyvin. Paineet pdivikodin asiantuntemusta kohtaan
kasvavat. On myds vanhempia, joille mikdén ei riité, ja toiset esiintyvéit jopa ag-
gressiivisesti. Pyrkimykset muuttaa esimerkiksi lapsen ongelmallista kéytostd pii-
viakodissa ovat tuomittuja epdonnistumaan, jos vanhemmat eivét osallistu tyohon.

Pelkka passiivinen hyviksynta ei riitd. (Sinkkonen 2003: 214-216.)

Jotkut vanhemmat toivovat, etti asiat sanottaisiin heille suoraan, mutta toiset ko-
kevat hienotunteisenkin palautteen raskaana ja kuulevat ainoastaan negatiivisen
krititkin. Kuitenkaan véard, valheellinen positiivisuus ei ole aitoa véalittimista.
Lapset ovat vaativia hoidettavia ja heiddn kasvunsa tukeminen on kuormittava,

mutta my0s suurenmoisen hieno tehtdva. (Sinkkonen 2003: 216-217.)
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6. TUTKIMUKSEN TARKOITUS JA TUTKIMUSTEHTAVAT

Tarkoituksena oli tutkia pdivikodin henkilokunnan ja lasten vanhempien tyytyvai-
syyttd ja mielipiteitd omahoitajuudesta ja mahdollisesti 10ytd4 joitakin kehittimis-
tarpeita. Tavoitteena oli my0s, ettd tutkimuksen tuloksia voitaisiin hyddyntdé
omahoitajuutta kehitettdessd. Osa tutkimukseen osallistuneista paivdkodeista pyy-
si opinndytetyotd ja tutkimustuloksia kun ne ovat valmiit, jotta tyontekijét

nakisivat, mitd kehitettdvaa heilla on.

Tutkimuksessa haluttiin lisdksi selvittdd eri pdiviakotien menetelmid omahoitajuu-
teen liittyen, sekd vertailla vastausten eroja esimerkiksi ruotsinkielisen ja suomen-
kielisen péivikodin vililld. Tuloksiin ajateltiin olevan vaikutusta myds sill, miten

pitkddn kussakin pédivikodissa omahoitajuus oli ollut kdytossa.
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7. TUTKIMUSMENETELMA JA KOHDERYHMA

Tutkimusmenetelméksi valittiin kvantitatiivisen eli médrillisen tutkimuksen. Tut-
kimusjoukko koostui neljdsté eri pdivakodista Vaasassa. Tutkimuksessa oli muka-
na Gerby daghemin pienten lasten ryhmaé eli 12-paikkainen Bjorkdungen van-
hempineen ja tyontekijoineen (3), sekd Pursimiehenkadun péivdkodin 16-paikkai-
nen pienten lasten ryhma, Pikku Myyt, vanhempineen ja tyontekijoineen (4). Kap-
pelinméen péivikodista tutkimukseen osallistui 12-paikkainen pienten lasten ryh-
mi Mussukat vanhempineen sekd ryhmén kolme tyontekijdd. Lisdksi Kap-
pelinmielle laitettiin kyselyt ainoastaan tyontekijoille (6) kahteen muuhun
ryhmédén, Pdivinsiteisiin ja Menninkdisiin. Niinikddn ainoastaan tyontekijét (6)
osallistuivat tutkimukseen myods Paakarin pdivdkodissa pienten lasten ryhmaéssé
Pikkupullissa sekd sisarusryhméssd Pipareissa. Néin tehtiin siksi, ettd vastauksia
olisi tullut 1ahes saman verran vanhemmilta ja tyontekij6iltd. Vanhemmat valittiin
pienten lasten (0-3 v.) ryhmistd siksi, ettd niissd toteutetaan omahoitajuutta

enemmain kuin vanhempien lasten ryhmissa.

Tutkimus toteutettiin kyselylomakkeilla. Yhteensi tehtiin neljd eri kyselylomaket-
ta; suomen- ja ruotsinkieliset kyselyt lasten vanhemmille sekd pdivakodin henki-
l6kunnalle. Lomakkeet vietiin kirjekuorineen paikan péille paivékoteihin ja vas-
tausaikaa annettiin viikko. Ajateltiin, ettd mikéli vastausaika venyy liian pitkéksi,
lomakkeet menevét helposti hukkaan tai unohtuvat kokonaan. Silld vilin kun vas-
tauksia odoteltiin, kéytiin toimintaa havainnoimassa Paakarin péivikodissa, jonne

ei laitettu kyselyjd vanhemmille.

Maiérdajan umpeuduttua kyselyt haettiin pidivdkodeista. Kaksi pdivdd myohemmin
kahdet vanhemmat palauttivat vield kyselylomakkeet. Kyselylomakkeen annettiin
22:1le tyontekijélle, joista sen palautti 18. Néin ollen vastausprosentti oli 81,8 %.
Vanhemmille laitettiin kyselyjd 39, joista palautui 24 eli 61,5 %. Vastausprosentti
saattaa todellisuudessa olla hiukan korkeampi, mikili jossain ryhmadssé oli vield
enemmain sisaruksia, mikd siis vdhentdéd lasten vanhempien lukuméérds. Bjork-
dungenista lomakkeen palauttivat kaikki vanhemmat, kun taas Kappelinméen pai-

vikodissa vanhempien vastausprosentti oli vain 33,3%. Heiddn vastauksiaan ei
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ndin ollen voi yleistdd samalla tavalla kuin muiden, eivitké siis Kappelinméen tu-
lokset ole yhtd luotettavia kuin muiden pidivdkotien. Kiireisen aikataulun takia

vastauksia ei ikdvé kylld ollut mahdollisuutta ruveta karhuamaan.

Kyselylomakkeissa suurin osa oli monivalintakysymyksid. Jonkin verran oli myos
avoimia kysymyksid, joihin tyontekijédt vastasivat hyvin, mutta osa vanhemmista
ei ollenkaan. Avoimien kysymysten hyva puoli on se, etti niistd saa laajempaa tie-
toa. Rasti ruutuun -periaate on kuitenkin nopea ja helppo vastaustapa ja ajateltiin,
ettd niin vastauksia saataisiin paremmin etenkin vanhemmilta. Lomakkeet késitel-
tiin jakamalla vanhempien vastaukset kolmeen ja tyontekijoiden vastaukset nel-

jdén osaan pdivakodin perusteella. Niin saatiin selville eri paivékotien véliset erot.

Paakarin péividkodissa oltiin havainnoimassa toimintaa kahtena pdivini, yhden
aamupdivin ja yhden iltapdivan verran. Toimintaan ei osallistuttu, vaan tapahtu-

mia seurailtiin sivusta ja tehtiin muistiinpanoja.
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8. TULOKSET

Tutkimustuloksia analysoidessa kyselyt jaettiin lasten vanhempien ja paivdkodin
tyontekijoiden mielipiteisiin. Liséksi vertailtiin jonkin verran vastauksia eri pdivé-
kotien perusteella, mikéli niiden vélill4 jossain kohden on huomattavia eroja. Van-
hempien ja tyontekijoiden lomakkeissa on jonkin verran samoja kysymyksid, jol-
loin ndhddén onko heiddn mielipiteilldén eroavaisuuksia samoista asioista. Myos
paivakodissa tekemid havaintoja selvitelldéin. Lopussa on yhteenveto tutkimuksen

tuloksista.
8.1 Vanhempien mielipiteet omahoitajuudesta

Tutkimukseen osallistuneet lasten vanhemmat olivat tyytyvéisid omahoitajuuteen.
Erityisen térkeind he pitivdt keskusteluja omahoitajan kanssa. Toisaalta heitd huo-

lestutti omahoitajan mahdolliset poissaolot tydsta.
8.1.1 Hoidon aloitus

Kaikki vanhemmat vastasivat, ettd heidét otettiin perheend erittdin hyvin vastaan
lapsen aloittaessa hoidon péivikodissa. Niinikddn kaikki vanhemmat olivat yhté
mieltd siitd, ettd heilld oli ollut mahdollisuus puhua hoidon aloittamiseen liittyvis-
td tunteista ja ajatuksista lapsensa omahoitajan kanssa. Se jéi selvittiméttd, miten
hyvin he olivat tilaisuuden kéyttineet, mutta ainakin sellaista oli siis tarjottu. Kol-
mannessa kysymyksessé tiedusteltiin, lievittikd omahoitajan lasndolo lapsen ero-
ahdistusta hoidon alkuvaiheessa. Gerby daghemisséd ja Pursimiehenkadun péiva-
kodissa suurin osa vanhemmista (75%) vastasi, ettd omahoitajan ldsnéolo lievitti
eroahdistusta hyvin paljon. Kappelinmden pidivdkodin vanhemmista suurin osa
(75%) oli sitd mieltd, ettd omahoitajan ldsnéolo lievitti eroahdistusta melko paljon.

Kukaan ei valinnut melko vdhén - tai ei yhtdédn -vaihtoehtoja.
8.1.2 Suhde omahoitajaan

Vanhemmat olivat sitd mieltd, ettd omahoitaja oli aidosti kiinnostunut heidén lap-
sensa asioista. Ainoastaan yksi vanhempi vastasi, ettei osaa sanoa. Vanhemmat

olivat myos sitd mieltd, ettd heiddn lapsensa otettiin yksilond huomioon pii-
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vakodissa. Jélleen vain yksi vanhempi vastasi, ettei osaa sanoa. On ylléttavaa, ettd
suurista lapsiryhmistd huolimatta vastaukset edellisiin kysymyksiin olivat néin po-
sitiivisia. Pdivdkodissa, jossa ei ole kdytdssd omahoitajuutta, olisi tuskin tullut sa-
manlaisia vastauksia. Tyontekijdn on mahdotonta keskittyd 4:n ”oman” lapsen si-
jaan kaikkien 12:n lapsen asioihin yhtd aikaa. Kappelinméden ja Pursimiehenkadun
paivakodeissa kaikki vanhemmat kokivat, ettd heiddn lapsellaan oli vahva tunnesi-
de hianen omahoitajaansa. Gerby daghemissé tdtd mieltd oli vahén yli puolet (54,5

%) vanhemmista ja loput eivit osanneet sanoa.

Kohdassa 8. kysyttiin, helpottiko omahoitajuus lasten vanhempien ja paivikodin
tyontekijoiden vilistd yhteistyotd. 54,2 % vanhemmista ajatteli omahoitajuuden
helpottavan yhteisty6td hyvin paljon ja loput arvelivat yhteistyon helpottuvan
melko paljon. Tyontekijoille on helpompaa keskittyd 12:n perheen sijaan vain
muutamaan ja vanhemmillekin on helpompi asioida ja kommunikoida ldhinna
omahoitajan kanssa. Pursimiehenkadulla kaikki vanhemmat kokivat pystyvinsi
puhumaan omahoitajan kanssa vaikeistakin asioista. Gerby daghemissd 63,6 %
vastasi samoin, Kappelinmielld 50 %. Loput eivdt osanneet sanoa. Osa vanhem-
mista ei luultavasti osannut vastata kysymykseen siitd syysté, ettd heilld ei ehkd
ollut ollut tarvetta tai halua puhua vaikeista asioista. Toisaalta vaikeista asioista
puhuminen saattaa osittain olla kytkoksissd vanhemman luonteeseen ja ajatus-
maailmaan, eikd vélttdméttd kerro ainoastaan vanhemman ja omahoitajan vilisen

suhteen laadusta.

Suurin osa vanhemmista (83,3%) oli sitd mieltd, etteivdt omahoitajan poissaolot
tai erilaiset tyovuorot olleet aiheuttaneet ongelmia. Kolmessa vastauksessa asiaa
ei osattu kommentoida ja vain yhdessé vastauksessa ongelmia oli ilmaantunut. Y1-
latyin my®ds siitd, ettd 100% :lla vanhemmista oli ollut tarpeeksi aikaa keskustella
lapsensa omahoitajan kanssa. Ehkéd vanhemmat eivit siis koe suurempaa tarvetta
keskustella sen enempéd. Gerby daghemissd 90,9 % vanhemmista oli erittiin tyy-
tyviisid omahoitajuuteen lapsensa pdiviakodissa. Pursimiehenkadulla erittdin tyy-
tyvéisid oli 88,8 % ja Kappelinméelld 75 %. Kaiken kaikkiaan 87,5 % vanhem-
mista oli erittdin tyytyviisid omahoitajuuteen ja loput eli 12,5 % oli melko tyyty-

vaisia.



Taulukko 1.

Lasten vanhemmat ovat erittdin tyytyviisid omahoitajuuteen.
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8.1.3 Avoimet kysymykset

Missdin paivikodissa vanhempien tietoon ei ollut tullut tilannetta, jossa omahoi-
tajaa oltaisiin haluttu vaihtaa, joten he eivdt osanneet kommentoida asiaa sen

enempdd. Tosin osaa tuntui kiinnostavan, olisiko omahoitajan vaihto ollut mah-
dollista.

Toisessa avoimessa kysymyksessd kysyttiin, miten lapsen omahoitaja oli tukenut
vanhempia heidédn kasvatustehtdvassiin. Kaikista piivdkodeista tuli hyvin saman-
tyylisid vastauksia. Omahoitaja oli tukenut vanhempia keskustelemalla avoimesti
erilaisista lapseen liittyvistd asioista, my0s vaikeista tilanteista, sekd vaihtamalla
kuulumisia ja kertomalla lapsen péivdstd tuomis- ja hakutilanteissa. Luultavasti

vanhemmat arvostavat kovasti rehellisyyttd, vaikka negatiivista palautetta voikin
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silld hetkelld olla vaikea ottaa vastaan. Kuitenkin pelkka positiivinen palaute on
valheellista, eikd vanhemmalle silloin anneta tilaisuutta auttaa lastaan hankalissa

asioissa.

Vanhemmat kuulivat mielelldén, miten lapsi kayttiytyi pdivikodissa, jolloin van-
hempien ymmarrys lasta kohtaan kasvoi ja ndkdkulmia oli helpompi vaihtaa puo-
lin ja toisin. Vanhemmat arvostivat myos tyontekijoiden tarvittaessa annettuja
neuvoja ja vinkkejd sekd lapsen johdonmukaista kohtelua. Suurin osa vanhemmis-
ta tuntui kovasti luottavan henkilokunnan kokemukseen, mutta osa tuntui

luottavan enemméin omaan kasvatustyyliinsa.

Vanhemmat kokivat saavansa tukea mydos siitd, ettd heitd kuunneltiin ja ettd pdi-
vikodissa ja kotona vallitsi mahdollisimman pitkdlle samat sdannot. Talloin lap-
sen ei tarvinnut jatkuvasti hakea rajojaan pdiviakodissa ja kotona. Tyontekijdt oli-
vat my0s tukeneet vanhempia kannustamalla lasta omatoimisuuteen, kuten potalla
kidymiseen sekd sydmisen ja pukemisen opetteluun. Gerby daghemin yhdet van-
hemmat olivat sitd mieltd, etteivit olleet saaneet tukea kasvatustehtidvasséddn ja yh-

det vanhemmat eivét olleet sitd mielestdan tarvinneet.

Kappelinméeltd kukaan vanhempi ei vastannut kysymykseen siitd, mitd epdkohtia
omahoitajuudessa mahdollisesti piilee. Muita vanhempia huolestutti omahoitajan
mahdolliset pitkdt poissaolot. Vanhemmat miettivét sitd, ettd lapsi saattaisi tulla
liian riippuvaiseksi omahoitajastaan, jolloin muut tyontekijit eiviat endd kelpaisi
hinelle. Tdma on jiarkeenkdypdd, mutta kuitenkin hiukan ristiriidassa sen asian
kanssa, ettd monivalintakysymyksesséd kenenkddn vanhemman mielestd omahoita-
jan poissaolo ei ollut aiheuttanut ongelmia. Tai ehkd vanhemmat ja lapset olivat
olleet niin onnekkaita, etteivit tyontekijdt olleet juurikaan sairastelleet tai lomail-
leet pidempéén. Jotkut vanhemmat sanoivat lapsensa olleen omahoitajasta musta-
sukkaisia uusien lapsien aloittaessa hoidon. Tdmé on toki luonnollista lapsen kéy-
tokselle ja sitd varmasti tapahtuu sellaisissakin ryhmissé, joissa ei toteuteta oma-

hoitajuutta.

Osaa vanhemmista huolestutti myds se, ettd he eivit tulisi toimeen omahoitajan

kanssa tai ettd lapsi ei hyviksyisi omahoitajaansa. Niin heille ei kuitenkaan aiem-
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pien vastausten perusteella ollut ilmeisesti kdynyt. Joku my0s mietti miten oma-
hoitajan vaihdos onnistuisi; Jos yhdet vanhemmat vaihtaisivat omahoitajaa, ha-

luaisivatko muut vaihtaa perdssi?

Myoéskéddn omahoitajuutta koskeviin toiveisiin tai kehitystarpeisiin ei vastattu
Kappelinméelld. Pursimiehenkadulla ja Gerby daghemissid vanhemmat vaikuttivat
hyvin tyytyvéisiltd omahoitajuuteen nykyisellddn. Joku toivoi, ettd lapsiryhmat
olisivat pienempid. Myds omahoitajuuden jatkumista esikouluun saakka toivottiin,
sekd sitd, ettd lapsi saisi jatkaa saman omahoitajan kanssa isompien ryhmaéén siir-

ryttaessa.
8.2 Piivikodin tyontekijoiden mielipiteet

Paivikodin tyontekijét olivat tyytyvéisid omahoitajuuteen ja heiddn mielestdin se

soveltui hyvin tydmenetelméksi.
8.2.1 Onko omahoitajuus hyvi tyomenetelméi?

Tyontekijét olivat saaneet tietoa omahoitajuudesta esimieheltién, tyokavereiltaan
sekd alan lehdistd ja kirjoista. Osalle omahoitajuus oli tuttua opiskeluajoilta tai
edelliseltd tyopaikalta. Suuri osa tyOntekijoistd oli kdynyt Vaasan kaupungin jar-
jestamin Lapsen silmin -koulutuksen. Kappelinméelld oli kdynyt psykologi kou-

luttamassa henkilokuntaa omahoitajuuteen.

Suurimman osan mielestd (77,8 %) omahoitajuuteen oppiminen oli melko help-
poa. Kolmen tyontekijdn mielestéd se oli erittdin helppoa ja yksi tyontekija ei vas-
tannut kysymykseen. Kenenkddn mielestd omahoitajuuteen oppiminen ei ollut
melko vaikeaa tai hyvin vaikeaa. Aivan jokaisella tyontekijalld ei valttdmattd ol-
lutkaan kokemusta muunlaisesta tyOtavasta, jos he olivat aloittaneet tyoskentelyn
pdivakodissa vasta vihdn aikaa sitten. Vastauksiin vaikutti varmasti muun muassa
myos se, missd madrin kussakin ryhméssd omahoitajuutta toteutettiin ja miten pit-

kédn henkild oli tottunut tydskentelemién toisin, sekd henkilokohtaiset intressit.

72,2 % tyontekijoistd oli sitd mieltd, ettd roolijaot ja tiedonvélitys toimivat melko

hyvin heidin tydyhteisdssddn. Neljan tyontekijan mielestd ne toimivat erittdin hy-
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vin ja yhden mielestd melko huonosti. Kysymys esitettiin mielenkiinnosta muun
muassa sithen, aiheuttaako omahoitajat ja heiddn “omat” lapsensa ongelmallista
tai liiallista jakautumista omiin ryhmiinsé tai aiheutuuko tdstd informaatiokatkok-

sia niin, etteivat muut tyontekijét tiedd toisen omahoitajan lapsista heille tarpeelli-
sia asioita.

Pursimiehenkadulla ja Gerby daghemissa kaikki tyontekijat sanoivat omahoitajuu-
den soveltuvan tydmenetelmiksi todella hyvin. Kaiken kaikkiaan 55,6 % oli sa-
maa mieltd. Kappelinméelld 80 % ja Paakarin pdivéikodissa 33,3 % sanoi omahoi-
tajuuden soveltuvan tydomenetelméksi melko hyvin. Paakarissa omahoitajuus on
télld hetkelld vield uusi opeteltava asia, eikd se ole heilld kaytossé vield yhtd laa-

jasti kuin muissa tutkimukseen osallistuneissa pdivikodeissa, joten tdmé luulta-

vasti vaikutti osaltaan heiddn vastauksiinsa.

Taulukko 2.

Tyontekijoiden mielestd omahoitajuus soveltuu tydmenetelméksi todella hyvin.
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55,6 % henkilokunnasta sanoi hankkineensa paljon tietoa lapsen kiintymyssuhtei-
den muodostumisesta ja merkityksestd. 44,4 % oli saanut tietoa jonkin verran. Ky-
symys ei ollut avoin, joten jdi hdmérédn peittoon millaista tietoa tyontekijoilld lop-
pujen lopuksi oli. Oliko se vain tydssd ndhtyé ja kuultua tai mahdollisesti omien
lasten kautta saatua kokemusta vai tarkempaa teoriatietoa kirjoista? Pienten lasten
hoito ja erityisesti omahoitajuus perustuu suurelta osin lapsen kiintymyssuhteiden
kannatteluun, joten on hiukan huolestuttavaa, ettd noinkin suuri osa henkilokun-
nasta oli hankkinut tietoa asiasta vain jonkin verran. Ehké nyt kysymys muokattai-
siin toisin. Saatettaisiin esimerkiksi kysyd, miten moni oli kuullut John Bowlbyn

kiintymyssuhdeteoriasta.

Suurin osa vastaajista sanoi heididn ryhméissddn tyoskentelevdn padsdintdisesti
sensitiivisid ja vilittdvid aikuisia, jotka olivat aidosti kiinnostuneita lasten asioista.
Kuitenkin saatiin kaksi vastausta, joiden mukaan tydyhteisdssi oli aikuinen, jonka
oli vaikea kohdata lasta aidosti. Naméi vastaukset tulivat Paakarista ja Kappelin-
mdeltd, eli niistd pdivikodeista, joista henkilokunnan vastauksia tuli lukumaéralli-
sesti eniten. Voi siis olettaa, ettd suurempaan joukkoon téllaisia tyontekijoitd mah-
tuu enemménkin. He saattavat olla vaérdlld alalla tai lilan puutuneita tyohonsa.
Tallaiseen 1lmidon tulisi jokaisen alalla tyOskentelevén kiinnittdd huomiota ja

puuttua.

Kysymyksesséd 7 haluttiin lyhyesti selvittdd, miten eri pdivikodeissa toimittiin uu-
den lapsen aloittaessa hoidon. Paakarissa perhe tuli ensin tutustumaan piivékotiin,
minkd jidlkeen omahoitaja teki kotikdynnin vanhempien suostumuksella.
Kotikdyntejé tehtiin toistaiseksi kuitenkin vain Pikkupullissa, ei sisarusryhmassé
Pipareissa. Kotikdynnin jdlkeen alkoi mieluiten kaksikin viikkoa kestdva tutustu-
misjakso, jolloin vanhemmat totuttivat hiljalleen lasta péivdhoitoon. Kappelin-
méielld kdytdnnot vaihtelivat henkilokunnan vastausten mukaan. Tdhén lienee syy-
nd tyontekijoiden vastaukset eri ikdisten lasten ryhmistd. Jossain ryhméissé koti-
kdynti tehtiin heti omahoitajan yhteydenoton jdlkeen, toisessa ryhmaéssd
vanhemmat tulivat ennen kotikdyntid vierailulle pédivikotiin. Pursimiehenkadulla
tehtiin kotikdynti ennen pdivékotiin tuloa ja Gerby daghemissd omahoitajan

yhteydenoton jilkeen vanhemmat tulivat paivékotiin ilman lasta, minkd jilkeen
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oli kotikdynti ja sitten tutustumisjakso.

Osan mielestd perhe oli hyvéd kohdata ensin neutraalilla maaperilla péivédkodissa,
minki jilkeen omahoitajan oli perheeseen jo hiukan tutustuttuaan helpompi men-
néd heiddn kotiinsa ja vanhempien helpompi ottaa hoitaja vastaan. Suurin osa oli
kuitenkin sitd mielté, etti lapsen oli parempi kohdata uusi aikuinen omassa kodis-
saan, jolloin pidivékotiin tultuaan hénelld oli sielld jo yksi tuttu thminen. Van-
hempien tulo paivékotiin ensimmadisen kerran ilman lasta perustui 1dhinni sithen,
ettd he voivat myohemmin esitelld lapselle paikkoja tyontekijén sijaan. Henkilo-
kunta painotti myo0s sitd, ettei lasten koteihin menty vasten vanhempien tahtoa ja

tutustumisessa edettiin niin kuin kullekin perheelle oli hyviksi.
8.2.2 Omahoitajuus ja lapsi

Paivikodin tyontekijét olivat sitd mieltd, ettd omahoitajan 1dsndolo lievitti lapsen
eroahdistusta hyvin paljon (55,6 %) tai melko paljon (33,3%). Ainoastaan yksi
tyontekija vastasi eroahdistuksen lievenneen melko vdhin ja yhdellé ei ollut pal-
joa kokemusta, joten hin ei osannut vastata. Tulos ei paljon poikkea vanhempien
vastauksista. Kuten aiemmin todettiin, hekin olivat sitd mieltd, ettd omahoitajan
lasndolo lievitti eroahdistusta hyvin paljon tai melko paljon. Asia on toki tapaus-
kohtainen; jollekin lapselle kelpaa vain yksi aikuinen ja toinen lapsi hyvéksyy

kaikki aikuiset.

66,7 % henkilokunnasta katsoi, ettd lapsen ja omahoitajan vélilld oli vahva tunne-
side. Vastaava luku vanhempien vastauksissa oli ldhes 80 %. Tyontekijoistd kah-
den mielestd lapsen ja omahoitajan vililld ei ollut vahvaa tunnesidettd, kaksi ei
osannut sanoa ja kaksi kertoi yli vastausvaihtoehtojen, ettd osalla oli ja osalla ei.
Saattaa olla, ettd vanhemmat ajattelevat asiaa enemmin lapsen ndkdkulmasta. Pie-
nelle lapselle ja hdnen perheelleen omahoitaja voi olla hyvinkin térked. Osa pdiva-
kodin henkilokunnasta katsoo asiaa ehkd enemminkin ammatillisesta nékokul-
masta, eivitkd he koe sitovansa lapsiin syvdd tunnesidettd, vaikka heistd hyvii
huolta pitdvétkin. Ja tietysti asia on niin, ettd osalla lapsista ja aikuisista on vahva
tunneside keskenddn ja osalla ei. Tdhdn vaikuttaa varmasti suurelta osin myos

kunkin oma persoonallisuus. Toisaalta joidenkin kanssa kemiat vain kohtaavat pa-
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remmin kuin toisten.

66,7 % tyontekijoistd ei kokenut, ettd omahoitajan poissaolot tai erilaiset tyovuo-
rot aiheuttivat lapsille ongelmia. 27,8 % puolestaan kertoi sen aiheuttaneen ongel-
mia. Vastaavat luvut vanhempien vastauksissa olivat 83,3 % ja 4,2 %. Viliin jaa-
vit vastaukset olivat ¢) en osaa sanoa. Lienevétko hiukan erilaiset vastaukset seu-
rausta siité, ettd tyontekijit ovat koko ajan paikalla seuraamassa lapsia ja erilaisia
tilanteita paivikodissa. Vanhemmat eivit voi tietdd kaikkia pdivéan tapahtumia tuo-
mis- ja hakutilanteiden perusteella. Taméhén tarkoittaisi kuitenkin sité, ettei hen-

kilokunta ole informoinut vanhempia riittavésti.

Yhdessé avoimessa kysymyksessé kysyttiin, tukiko omahoitaja lapsen ja vanhem-
man vilistd suhdetta ja miten. Joku arveli, ettd kun lapsi sai hoidossa kiintyd yh-
teen aikuiseen, se tuki myds lapsen ja vanhemman vilistd suhdetta. Esiin nousivat
useasti pdivittdiset keskustelut vanhempien kanssa ja jokavuotiset tai puoli-
vuosittain kdydyt varhaiskasvatuskeskustelut. Henkilokunnan sanottiin olevan
perheitd varten; heiddn omaavansa tieto ja taito annettiin vanhempien kayttoon.
Tyontekijat opastivat ja kannustivat mielellddn, unohtamatta kuitenkaan kasva-

tusasioiden pohtimista myos yhdessd vanhempien kanssa.

Monet kokivat, ettd kun “oman” lapsen perheen oli oppinut tuntemaan paremmin
ja oli kdynyt heidén kotonaan, oli vanhempien kanssa helpompi jutella vaikeista-
kin asioista. Nakokulma lapsen ja perheen asioista laajenee ja néin tyontekijéit ko-
kevat varmasti vanhemmat ldheisemmiksi ja toisinpdin. Tiiviin yhteistyon ansiosta
luottamuskin kasvaa. Erityisesti Kappelinméelld korostettiin sitd, ettd omahoitaja
otti puheeksi mahdolliset huolenaiheet vanhempien kanssa. Gerby daghem oli
ainut paivakoti, jossa mainittiin valokuvien tarkeydestd. He sdilyttivit paiviakodis-
sa esimerkiksi lasten vanhempien, sisarusten tai lemmikkieldinten valokuvia ja
katselivat niitd paivittdin yhdessé lasten kanssa. Myds juttelemalla lapselle kodis-
ta, didistd ja iséstd he auttoivat lasta kannattelemaan muistikuvaa perheestién hoi-

topdivin ajan.



36

8.2.3 Omahoitajuus ja lapsen vanhemmat

Kuten lasten vanhemmiltakin, kysttiin my0s pdivikodin tyontekijoiltd helpottiko
omahoitajuus heiddn mielestdén vanhempien ja henkilokunnan vilistd yhteistyGta.
Tyontekijoistd puolet oli sitd mieltd, ettd se helpotti yhteisty6td melko paljon ja
hiukan vajaa puolet sanoi yhteistyon helpottuvan erittdin paljon. Yhden tyonteki-
jin mielestd omahoitajuus ei helpottanut yhteistyotd lainkaan. Lasten vanhemmat
olivat siis asian suhteen hieman positiivisempia. Heistdhén yli puolet oli sitd miel-
td, ettd omahoitajuus helpotti yhteistyotd erittdin paljon ja kaikki loput valitsivat

vastausvaihtoehdon b) melko paljon.

Tyontekijit tukivat vanhempia heidédn kasvatustehtivissdén keskustelemalla ja
kuuntelemalla, sekd neuvoja antamalla. Joku kertoi antavansa vililld kasvatusta
késittelevid artikkeleita vanhemmille. Suurin osa tyontekijoistd (72,2 %) oli sitd
mieltd, ettd vanhemmat tukivat myds lapsen suhdetta omahoitajaansa. 22,2 % ei
osannut sanoa ja yhden tyontekijdn mielestd vanhemmat eivit olleet tukeneet lap-
sen ja omahoitajan suhdetta. Ehképa asian tarkeydesté voisi kertoa enemmaén van-
hemmille. Toisaalta vanhemman ja omahoitajan véliset paivittdiset juttutuokiot
tuomis- ja hakutilanteissa ovat jo sindllddn lapselle hyvd merkki siitd, ettd aikuiset

hyvéksyvit toisensa.

Pdivikodin henkilokunta koki, ettd vanhemmat olivat tyytyvéisid omahoitajuu-
teen. 72,2 % ajatteli vanhempien olevan erittdin tyytyvaisid ja 27,8 % ajatteli hei-
din olevan melko tyytyvéisid. Ehkd tyontekijét eivét olleet saaneet vanhemmilta
tarpeeksi positiivista palautetta tai sitten he vdhan aliarvioivat itsedén, silla todelli-

suudessahan noin 88 % vanhemmista sanoi olevansa erittéin tyytyvéisia.

Oli yllattavaa, ettd vanhemmat vastasivat heillé kaikilla olleen tarpeeksi aikaa kes-
kustella asioista omahoitajan kanssa. Kuitenkin my0s tyontekijoistd suurin osa,
83,3 % sanoi, ettd aikaa oli ollut tarpeeksi. Vain 16,7 % sanoi, ettei aikaa keskus-
teluun ollut riittdvasti. Korviin sattuu usein puheita siitd, kuinka vanhempien
kanssa ei pdivdkodissa olevan kiireen takia ole tarpeeksi aikaa ja mahdollisuuksia
puhua asioista. Luultavasti juuri omahoitajuus helpottaa asiaa, kun tyontekijd voi

keskittyd pidasiassa keskustelemaan “omien” lastensa vanhempien kanssa.



37

77,8 % tyontekijoistd sanoi, etteivit vanhemmat odottaneet litkaa omahoitajalta.
Tama toivottavasti yllapitdd henkilokunnan motivaatiota, eivitkd he koe tyotddn
sen suhteen liian kuormittavaksi. Noin 11 % valitsi vaihtoehdon c¢) en osaa sanoa
ja saman verran vastasi, ettd vanhemmat odottivat liikaa omahoitajalta. Toinen
ndistd vastauksista tuli ryhmaéstd, jossa omahoitajuutta toteutettiin vasta pienissa
médrin ja ehkd tyontekijd sen tdhden koki vanhempien vaatimukset liian suuriksi.
Toisaalta taas ryhmissd, jossa omahoitajuutta toteutetaan enemmaén, saattavat van-
hempien vaatimukset jatkuvasti kasvaa. Joka tapauksessa toiset vanhemmat ovat

vaativampia ja toiset ovat vihempdin tyytyvéisid.

18:sta tyontekijistd neljd tunsi tapauksen, jossa omahoitajaa oltiin haluttu vaihtaa
ja ndin oli myds menetelty. Tdhdn lienee syyna se, etteivdt vanhemmat ja omahoi-
taja olleet syysti tai toisesta tulleet hyvin toimeen keskendén. Yhdessé tapaukses-
sa kerrottiin lapsen halunneen itse vaihtaa omahoitajaansa. Avoimessa kysymyk-
sessd omahoitajuuden haasteista tyontekijdt kertoivat, ettd lapselle tulisi kelvata
muutkin aikuiset kuin omahoitaja. Muutoin ongelmia ilmenisi, erityisesti jos oma-
hoitaja joutuisi jadmaién pitkélle sairauslomalle. Toisaalta oltiin myds sitd mieltd,

ettd lapsi saattaisi vieraantua omahoitajastaan, mikali timé olisi pitkéédn poissa.

Joku kertoi vanhempien virheellisesti olettaneen, ettd omahoitajan pitéisi olla aina
paikalla, kun lasta tuotiin ja haettiin hoidosta. Todellisuudessahan kullakin tyonte-
kijalld on omat tyovuoronsa, eikd kukaan ole tdissd aamusta iltaan. Jos yksi tyon-
tekijd on aamulla aikaisin vastaanottamassa lasta, ei hdn todenndkdisesti ole toissd

endd myohemmin iltapdivalld kun lasta haetaan.

Jotkut tyontekijat valittelivat sitd, ettd esimerkiksi varhaiskasvatuskeskusteluille
oli vililld hankala jérjestad aikaa ja tilaisuutta. Keskustelun ajan lapsiryhmissé on
tietenkin aina yksi tyontekijd vihemmaén ja osa koki huonoa omaatuntoa ryhmésta
poissa ollessaan. Ongelmaksi koitui joidenkin tyontekijoiden mielestd myds se,
ettd omahoitaja keskittyi liiaksi vain “omiin” lapsiinsa, eikd osannut ottaa vastuuta
koko ryhmén toiminnasta. 2-5-vuotiaiden lasten sisarusryhmastd tuli vastaus, ettd
“omille” lapsille oli joskus vaikeaa keksid toimintaa pienryhméssé, koska he oli-
vat niin eri ikdisid. Asia, joka on mielekéds 2-vuotiaalle, ei vélttimaéttd ole sitd 5-

vuotiaalle. Jos tehdddn 5-vuotiaan kehitystasolle sopivia asioita, 2-vuotiaat eivét
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pysy perassa.

Kahdessa vastauksessa sanottiin, ettei toiminnasta tulisi mitddn ilman hyvaa tiimi-
tyOskentelyd ja asioissa joustamista. Omahoitajan tyon sanottiin olevan vélilld it-
sendistd, kun oman pienryhmin kanssa ldahdettiin esimerkiksi retkelle. Toisaalta

kaikista lapsista tulisi tyontekijoiden mukaan osata huolehtia.

Erddssia vastauslomakkeessa otettiin mielestdni hienosti esille ndkokulma siité,
kuinka tyontekijdn on opittava eldmiin ammattimaisesti ldheisessd suhteessa per-
heeseen. ”Lastenhoitajien ja lastentarhanopettajan on kestettdvé lapsen riippuvuus
hoitajaansa.” Ja toisaalta omahoitajan tulee osata ohjata lasta my6s muiden hoi-

dettavaksi”.

Lopuksi tyontekijoiltd kysyttiin, mitd muuta he vield toivoisivat omahoitajuudelta
tai miten sitd voisi heiddn mielestidin kehittdé. Esiin selkeimmin nousivat henkilo-
kunnan lisdys ja lapsiryhmien koon pienentdminen. Erityisesti pienten lasten ryh-
miin kaivattiin tyontekijia, joka huolehtisi kdytdnnon asioista, kuten sdnkyjen pe-
taamisesta ja pOytien pyyhkimisestd. Néin kasvatushenkilostolld olisi mahdolli-
suus keskittyd paremmin lapsiin. Esille nousi my6s ajatus siité, ettei henkilokunta
“tuijottaisi” litaksi pelkkdd ohjeistusta, vaan kéyttdisi maalaisjarkeddn ja toimisi

siten kuin kulloinkin olisi parhaaksi.

Muutamassa vastauksessa toivottiin parempia mahdollisuuksia toteuttaa pienryh-
mitoimintaa jarjestdmélld tilat sithen sopiviksi. Kotikdynteihin toivottiin myds
enemmaén resursseja eli ilmeisesti henkilokuntaa. Joidenkin mielestd vanhemmille
tulisi paremmin tdsmentdd omahoitajuuden idea ja kiytdntd silloin, kun lapsi
aloittaa hoidon. Paakarin paivikodissa, missd omahoitajuutta oltiin vasta aloiteltu,
toivottiin kotikdyntejd my6s vihdn isommille lapsille sekd enemmin pienryhmai-

toimintaa. Asiahan on kuitenkin henkilokunnan sovittavissa.
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8.3 Havainnointia Paakarin piivakodissa

Havaintoja ja muistiinpanoja tehtiin kahtena eri paivind Paakarin pdiviakodissa.
Yksi aamupdivd ja yksi iltapdivd vietettiin sisarusryhméssd Pipareissa. Ryhma
koostui 16:sta noin 2-5-vuotiaasta lapsesta, kahdesta lastentarhanopettajasta ja yh-
desti lastenhoitajasta. Pipareissa omahoitajuus ei ollut vieras késite, mutta he to-
teuttivat sitd vasta pienissd miédrin. Tadmén takia kyselykaavakkeita ei annettu ryh-
min lasten vanhemmille, vaan ainoastaan tyontekijdille. Oli kiinnostavaa léhted
tarkkailemaan ryhméé, jossa omahoitajuutta oltiin vasta aloittelemassa. Tarkoituk-
sena oli selvittdd ryhmidn kohtaamia erilaisia haasteita. Ryhmén tyontekijoillakaan
ei ollut vield omahoitajuuden suhteen yhteisti linjaa, vaan jokainen tuntui hiukan

haeskelevan omia ajatuksiaan ja mielipiteitddn asiasta.

Aamulla, kun suurin osa lapsista tuli hoitoon, ryhmissd oli yksi tyontekija vas-
taanottamassa heitd. Syksy oli jo aika pitkélld ja uudetkin lapset tottuneet hoitoon,
joten pahimmista aamuitkuista oltiin jo péddsty yli, eikd omahoitajia kaipailtu. Aa-
mupalalla lapset istuivat omissa pdydissddn jaoteltuina pienryhmiin
omahoitajansa mukaan. Poydistd ei kuitenkaan millddn kerralla 1dhdetty yhdessi
omahoitajan kanssa, vaan tyontekijét olivat sopineet kuka ldhtee ensin valmiiden
lasten kanssa osastolle, kuka auttaa kdsienpesussa ja niin edelleen. Asiaan ei saatu

selkedi vastausta. He sanoivat sen olevan niin ”jotenkin helpompaa”.

Aamupéivilld ei juurikaan toimittu omissa pienryhmissd. Henkilokunta sanoi, et-
teivit halunneet rikkoa lasten leikkejd kédskemdlld heitd pienryhmiinsd. Etenkin
Pipareissa, jossa saman omahoitajankin lapset olivat kovin eri-ikdisid, parhaat
leikkikaverit eivit vélttdmattd olleet oman pienryhmén sisélld. Suuren ikdhaitarin
vuoksi omahoitajalle voi olla haasteellista keksid mielekéstd toimintaa pienryh-
milleen. Pipareissa esimerkiksi jumppatuokiolla lapset jaettiin kahteen ryhméén

14n mukaan.

Ennen ulkoilua lapset 1dhtivét vessaan ja pukemaan véhitellen, eivit kaikki yhta
aikaa. Pienryhmissd ei kuitenkaan puettu. Erds tyontekijd sanoi hinelld olevan
kaksi niin haasteellista lasta, ettei hin mielellddn jaanyt yksin heididn kanssaan pu-

kemaan. Ulkoa ei myoskéddn tultu sisdén omahoitajan kanssa, vaan henkilokunnal-
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la oli selked jarjestys siitd, kuka tulee sisélle ensin ja kuka viimeisend. He peruste-
livat tétd sillé, ettd jokainen tyOntekijd tietdd tarkalleen missd hdnen on milloinkin
oltava, ja siirtymétilanteet sujuvat ndin jouhevasti. Lasten leikkeji ei tarvitse tar-
peettomasti hajottaa kesken kaiken, eikd henkilokunnan tarvitse joka kerta ihme-

telld, kuka ldhtee sisdlle ja milloin.

Ennen lounasta lapset katselivat kirjoja ja lukivat ruokalorun ryhmissid omahoita-
jansa kanssa. Ruokailun jilkeen, ennen péivdunia, he myds riisuutuivat kutakuin-
kin omissa pienryhmissddn. Ndin tilannetta saatiin rauhoitettua kun kaikki eivit
olleet samassa paikassa, eivitkd lapset lihteneet niin helposti juoksentelemaan.
Omahoitaja ei kuitenkaan saatellut lapsia nukkumaan, vaan tietty aikuinen auttoi
lapsia vessassa ja toinen oli ottamassa heitd vastaan lepohuoneessa. Yksi jdi mui-
hin tiloihin lapsen kanssa, joka ei koskaan voinut nukkua lepohuoneessa mete-

16innin ja héirikdinnin vuoksi.

Iltapdivélld lapset herdilivit ja pukivat omaan tahtiinsa. Kun oltiin paisty vélipa-
lalle, aamuvuorolainen l&hti kotiin. Iltapdivalld, kun suurin osa lapsista haettiin,

ryhmadssa oli tyontekijoistd endd viimeisessd vuorossa oleva jaljella.

Ryhmén tyontekijit tuntuivat olevan sitd mieltd, ettd omahoitajuus oli hyvi asia ja
ainakin osa olisi halunnut toteuttaa sitd suuremmassa maérin. He kuitenkin sanoi-
vat, ettd olivat tottuneet aina toimimaan kuten toimivat. Henkilokunta olisi ehka
kaivannut kdytdnnon vinkkejé ja neuvoja sellaisesta ryhmaésté, jossa omahoitajuut-
ta toteutetaan enemmén ja jossa se toimii. Selvittimattd jdi, miten eri
paividkodeissa toimitaan niissd tilanteissa, kun yhdelld omahoitajalla on muita

vaativampi tai erityislapsi.
8.4 Tutkimustulosten yhteenveto

Kaiken kaikkiaan sekd paivikodin henkilokunta ettd lasten vanhemmat olivat hy-
vin tyytyviisid omahoitajuuteen Vaasan piivikodeissa. Kaikki perheet oli otettu
hyvin vastaan péividkodissa lapsen aloittaessa hoidon ja vanhemmilla oli ollut
mahdollisuus puhua hoidon aloittamiseen liittyvistd tunteista ja ajatuksista. Tyon-

tekijoiden mielestd omahoitajuuteen oppiminen oli melko helppoa (77,8 %) ja
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suuremman osan mielestd (55,6 %) omahoitajuus soveltui tydmenetelmiksi todel-
la hyvin. Vain Kappelinméen péivikodissa oltiin 1dhinni sitd mieltd, ettd omahoi-
tajuus soveltui tydmenetelmiksi melko hyvin. Tydyhteison roolijaot ja tiedonvali-
tys sujuivat ldhinnd melko hyvin. 55,6 % tyontekijoistd oli hankkinut tietoa lapsen
kiintymyssuhteista paljon, mutta 44,4 % oli hankkinut tietoa vain jonkin verran.
Olisi suotavaa, ettd henkilokunta olisi kiinnostuneempi hankkimaan asiasta
enemmén tietoa. Téhdn voivat varmasti piivdkotien esimiehet halutessaan

vaikuttaa.

Kaytannot eri pdivikodeissa vaihtelivat hieman sen suhteen, kuka otti perheeseen
yhteyttd lapsen aloittaessa hoidon ja missd uusi perhe tavattiin. Pdivdkodeissa kui-
tenkin painotettiin sitd, ettei kotikdyntejd tehty vastoin vanhempien toivomusta.
Myoskéddn tyontekijoitd ei pakotettu kotikdynnille vastentahtoisesti. Esiin nousi

myos pitkén tutustumisjakson merkitys yhdessd vanhempien kanssa.

Seké tyontekijoistd ettd vanhemmista suurin osa oli sitd mielté, ettd omahoitajan
lasndolo lievitti hyvin paljon lapsen eroahdistusta. Vanhempien mielestd omahoi-
tajat olivat aidosti kiinnostuneita lasten asioista ja lapset otettiin yksiléind huo-
mioon pédivakodeissa. Vanhemmat myos kokivat, ettd lapsilla oli vahva tunneside
omabhoitajiinsa. Tyontekijat suhtautuvat lapsiin ilmeisesti enemman ammatillisesta
nidkokulmasta, silld heistd 33,3 % ei vastannut, ettd heilld olisi lapsiin vahva tun-

neside.

Vanhemmat saivat tukea kasvatustehtdviinsd keskustelujen ja neuvojen vilityk-
selld. My6s vanhempien kuunteleminen ja lapsen omatoimisuuteen kannustami-
nen nousivat esille. Vanhemmista suurin osa koki pystyvédnsid puhumaan omahoi-
tajan kanssa vaikeistakin asioista. Tyontekijat korostivat sitd, ettd kun “omat” lap-
set ja heiddn perheensd oppi tuntemaan paremmin, oli vanhempien kanssa hel-
pompi jutella my0s vaikeista asioista. Suurin osa tyontekijoistd vastasi omahoita-
juuden helpottavan vanhempien kanssa tehtdvdd yhteistyotd melko paljon. Van-
hemmat olivat enimmaékseen sitd mieltd, ettd omahoitajuus helpotti yhteistyotd hy-
vin paljon. Suurin osa pidivikodin henkilokunnasta koki myds vanhempien tuke-
van lapsen suhdetta omahoitajaansa. Kaikilla vanhemmilla oli mielestdédn ollut tar-

peeksi aikaa keskustella lapsensa omahoitajan kanssa, mutta tydntekijoistd noin
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28 % sanoi, ettei aikaa ollut tarpeeksi. 77,8 % tyOntekijoistd sanoi, etteivit van-

hemmat odottaneet litkkaa omahoitajalta.

Vanhemmista vain noin 4 % ja tyOntekijoistd noin 28 % sanoi omahoitajien
poissaolojen tai erilaisten tydvuorojen aiheuttaneen ongelmia. Asian suhteen on
saattanut kdyda informaatiokatkos vanhempien ja tyontekijoiden vililld tai ehka
he katsovat asiaa eri nakokulmasta. Saattaa olla, ettd tyontekijat laskevat mukaan
heille itselleen aiheutuneet ongelmat, vaikka lapsilla ei mitddn hitdd olisi ollut-

kaan esimerkiksi omahoitajan sairastumisen vuoksi.

Kahdesta péividkodista vastattiin, ettd tydoyhteisossd oli aikuinen, jonka oli vaikea
kohdata lasta aidosti. Nelja tyontekijdd oli kuullut tapauksesta, jossa omahoitajaa
oli vaihdettu vanhempien tai lapsen toivomuksesta. Vanhemmista kukaan ei tunte-
nut téllaista tapausta, mutta heitd kiinnosti tietdd, olisiko omahoitajan vaihto mah-
dollista. Vanhempien mielestd olisi ongelmallista, jos he eivit tulisi hyvin toimeen
lapsensa omahoitajan kanssa. Ongelmaksi heiddn mielestdén saattoi myds koitua
omahoitajan pitkdt poissaolot ja lapsen mustasukkaisuus hoitajasta sekd se, etté
lapselle ei kelpaisi kukaan muu aikuinen kuin omahoitaja. Tyontekijéiden mielestd
lapselle oli kelvattava muutkin aikuiset, eikd omahoitaja saisi liiaksi keskittyd vain
”omiin” lapsiinsa. Koko ryhmaésté tulisi jokaisen ottaa vastuuta, vaikka tyo saat-
taakin vililla olla itsendistd oman pienryhmén kanssa toimimista. Osa henkilokun-
nasta harmitteli kiirettd ja tyontekijoiden poissaoloja. He sanoivat tiimityoskente-
lyn ja joustamisen olevan vilttdmittomid ryhmin toiminnalle. Perheen kanssa oli
opittava eldméén ldheisessd suhteessa ja lapsen riippuvuus hoitajasta oli kestetti-
vd. Omabhoitajan tulisi kuitenkin osata ohjata lasta myds muiden aikuisten hoidet-
tavaksi. Toisaalta lapsen peldttiin vieraantuvan omahoitajasta, mikéli timéa olisi

paljon pois toista.

Vanhemmilta tuli ideoita, ettd omahoitajuus jatkuisi esikouluun saakka ja etté lap-
si saisi jatkaa saman omahoitajan kanssa isompien ryhméén siirryttdessd. Myos
ryhmien kokoa oltaisiin haluttu pienentdé. Niinikdén tyontekijét toivoivat pienem-
pid ryhmid ja lisdd henkilokuntaa. Etenkin varhaiskasvatuskeskusteluille ja koti-
kdaynneille oli vaikea jdrjestdd aikaa ja tilaisuutta. Tyontekijdt ehdottivat, ettd aina-

kin pienten lasten ryhmiddn olisi hyvd saada henkild huolehtimaan kéytdnnon
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asioista, kuten sdnkyjen petaamisesta ja poytien pyyhkimisestd. Néin kasvatushen-
kilostolle avautuisi mahdollisuus keskittyd vain lapsiin. Myos pédivikodin tiloja

toivottiin sellaisiksi, ettd pienryhmétoimintaa olisi helpompi toteuttaa.
8.5 Tutkimuksen luotettavuus ja kiyttokelpoisuus

Tutkimuksen luotettavuus on hyvd, silld kyselyiden vastausprosentit 81,8 % ja
61,5 % ovat melko korkeat lomakekyselyiksi. Ainoastaan Kappelinmien péiviko-
din vanhempien vastausprosentti oli alhainen, eivétkd heiddn tuloksensa néin ollen

ole erityisen luotettavia eri pdivakotien vertailussa.

Vastauslomakkeet oli tdytetty huolella ja avointen kysymysten vastaukset olivat
hyvid tiedon ldhteitd. Havainnointi pdividkodissa aukaisi ndkdkulmaa omahoita-
juuden haasteista. Tyon luotettavuutta lisda se, ettd muut aiheesta tehdyt tutkimuk-

set ovat antaneet hyvin samanlaisia tuloksia kuin nyt tehty tutkimus.

Opinndytetydstd on varmasti hyotyd erityisesti niissd pédivikodeissa, joihin sitd

pyydettiin luettavaksi.
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9. POHDINTA

Tutkimukselle asettamani tavoitteet toteutuivat mielestini hyvin. Tutkimuksesta
kédy ilmi omahoitajuuden hyvit ja huonot puolet, seki lasten vanhempien ja pdiva-
kodin tyontekijoiden tyytyvéisyys omahoitajuuteen. Jonkin verran sain myds eh-

dotuksia siitd, miten omahoitajuutta voitaisiin kehitt4a.

Opinndytetyoni tekemisen aloittaminen todellakin venéhti, mutta loppujen lopuksi
aloitettuani tein tyon pienessd ajassa valmiiksi. Kokopéivatyon ohessa opiskeluille
el tuntunut jddvin aikaa, joten oli oikea ratkaisu jddda toistd pois ja tehdd opinndy-
tetyd yksin kotona. Yksin tehdessd sain tehdd asiat omalla tavallani ja itselleni
parhaimpana ajankohtana. Huono puoli asiassa on se, ettd omia virheitddn on vai-
kea huomata, eikd yhden ihmisen nidkdkulma ole tietenkddn yhté laaja kuin kah-
den. Tutkimuksen edetessd mieleeni tuli vélilli asioita, joita olisi ollut hyva
tarkastella ldhemmin, mutta siihen aika ei endé riittanyt. Toisaalta opinnéytetyosta

olisi voinut silloin tulla liian laajakin.

Opinndytetyoni aihe on hyvin ajankohtainen. Omahoitajuus on nyt hurjasti lisdan-
tymassa kaikissa paivikodeissa, siitd jarjestetddn paljon koulutusta ja aiheesta kes-
kustellaan ja kirjoitetaan lehdissd. Kun sain idean opinnédytetyoni aiheeseen, se ei
vield ollut yhtd suurena yleisend puheenaiheena kuin nyt. Hiljattain tehdyt tutki-
mukset ovat antaneet samankaltaisia tuloksia kuin opinndytetyoni. Kokemukseni
tydeldmaistd ja lukemani kirjallisuus tuki myds tutkimuksessani esille nousseita

seikkoja.

Motivaatiotani  opinndytetyon tekemisen aikana piti ylld omakohtaiset
kokemukseni péivdkodissa tyOskentelystd sekd mielenkiintoni omahoitajuutta
kohtaan. Toivoisin, ettd omahoitajuutta toteutettaisiin enemmaén myods meidén péi-
vikodissa. Olin iloisesti yllattynyt, ettd sekd lasten vanhemmat ettd péivikodin
tyontekijdt suhtautuivat todella positiivisesti kyselyihin. Pdivikodeista jopa pyy-
dettiin opinndytetyotidni luettavaksi. Opinndytetyotd tehtdessd onkin todella tér-

kedd, ettd voi kokea tyOstdén olevan hyotyd muillekin.

Tyon tekemisestd on ehdottomasti ollut hyotyd minulle myos tydeldméaéni ajatel-
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len. Tietoni omahoitajuudesta ja kiintymyssuhteista on lisddntynyt paljon. Tehtya-
ni tutkimuksen, jossa otettiin huomioon sekd palvelun kéyttdjit ettd tyontekijat,
koen saaneeni vield enemmain valmiuksia pohtia asioita useammasta nikokulmas-
ta. Ammatillista kasvuani ajatellen olen saanut todeta, ettd yhteistyon kehittimi-
seen ja ylldpitdimiseen tarvitaan paljon aikaa, erilaisia tydmenetelmid ja voimava-

roja.
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LITE 1

Vaasan kasvatus- ja opetusvirasto

Vs. varhaiskasvatusjohtaja Lillemor Gammelgard
Vaasanpuistikko 16

65100 Vaasa

OPINNAYTETYOLUPAHAKEMUS

Olen vaasalainen sosionomi- (AMK)opiskelija ja valmistun Vaasan ammattikorkeakoulusta tini

talvena (2010). Haen teiltd lupaa opinndytetyoni tekemiseen.

Opinndytetyoni aiheena on omahoitajuus péivikodissa. Tutkimuksessani on tarkoitus kasitelld
omahoitajuutta, kiintymyssuhteita ja kasvatuskumppanuutta. Tavoitteenani on tutkia
omahoitajuuden hyvid ja huonoja puolia sekd pédivdkodin tyontekijoiden ja lasten vanhempien
tyytyvdisyyttd omahoitajuuteen. Tarkoituksenani on my0s saada sekd lasten vanhemmilta ettd

paivikodin henkilokunnalta ehdotuksia siitd, miten omahoitajuutta voitaisiin kehittéa.

Teen kyselylomakkeet sekd tyontekijoille ettd lasten vanhemmille kahteen suomenkieliseen ja

yhteen ruotsinkieliseen pdivékotiin Vaasassa.

Toivon, ettd suhtaudutte myodnteisesti tutkimukseeni. Mikdli teilld on kysyttdvdd tutkimukseeni
liittyen, minulle voi soittaa numeroon 0503238378 tai ldhettdd sdhkopostia €0300405@puv.fi.
Yhteyttd voi ottaa my0Os opinndytetydoni ohjaajaan osastonjohtaja/yliopettaja Hans Frantziin p.

0503238976 tai hans.frantz@puv.fi.

Ystavallisin terveisin,

Ella Purtanen
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LIITE 3 1(10)

Hyvdt vanhemmat!

Olen sosionomiopiskelija Vaasan ammattikorkeakoulusta ja teen opinndytetyotdni

tdrked, jotta saisin mahdollisimman tarkan kasityksen vanhempien mielipiteistd.

Kyselylomakkeeseen ei tarvitse laittaa nimed eikd antamianne tietoja luovuteta

Ystdvdllisin terveisin,

Ella Purtanen
sosionomiopiskelija

050 323 8378
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KYSELY VANHEMMILLE

1. Otettiinko teid:it perheeni hyvin vastaan lapsenne aloittaessa hoidon piivikodissa?
a) erittdin hyvin

b) melko hyvin

¢) melko huonosti

d) erittdin huonosti

2. Oliko teilli mahdollisuus puhua hoidon aloittamiseen liittyvisti tunteista ja

ajatuksista omahoitajan kanssa?
a) kylla
b) ei

C) en o0saa sanoa

3. Lievittiko omahoitajan liisndolo mielestinne lapsenne eroahdistusta hoidon

alkuvaiheessa?
a) hyvin paljon
b) melko paljon
¢) melko véhan

d) ei yhtdan
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4. Onko lapsenne omahoitaja mielestinne aidosti kiinnostunut lapsenne asioista?
a) kylla
b) ei

C) en osaa sanoa

5. Otetaanko lapsenne yksiloni huomioon piivikodissa?
a) kylla
b) ei

C) en osaa sanoa

6. Koetteko, etti lapsellanne on vahva tunneside hiinen omahoitajaansa?
a) kylla
b) ei

C) en osaa sanoa

7. Onko lapsenne omahoitaja tukenut teitii kasvatustehtivissinne? Miten?
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8. Luuletteko, etti omahoitajuus helpottaa lasten vanhempien ja piivikodin

tyontekijoiden vilisti yhteistyota?
a) hyvin paljon
b) melko paljon
¢) melko véhan

d) hyvin vidhédn

9. Oletteko olleet tyytyviisii omahoitajuuteen lapsenne paivikodissa?
a) erittdin tyytyviisid

b) melko tyytyviisia

¢) melko tyytymittomid

d) erittdin tyytyméttomia

10. Onko teillii ollut tarpeeksi aikaa keskustella lapsenne omahoitajan kanssa?
a) kylla
b) ei

C) en osaa sanoa

11. Pystyttekoé puhumaan omahoitajan kanssa vaikeistakin asioista?
a) kylla
b) ei

C) en osaa sanoa
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12. Ovatko lapsenne omahoitajan poissaolot tai erilaiset tyovuorot aiheuttaneet

ongelmia?
a) kylla
b) ei

C) en osaa sanoa

13. Onko tietoonne tullut tilannetta, jossa vanhemmat olisivat halunneet vaihtaa

lapsensa omahoitajaa? Taytettiinko heidin toiveensa?

14. Mitia ongelmia tai epikohtia omahoitajuudessa mielestinne piilee?

15. Miti muuta toivoisitte omahoitajuudelta tai miten siti voisi mielestinne kehittai?

KIITOS VASTAUKSISTANNE JA AJASTANNE! HYVAA SYKSYN
JATKOA!
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Bdsta fordldrar!

Jag dr en socionomstuderande vid Vasa yrkeshogskola och jag gér mitt
ldrdomsprov om egenvardare vid daghem. I min undersékning stdller jag fragor
till barnens férdldrar och arbetstagarna om deras synpunkter pa nagra daghem i

Vasa.

Jag hoppas att ni stdller er positiva till férfrdgan och returnerar den senast
fredagen den 15.10.2010 till ert daghem, varifran jag hdmtar svaren. Det dr
viktigt att fa svar av dlla férdldrar for att jag skall fa en sa klar uppfattning som
majligt om era synpunkter. Man behéver inte skriva sitt namn pa blanketten och
era uppgifter ges inte @t ndgon utomstaende. Om ni har ndgonting att fraga kan

ni ringa at mig.

Vanliga hdlsningar,

Ella Purtanen
socionomstuderande

0503238378
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FORFRAGAN TILL FORALDRARNA

1. Tog man emot er vil som familj di ert barn paboérjade virden i daghemmet?
a) mycket bra

b) ganska bra

c) ganska déligt

d) mycket daligt

2. Hade ni mojlighet att tala om Kiinslor och tankar som hinfor sig till paborjandet av

varden med egenviardaren?
a)ja
b) nej

¢) kan inte sdga

3. Lindrade egenviardarens narvaro enligt er separationsingesten i borjan av varden?
a) mycket

b) ganska mycket

c) ganska litet

d) inte alls
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4. Ar ert barns egenvirdare enligt er irligt intresserad av ert barns vard?
a)ja
b) nej

¢) kan inte sdga

5. Beaktas ert barn som individ i daghemmet?
a)ja
b) nej

¢) kan inte sdga

6. Anser ni att ert barn har ett starkt kiinslomiissigt forhéallande till sin egenvirdare?
a)ja
b) nej

¢) kan inte séga

7. Har ert barns egenvardare stottat er i er uppfostransuppgift? Hur?
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8. Tror ni att systemet med egenvirdare underlittar samarbetet mellan barnets

fordldrar och daghemmets arbetstagare?
a) mycket

b) ganska mycket

c¢) ganska litet

d) mycket litet

9. Har ni varit nojda med systemet med egenvirdare i ert barns daghem?
a) mycket ndjda

b) ganska ndjda

¢) ganska missndjda

d) mycket missnojda

10. Har ni haft tillrickligt med tid for att diskutera med ert barns egenvirdare?
a)ja
b) nej

¢) kan inte sdga

11. Kan ni tala med egenvirdaren fiven om svara saker?
a)ja
b) nej

¢) kan inte sdga
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12. Har ert barns egenvirdares franvaro eller olika arbetsskift fororsakat problem?
a)ja
b) nej

¢) kan inte sdga

13. Har ni fatt kiinnedom om en situation dir foridldrarna skulle ha velat byta sitt barns

egenviardare? Tillmétesgick man deras 6nskemal?

14. Vilka problem eller nackdelar doéljer sig i systemet med egenvardare enligt er?

15. Vad annat skulle ni 6nska er av systemet med egenviardare eller hur skulle man enligt

er kunna utveckla det?

TACK FOR ERA SVAR OCH ER TID! GOD FORTSATTNING PA HOSTEN!
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Hyvdt pdivdkodin tyontekijat!

Olen sosionomiopiskelija Vaasan ammattikorkeakoulusta ja olen teen

vastaus on tdrked, jotta saisin mahdollisimman tarkan kdsityksen

mielipiteistdnne. Lomakkeeseen ei tarvitse laittaa nimed, eikd antamianne tietoja

Ystdvdllisin terveisin,

Ella Purtanen
sosionomiopiskelija

0503238378




KYSELY PAIVAKODIN TYONTEKIJALLE

1. Misti sait koulutusta tai tietoa omahoitajuudesta?

2. Millaista omahoitajuuteen oppiminen oli (mik:li sinulla on kokemusta

muunkinlaisesta tyotavasta)?
a) erittdin helppoa

b) melko helppoa

c¢) melko vaikeaa

d) hyvin vaikeaa

3. Miten tyoyhteisonne roolijaot ja tiedonvilitys toimivat?
a) erittdin hyvin

b) melko hyvin

¢) melko huonosti

d) todella huonosti

4. Miten omahoitajuus mielestisi soveltuu tyomenetelméksi?
a) todella hyvin

b) melko hyvin

¢) melko huonosti

d) erittdin huonosti

2(14)
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5. Tyoskenteleeko ryhmiissinne mielestisi padsaintoisesti sensitiivisia ja vilittavia

aikuisia, jotka ovat aidosti kiinnostuneita lasten asioista?
a) kylla
b) ei

C) en osaa sanoa

6. Oletko saanut tai hankkinut tietoa lapsen kiintymyssuhteiden muodostumisesta  ja

merkityksesta?
a) paljon
b) jonkin verran

¢) en juurikaan

7. Miten hoitonsa aloittavan lapsen perhe otetaan vastaan ryhmaéssinne? (Esim. Kuka

ottaa perheeseen yhteytti ja missi heidit tavataan?)

8. Lievittiako omahoitajan lisnidolo mielestisi lapsen eroahdistusta?
a) hyvin paljon
b) melko paljon
¢) melko vahan

d) hyvin vdhén
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9. Koetko, etti lapsen ja omahoitajan vililli on vahva tunneside?
a) kylla
b) ei

C) en osaa sanoa

10. Tukeeko omahoitaja ryhmissinne lapsen ja vanhemman vélisti suhdetta? Miten?

11. Helpottaako omahoitajuus vanhempien kanssa tehtivia yhteistyota?
a) erittdin paljon

b) melko paljon

¢) melko vahan

d) ei yhtdin
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12. Tukeeko omahoitaja vanhempia heidin kasvatustehtivissian? Miten?

13. Tukevatko vanhemmat mielestisi lapsen suhdetta omahoitajaansa?
a) kylla
b) ei

C) en o0saa sanoa

14. Ovatko vanhemmat kokemuksesi mukaan olleet tyytyviisii omahoitajuuteen?
a) erittdin tyytyvéisia

b) melko tyytyvéiisid

¢) melko tyytyméttomia

d) erittdin tyytymattomia
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15. Onko vanhempien kanssa ollut tarpeeksi aikaa keskustella asioista?
a) kylla
b) ei

C) en osaa sanoa

16. Onko omahoitajien poissaolot tai erilaiset tyovuorot aiheuttaneet ongelmia?
a) kylla
b) ei

C) en osaa sanoa

17. Odottavatko vanhemmat mielestisi liikaa omahoitajalta?
a) kylla
b) ei

C) en osaa sanoa

18. Onko tyoyhteisossinne mielestisi joku aikuinen, jonka on vaikea kohdata lasta

aidosti?
a) kylla
b) ei

C) en osaa sanoa
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19. Onko tietoosi tullut tilannetta, jossa vanhemmat olisivat halunneet vaihtaa lapsensa

omahoitajaa? Tiytettiinko heidéin toiveensa?

20. Miti muita haasteita omahoitajuudessa mahdollisesti piilee?

21. Miti muuta toivoisit vield omahoitajuudelta tai miten sita voisi kehittaa?

KIITOS VASTAUKSISTASI JA AJASTASI! HYVAA SYKSYN JATKOA!
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Bdsta arbetstagare vid daghemmet!

Jag dr en socionomstuderande vid Vasa yrkeshogskola och jag gér mitt
ldrdomsprov om egenvardare vid daghem. I min undersékning stdller jag fragor
till barnens férdldrar och arbetstagarna om deras synpunkter pa nagra daghem i

Vasa.

Jag hoppas att ni stdller er positiva till férfrdgan och returnerar den senast
fredagen den 15.10.2010 till ert daghem, varifran jag hdmtar svaren. Det dr
viktigt att fa svar av alla arbetstagare fér att jag skall fd en sa klar uppfattning
som mdjligt om era synpunkter. Man behéver inte skriva sitt namn pa blanketten
och era uppgifter ges inte dt ndgon utomstdende. Om ni har ndgonting att fraga

kan ni ringa at mig.

Vanliga hdlsningar,

Ella Purtanen
socionomstuderande

0503238378
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FORFRAGAN TILL DAGHEMMETS ARBETSTAGARE

1. Var fick du skolning eller uppgifter om egenvardarsystemet?

2. Hur var det att liira sig systemet med egenvirdare (savida du har erfarenhet dven av

andra arbetssiitt)?
a) mycket enkelt

b) ganska enkelt

c) ganska svart

d) mycket svart

3. Hur fungerar rollférdelningarna och informationsformedlingen i ert arbetssamfund?
a) mycket bra

b) ganska bra

c) ganska déligt

d) mycket daligt

4. Hur Limpar sig egenvardarsystemet som arbetsmetod enligt dig?
a) verkligt bra

b) ganska bra

c) ganska déligt

d) mycket daligt
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5. Arbetar enligt dig i din grupp i huvudsak vuxna sensitiva personer och personer som

bryr sig om, sidana som ér érligt intresserade av barnens angeléigenheter?
a)ja
b) nej

¢) kan inte sdga

6. Har du fatt eller skaffat dig uppgifter om skapandet av och betydelsen av

tillgivenhetsforhillande med barnet?
a) mycket
b) i ndgon mén

¢) inte just alls

7. Hur tas en familj emot i er grupp som star i berad att paborja sitt barns vard? (T.ex.

Vem tar kontakt med familjen och var triffar man dem?)
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8. Lindrar egenvirdarens nirvaro barnets separationsingest enligt dig?
a) mycket
b) ganska mycket
c) ganska litet

d) mycket litet

9. Tycker du att det finns ett starkt kinslomiissigt band mellan barnet och

egenviardaren?
a)ja
b) nej

¢) kan inte séga

10. Stoder egenvardaren i er grupp forhallandet mellan barnet och forildern? Hur?

11. Underléittar systemet med egenvardare samarbetet med forildrarna?
a) mycket

b) ganska mycket

c) ganska litet

d) inte alls
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12. Stoder egenvirdaren fordldrarna i deras uppfostransuppgift? Hur?

13. Stoder fordldrarna enligt dig barnets forhéllande till sin egenvardare?
a)ja
b) nej

¢) kan inte sdga

14. Har forédldrarna enligt dig varit nojda med systemet med egenvirdare?
a) mycket ndjda

b) ganska ndjda

¢) ganska missndjda

d) mycket missnojda

15. Har det funnits tillrickligt med tid att diskutera olika saker med forildrarna?
a)ja
b) nej

¢) kan inte séga
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16. Har egenvardarens frinvaro eller olika arbetsskift fororsakat problem?
a)ja
b) nej

¢) kan inte sdga

17. Forvéntar sig foridldrarna for mycket av egenvirdaren enligt dig?
a)ja
b) nej

¢) kan inte sdga

18. Finns det enligt dig ndgon vuxen person i ditt arbetssamfund som har svirigheter

med att drligt mota ett barn?
a)ja
b) nej

¢) kan inte sdga

19. Har det kommit till din kinnedom om en situation dir foraldrarna skulle ha velat

byta sitt barns egenvirdare? Tillmotesgick man deras énskan?
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20. Vilka andra utmaningar doéljer sig eventuellt i systemet med egenvirdaren?

21. Vad annat skulle du dnnu 6nska angaende systemet med egenvardare eller hur skulle

man kunna utveckla det?

TACK FOR DINA SVAR OCH FOR DIN TID! GOD FORTSATTNING PA
HOSTEN!



