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Taman opinnaytetydn tarkoituksena oli selvittaa, minkalaisissa jarjestdissa terveydenhoitajia tydsken-
telee, mika heidan roolinsa on ja mita erityisosaamista heiltd vaaditaan jarjestokentalla. Tavoitteena oli
valottaa terveydenhoitajan monipuolisia tydllisyysmahdollisuuksia jarjestokentalld, lisata tietoisuutta jar-
jestotydsta terveydenhoitajaopiskelijoille sekéa alasta kiinnostuneille.

Opinnaytetyd toteutettiin laadullisena tutkimuksena ja aineistonkeruu menetelmana tyéssa oli teema-
haastattelut. Aineisto on keratty asiantuntijahaastatteluiden avulla kevaalla 2019 kahdesta eri jarjes-
tosta. Haastatteluun osallistui viisi eri terveydenhoitajaa. Asiantuntijat olivat eri asemissa tyoskentele-
via, joiden pohjakoulutuksena on terveydenhoitajaty6n tutkinto.

Opinnaytetydn aihe on tarkea ja ajankohtainen, silla terveydenhoitajatyén opinnoissa keskitytaan oppi-
maan perusterveydenhuollossa tarvittavia taitoja ja tydssaoppiminen keskittyy perusterveydenhuollon
palveluihin. Jarjestéjen tarjoamia tyéllisyysmahdollisuuksia ei tuoda juuri esille. Jarjestot valikoituivat
pitkalti sen mukaan, etta niissa tydskenteli terveydenhoitaja koulutuksen suorittaneita. Yhteista valikoi-
tuneille jarjestdille on, ettd kummatkin ovat kansanterveysjarjestdja. Naiden jarjestdjen ensisijaisena
tehtavana on terveyden edistaminen. Terveytta edistetaan, etta ihmiset eivat sairastuisi. Tavoitteena on
niin ikdan tukea sairastuneita eldma&an hyvin ja mahdollisimman pitk&dan sairaudesta huolimatta.

Opinnaytetydn valossa terveydenhoitajakoulutuksen suorittaneita tydskentelee ainakin kansanterveys-
jarjestdissd. Taman pohjalta ei voida kuitenkaan yleistaa, ettad terveydenhoitajia tydskentelisi ainoas-
taan kansanterveysjarjestdissa. Tassa opinnaytetydssa kay ilmi, etta terveydenhoitajan keskeinen rooli
on ennaltaehkaiseva ja terveytta edistava, oli kyse terveesta tai jo sairastuneesta ihmisesta. Tama na-
kdkulma ja sen keskeisyys ilmeni tydskenteli terveydenhoitajakoulutuksen kaynyt sitten johto-, neu-
vonta- tai kouluttamistehtdvissd. Terveydenhoitajatutkinnon laaja-alaisuuttaa arvostetaan jarjesto-
tydssa ja tutkinnon ansioista terveydenhoitajilla on mahdollisuus tyéllistya monipuolisiin tehtaviin jarjes-
tokentalla.
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The purpose of this study was to find out what kind of organizations public health nurses
work for, their role and what special expertise they are required to do in the field.

The aim of the study was to describe the wide range of employment opportunities available
to health care nurses in the field of health care- and share the information about conscious
organization work for health care students and those interested in the field.

The method of implementation of the study was qualitative research and the information was
collected in theme interviews. The study consisted five interviews from two different public
health organizations with experts from different positions holding public healt nursing qualifi-
cations.

While the topic of the study is important, as public health nursing focuses on learning pri-
mary health care skills and the job training focuses on primary health care as well, the em-
ployment opportunities by organizations were not significantly highlighted.

What they have in common with selected organizations is that they are both public health
organizations. The primary task of these organizations is to promote health. Health is
promoted to prevent illness and it also supports how to live as well as possible despite an
iliness.

In the light of this study, public health nurses primarily in public health organizations.
However, based on this study, it cannot be assumed that public health nurses work only in
public health organizations.

This study demonstrates the central role of a public health nurse is preventive and health-
promoting care, both to healthy or ill people.
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1 Johdanto

Jarjestdillda on kautta aikojen ollut keskeinen rooli suomalaisessa yhteiskunnassa. Kun-
nallisen sairaanhoitotydn rinnalla on aina toiminut terveytta edistavia jarjest6ja, joilla on
ollut merkittava rooli tietoisuuden lisddmisessa seka sairauksien ennaltaehkaisyssa. Ter-
veydenhoitajia on tydskennellyt jarjestdissa aina, mutta tydllistymismahdollisuutena siita

tiedetaan yleisesti varsin vahan.

Suomessa toimii noin 10 000 rekisterditya Sosiaali- ja terveysalan yhdistysta (Lindholm
2016: 6). Kansalaisjarjestdilld on keskeinen rooli hyvinvoinnin ja terveyden edistami-
sessa. Aaro Harjun mukaan kansalais- ja jarjestétoiminnassa keskeisinta on tunne ja
halu tehda hyvaa. Menestyksellinen toiminta on intohimoa, tunnetta, ldsnaoloa ja sitou-
tumista. Toimintaa kuvaa usein monitoimijuus, jossa vapaaehtoisuus ja ammatillisuus

sekoittuvat keskenaan. (Harju)

Terveydenhoitajalla on keskeinen rooli perusterveydenhuollossa, mutta tyéllistyminen on
mahdollista my&s toisenlaisiin tehtaviin. Opinnaytetydn tarkoituksena oli selvittaa laa-
dullisena tutkimuksena, minkalaisissa jarjestdissa terveydenhoitajia tydskentelee ja min-
kalaista erityisomaamista heiltd vaaditaan jarjestokentalld. Tavoitteena oli kuvata tervey-
denhoitajan monipuolisia tydllistymismahdollisuuksia niin alan opiskelijoille, kuin jarjes-
totydsta kiinnostuneille terveydenhoitajille. Aineisto kerattiin haastattelemalla viitta asi-

antuntijaa kahdesta eri kansanterveysjarjestosta.

Aihe on ajankohtainen, silla jarjestotyd eldd muutoksen ajassa ja terveydenhoitajia tyos-
kentelee laaja-alaisesti jarjestokentalla. Tarve lisata tietoisuuttaa jo opiskeluaikana jar-
jestdétydn mahdollisuuksista on selked. Yleinen mielikuva on, ettd terveydenhoitaja voi
tydllistya ainoastaan asiakastydnkentalle hektiseen kunnalliseen perusterveydenhuol-
toon, mutta tdssa opinnaytetydssa tuodaan esiin myds muut mahdollisuudet. Terveyden-
hoitajatyd voi olla myds asiantuntijana kehittdmista, uusien menetelmien kouluttamista

tai valtakunnallista neuvontaa.



2 Teoreettiset lahtokohdat

Tassa luvussa kasittelen teoreettisia lahtdkohtia ja kasitteitd, mitkd ovat nousseet kes-
keisesti esille opinnaytetydprosessin aikana. Aikaisempia tutkimuksia tai opinnaytetoita
aiheesta ei oikeastaan 16ytynyt laajoista tiedonhauista huolimatta, joten nakdkulma lu-

vussa on kasitekeskeinen.

2.1 Terveydenhoitaja ja terveydenhoitajatyd

Terveydenhoitajatutkinnon voi suorittaa ammattikorkeakoulussa ja tutkinnon laajuus on
240 opintopistettad. Terveydenhoitajatutkinto sisaltda sairaanhoitajatutkinnon, eli tervey-
denhoitaja on laillistettu tydskentelemaan terveydenhoitajana seka sairaanhoitajana.

(Terveydenhoitajaliitto.)

Terveydenhoitaja on erityisesti hoitotydn, kansanterveyden ja terveyden edistamisen
asiantuntija. Terveydenhoitajatydssa vaikutetaan yksilon, yhteisdn seka koko yhteiskun-
nan tasolla terveyden edistdmiseen. Tydn keskeisimpia piirteitd ovat asiakkaan osallis-
taminen sekad tukeminen omaan terveyteen ja sen yllapitdmiseen. Terveydenhoitajatyd
perustuu tutkittuun tietoon ja sen toimintaa ohjaavat terveydenhoitajantydn arvot, eettiset

ohjeet ja terveydenhuollon lainsdadantd (Terveydenhoitajaliitto.)

Terveydenhoitajan tydllisyysmahdollisuudet ovat laajat. Terveydenhoitaja voi tydllistya
julkiselle puolelle kuten sairaaloihin tai terveyskeskuksiin. Tydtehtavia ovat mm. Lasten-
neuvola, kouluterveys, aitiysneuvola, tyéterveys ym. Terveydenhoitajia tydllistyy myoés

erilaisiin kansalaisjarjestdihin, yhdistyksiin ja s&atidihin. (Terveydenhoitajaliitto.)

2.2 Kansalaisyhteiskunta ja kansalaisjarjestot

Kansalaisyhteiskunta viittaa yhteiskunnan osaan, joka ei ole julkista eikd yksityista yri-
tyssektoria. Kansalaisyhteiskunnan ominaispiirteitd ovat aktiivisuus, yleishyodyllisyys,
autonomisuus, vapaaehtoisuus ja yhteisdllisyys. Monialaiset yhdistykset ovat kansalais-
yhdyskunnan keskeinen rakenne. Yhteiskunta pitda sisalldan nelja eri sektoria. Valtio,
markkinat, kotitaloudet ja kansalaisyhteiskunta. Konkreettisia toimijoita kansalaisyhteis-

kunnassa on kansalaisjarjestét (Harju).



Suomalaiset kansalaisjarjestdt ovat valtaosin yhdistyspohjaisia. Suurimpia sektoreita
ovat sosiaali- ja terveysjarjestdét. Toimintaa kuvaa usein monitoimijuus, jossa vapaaeh-
toisuus ja ammatillisuus sekoittuvat keskendan. Vuosittain vapaaehtoistoimintaa osallis-
tuu yli 250 000 henkil6a sekd palkattuna noin 30 000. Jarjestdt ovat hyvin erilaisia ja
niiden tehtavat eroavat riippuen jarjestdsta ja jarjestotyypista. Iso joukko tydntekijdista
tydskentelee asiantuntijatehtavassa oman alansa erityisasiantuntemuksen kautta. (Ho-
lopainen 2011: 14-15.)

Yksi sosiaali- ja terveysjarjestojen keskeisimmista tavoitteista on pyrkia edistamaan kan-
salaisten tasa-arvoisia oikeuksia hyvinvointiin ja palveluihin. Tuoreen selvityksen mu-
kaan kuitenkin vain joka neljdnnes suomalaisista on jokseenkin samaa mielta siita, etta

kaikki suomen kansalaiset ovat tasa-arvoisessa asemassa. (Peltosalmi ym. 2018: 131.)

2.3 Jarjestotyd organisaationa

Jarjestdjen toiminta perustuu tyypillisesti yleishyddylliseen missioon ja voittoa tavoittele-
mattomuuteen. Toiminta ja olemassaolo perustuvat vapaaehtoisuuden pohjalta toteutu-
vaan jasenyyteen, jolloin keskeinen hallinnallinen periaate on jasendemokratia. Juridi-
sesti toiminnasta puolestaan on vastuussa jasenistdn valitsemat hallitukset. (Peltosalmi
ym. 2018: 150.)

Jarjestdja voisi luonnehtia matalan hierarkian organisaatioiksi. Niissa tyontekijat osallis-
tuvat laajasti tydyhteisdn paatoksentekoon. Tydsuoristusten arviointi ja suoritukseen va-
liseen sektoriin. Johtamiskaytantd mahdollistaa jarjestdssa tydskentelevalle autonomiaa
mahdollisuutena paattaa tydn suoritustavasta sekd aikataulusta. (Peltosalmi ym. 2018:
196.)

Johtamiseen ei ole mitdan suoranaista koulutusta tai paasyvaatimuksia. Valtakunnallis-
ten jarjestdjen toiminta perustuu kuitenkin vahvasti palkattuun henkilékuntaan. Toimin-
nanjohtajat ovat usein korkeasti koulutettuja ja nykyisiin tehtaviin paatyneet muista jar-
jestbalan tehtavista tai julkiselta puolelta. Valtaosa jarjestdjen palkkatydntekijoista toimii
asiantuntijatehtavissa. Asiantuntijuuden vaatimus korostuu erityisesti valtakunnallisissa

sosiaali- ja terveysjarjestdissa. (Peltosalmi ym. 2018: 151.)



2.4 Jarjestétoiminnan tulevaisuus

Jarjestdtoiminta elaa talla hetkelld muuttuvien tilanteiden aikaa, mika tulee vaikuttamaan
niiden toimintaan monilla tavoin. Keskeisimpana ja suurimpana on sote-uudistus, mika
tulee muuttamaan totuttuja rakenteita ja toimintapajoja. Muutos tulee koskettamaan eri-
tyisesti palveluja tuottavia jarjestdja, mutta myds muita jarjestdja ja niiden hyvinvointia ja
terveytta edistavan toiminnan toimintaymparistda ja yhteisty6ta kuntien kannassa. (Pel-
tosalmi ym. 2018: 130.)

Yli puolet valtakunnallisista jarjestdista arvioivat sote-uudistuksen vaikuttavan tuntuvasti
heidan toimintaansa. Sote uudistuksessa huolestuttavat mm. Palveluiden keskittyminen,
pitkat asiointimatkat seka asiakasmaksujen nousu. Parannuksena puolestaan nahdaan

erityisosaamisen lisdantyminen eri puolella maata. (Peltosalmi ym. 2018: 188.)

Lisdksi vaestdn ikdantyminen on yksi merkittdvasti toimintaan vaikuttava seikka. Suo-
malaisista on talld hetkella joka viides vahintdan 65-vuotias. Jarjestét ovat merkittavia
ikdantyneiden palveluiden tuottajia. Kasvava elakelaisten joukon maara voi vaikuttaa li-
saantyneina jasenina, vapaaehtoisina ja muina toimintaan osallistuvina aktiiveina (Pel-
tosalmi ym. 2018: 135).

Valtakunnallisilta jarjestdiltd pyydettiin arvioita, mink& verran tietyt muutokset ja trendit
vaikuttavat tulevaisuudessa jarjestétoimintaan. Yhtena yleisimpana suurmerkityksena
pidettiin digitalisaatiota. (Peltosalmi ym. 2018: 132.) Digitalisaatio vaikuttaa jarjestojen
toimintaan ja toimintaymparistddon koko ajan nakyvammin. Toisaalta jarjestot tuottavat
itse tukea ja palveluita verkosta saavutettavaksi, mutta toisaalta palveluita kayttavat kes-
keiset ihmisryhmat joutuvat esimerkiksi julkisia palveluita tarvittaessa tekemisiin sdhkois-
ten palvelumuotojen kanssa. Verkkopalveluihin kuuluvat esimerkiksi sosiaalisen median
vertaistukiryhmat, keskustelupalstat, verkkovalitteinen henkildkohtainen neuvonta, jal-
kautuva tyd verkossa seka erilaiset teemasivustot. Tarkeaa tulevassa sosiaali- ja tervey-
denhuollon uudistuksessa on paremmin saatavilla olevat ja yhdenvertaiset palvelut ja

yhtena tarkeana valineena juurikin digitalisaatio. (Peltosalmi ym. 2018: 131.)



2.5 Kansanterveys

Terveys on osa laajaa hyvinvointia, kun taas kansanterveys on osa hyvinvointivaltiota.
Kansanterveydelld ja sen edistamiselld tarkoitetaan eri asiaa, kun yksittaisen ihmisen
terveyden edistamiselle. Kansanterveyden edistaminen on koko vaeston terveyden edis-
tamista. Kansantaudit ovat monitekijaisia sairauksia. Ne aiheuttavat valtavia kansanta-
loudellisia kustannuksia. Kansanterveydestad puhuttaessa, nousee usein esille keskus-
telu yksildn omasta vastuusta terveyteensa. Kuinka paljon yhteiskunta voi ottaa vastuuta

yksildn terveydesta on puhuttava kysymys. (Reivinen & Vahakyla 2012: 9.)

Suomessa laajat terveytta ja elintapoja koskevat rekisterit ovat mahdollistaneet laaduk-
kaan kansanterveyden tutkimisen. Tdhan on vaikuttanut kansalaisten myonteinen kasi-
tys tutkimustydsta. Suomalaiset ovat luottaneet, etta tutkimustieto edistda heidan omaa

terveytta ja hyvinvointia. (Reivinen & Vahakyla 2012: 9-10.)

Kansanterveyslaissa on maaritelty, ettd kansanterveystyolla tarkoitetaan yksiloon, vaes-
toéon ja elinymparistédon kohdistuvaa terveyden edistamista sairauksien ja tapaturmien
ennaltaehkaisy mukaan lukien (Kansanterveyslaki 28.1. 1972/66.) Kansanterveystyéhdn
luetaan rokotusohjelmat, ehkaisyneuvonta ja ravitsemusvalistus. Maailman terveysjar-
jestd WHO on julkaissut vuosia 2013-2020 koskevan toimenpideohjelman kansantautien
ehkadisemiseksi. Sen tavoitteena on vdhentda kroonisiin kansantauteihin liittyvaa ennen

aikaista kuolleisuutta merkittavasti. (Yleistietoa kansantaudeista 2019.)

2.6 Kansantauti

Kansantauti kasittda yleisesti sairauksia, joilla on suuri merkitys kansanterveydelle. Mi-
tdan tarkkaa maaraa ei ole maaritelty mikd on suuri vaikutus, mutta kasantaudit ovat
yleisia sairauksia vaestdssa seka usein yleisia kuoleman aiheuttajia. Kansantaudit voivat
muuttua ajan mukaan. Kuten viime vuosikymmenina tartuntatautien aiheuttamat pysyvat
tai pitkdaikaissairaudet ovat vahentyneet. Téman my6ta elinikd on pidentynyt merkitta-
vasti. Elinian pidentymisen johdosta puolestaan esimerkiksi muistisairaudet ovat lisdan-

tyneet ja niista on tullut kansantauti. (Yleistietoa kansantaudeista 2019.)



Suomessa kroonisiin kansantauteihin luetaan sydan- ja verisuonitaudit, astma, diabetes,
allergia, krooniset keuhkosairaudet, sybpasairaudet, muistisairaudet, tuki- ja liikkuntaelin-

sairaudet seka mielenterveysongelmat (Yleistietoa kansantaudeista 2019).

3 Opinnaytetyon tarkoitus, tavoite ja tutkimusongelmat

Opinnaytetydn tarkoituksena oli, selvittdd minkalaisissa jarjestdissa terveydenhoitajia
tydskentelee, mika heidan roolinsa on ja mita erityisosaamista heiltd vaaditaan jarjesto-
kentalla. Tavoitteena oli valottaa terveydenhoitajan monipuolisia tyollisyys mahdollisuuk-
sia jarjestokentalla, lisata tietoisuutta jarjestotydsta terveydenhoitaja opiskelijoille seka

alasta kiinnostuneille.

Opinnaytetydn tutkimuskysymykset olivat 1. Minkalaisissa jarjestissa terveydenhoitajia
tydskentelee? 2. Mitéd osaamista jarjestdtyd vaatii terveydenhoitajalta? 3. Mika on ter-

veydenhoitajan rooli jarjestdssa?

4 Opinnaytetyon menetelmat

Tassa luvussa kayn lapi opinnaytetydn menetelmallisia Iahtdkohtia. Miksi olen paatynyt

laadulliseen tutkimukseen, miten aineistoa on keratty seka miten analyysi on toteutettu.

4.1 Menetelmalliset lahtokohdat

Toteutin opinnaytetyoni kvalitatiivisena eli laadullisena tutkimuksena. Paadyin laadulli-
seen tutkimukseen, silla aihetta ei ollut aikaisemmin juuri tutkittu. Paasaanténa on, etta
mitd vahemman aiheesta tiedetaan, sitd todennakodisimmin laadullinen tutkimus tulee ai-
noastaan kysymykseen. Laadullisella tutkimuksella pyritddn saamaan ymmarrys asiasta

ja vastaus kysymykseen: ” Mista tassa on kyse?” (Kananen 2014: 41).

Laadullisen tutkimuksen lahtdkohtana on todellisen eldman kuvaaminen. Tahan sisaltyy
ajatus todellisuuden moninaisuudesta. Laadullisessa tutkimuksessa pyritaan tutkimaan

kohdetta mahdollisimman kokonaisvaltaisesi. Tietoa hankitaan, ja aineistoa kootaan



luonnollisissa, todellisissa tilanteissa. Kvalitatiivisessa tutkimuksessa tyypillisesti suosi-
taan ihmista tiedottajana, kaytetdan induktiivista analyysia ja valitaan kohdejoukko tar-
koituksen mukaisesti. Yleisesti ajatellaan, etté laadullisella tutkimuksella pyritdan enem-
mankin 16ytdmaan asioita, kuin todentamaan jo olemassa olevia vaittdmia. (Hirsjarvi,
Remes & Sajavaara 1997: 157-160.)

Laadullisen tutkimuksen tavoitteena ei ole paasta tilastollisiin yleistyksiin. Tavoitteena on
saada kuvattua ilmiéta tai tapahtumaa ja antaa tulkintaa talle ilmidlle. Talléin laadulli-
sessa tutkimuksessa on keskeista, ettd henkil6t joilta tietoa kerataan tietavat mahdolli-
simman paljon tutkittavasta ilmidsta. Ei ole siis tutkimuksen kannalta perusteltu, etta tie-
donantajat ovat sattumanvaraisia, vaan valittuja ja tarkoitukseen sopivia. Maara voi olla
pieni tai suuri. Keskeisempaa on valita henkilt, joilta oletetaan saatavan parhaiten tietoa
tutkittavasta ilmiésta. (Tuomi & Sarajarvi 2009: 85-86.)

4.2 Aineistonkeruumenetelmat

Tyoéstaminen |ahti liikkeelle hakemalla tietoa jarjestotydsta. Tutustuin laajasti eri jarjesto-
jen kotisivuihin, ilmaisjakelulehtiin ja tieteellisiin tutkimuksiin. Hain aktiivisesti tietoa ai-
kaisemmista tutkimuksista liittyen terveydenhoitajatydhdn ja rooliin jarjestokentalla,
mutta tuloksetta. Taman jalkeen olin yhteydessa suoraan jarjestdihin ja selvitin, tydsken-
teleekd heilld terveydenhoitajia. Parhaiten sain yhteyttad oikeisiin henkildihin sdhkdpos-
titse. Sahkdpostilla kerroin opinnaytetyoni tarkoituksesta ja tavoitteista seka tiedustelin,

tydskenteleekd kyseisessa jarjestdssa terveydenhoitajia.

Aineistokeruumenetelmana opinnaytetydssani oli haastattelut. Haastattelu on yleisimpia
laadullisen tutkimuksen menetelmid. Haastattelun idea on hyvin yksinkertainen. Silloin,
kun paamaarana on selvittdd mitd ihminen ajattelee, on sita jarkevinta kysya hanelta.
Haastattelun muotoja on useita ja ne voidaan luokitella osallistujien mukaan yksil6- tai
ryhmahaastatteluiksi. Kysymystyypista riippuen haastattelut voidaan luokitella lomake-

haastattelu, teemahaastattelu ja syva haastatteluksi (Tuomi & Sarajarvi 2009: 75).

Opinnaytetydssani haastattelut toteutin yksil6 teemahaastatteluna. Teemahaastatte-
lussa keskusteltavat aiheet ovat valmiiksi mietitty, ja naistéd keskustellaan aihe kerral-

laan. Tavoitteena on pyrkid ymmartamaan ja saamaan kasitys tutkimuksen kohteena



olevasta ilmi6sta, jossa on aina mukana ihminen ja hanen toimintansa, jota pyritdan tee-
mojen avulla avaamaan. Kysymykset kohdistetaan tutkittavan ryhman tai yksilén toimin-
taan seka luonnollisesti kysymyksia ohjaa tutkimusongelma, johon vastaus halutaan
saada. (Kananen 2014: 71-72.)

Haastattelun etuna tutkimuksessa on joustavuus. Talléin on mahdollisuus toistaa kysy-
mys seka selventdad mahdollisia vaarinkasityksia ja esittaa tadydentavia kysymyksia haas-
tateltavalle. (Tuomi & Sarajarvi 2009: 75.)

Tarkoituksena oli saada mahdollisimman paljon tietoa asiasta, joten annoin haastattelu-
kysymykset haastateltaville tutustuttavaksi etukateen saatekirjeen yhteydessa (Liite 2).
Nain terveydenhoitajat pystyivat valmistautumaan jo etukateen aiheeseen sekd mahdol-
lisuuksien mukaan keskustelemaan asiasta tydyhteistssa. Haastatteluun osallistuvan on
helpompi osallistua haastatteluun, kun tietda mita haastattelussa kysytaan. Haastattelun
onnistumisen kannalta on jarkevaa toimia nain. On myoés eettisesti perusteltua kertoa
haastateltaville etukdteen mita aihetta haastattelussa kasitelldan. Lisaksi tiedonantajat
usein suostuvat helpommin osallistumaan haastatteluun, kun tietavat etukateen mista
on kyse. (Tuomi & Sarajarvi 2009: 73-74.)

Opinnaytetydssa asiantuntijat valikoituvat tarkkaan terveydenhoitajatyén tutkinnon poh-
jalta seka tyOskentelevatkd he talla hetkelld asemassa, jossa terveydenhoitajatutkintoa
hyédyntavat. Opinnaytetyoni aineistonkeruun kannalta oli keskeisempaa asiantuntija-

tieto tutkittavasta ilmiosta, kuin haastateltavien lukumaara.

4.3 Aineistonkeruu haastattelemalla

Ennen aineistonkeruun aloittamista, lahetin asiantuntijoille saatekirjeen, jossa kerroin
opinnaytetyon tarkoituksen, tavoitteen ja haastatteluun kuluvan ajan. Saatekirjeessa ker-
roin my6s haastattelukysymykset, jotta he pystyivat valmistumaan haastatteluun etuka-
teen. Saatekirje liite 2. Mainitsin my6s haastateltavien oikeuden keskeyttaa osallistumi-
sensa missa vaiheessa tahansa sekd mahdollisuuden saada lukea heiddn oma osuu-

tensa opinnaytetydsta ennen sen julkaisua.

Opinnaytetydni keskeisin seikka oli 16ytda terveydenhoitaja taustaisia asiantuntijoita,
jotka tyGskentelevat jarjestdpuolella. Yksi suuresti vaikuttanut kriteeri oli, onko jarjeston

nimi mahdollista mainita opinnaytetydssa. Koin tydni kannalta tarkeaksi, etta jarjestot



saa nimeta, jotta pystyn kertomaan tarkasti ja syvallisemmin terveydenhoitajien tydnku-
vasta seka jarjestdkentasta. Aineistoni opinnaytetydssa on suhteellisen pieni, joten kat-
tavan ja yksityiskohtaisen kuvauksen saamiseksi jarjestdjen nimien maininta ja kuvaus

oli tarkeaa.

Halusin saada mahdollisimman kattavaa tietoa, joten haastateltavat olivat eri asemissa
tydskentelevia terveydenhoitaja taustaisia. Haastatteluun osallistui viisi terveydenhoita-
jaa kahdesta eri jarjestosta. Kaikki haastattelut tein yksildhaastatteluina terveydenhoita-
jien tyopaikoilla, lukuun ottamatta yhta puhelinhaastattelua. Tein yhden harjoitushaastat-
telun, jonka avulla sain tarpeellista tietoa, miten haastattelurakenne toimii seka hieman
nakemysta, kuinka kauan yksi haastattelu kestdan. Taman pohjalta muutin haastattelu-
kysymysten esittamisjarjestystd johdonmukaisempaan jarjestykseen. Harjoitushaastat-

telun aineistoa en kayttanyt opinndytetydssa.

Tein haastattelut kasvotusten terveydenhoitajien tyépaikoilla luukuunottamatta yhta pu-
helinhaastattelua. Kasvotusten haastattelut kestivat 15 -25 minuuttia. Koin haastattelu-
jen ilmapiirin hyvin vapautuneeksi ja lampimaksi. Tuntui, ettd haastateltavat pitivat ai-
hetta tarkeana ja olivat pohtineet teemoja jo etukateen. Muutama mainitsi, ettd aiheita
oli pohdittu tydyhteisdssa hieman jo etukateen, mikad mielestani nakyi haastattelujen su-
juvuudessa. Haastattelut sujuivat kaikin puolin hyvin, aikataulut saatiin helposti jarjestet-
tya ja harjoitushaastattelun ansiosta haastattelurakenne oli toimiva. Yksi haastattelu to-
teutettiin puhelinhaastatteluna, silla valimatka olisi ollut liilan pitkd kasvotusten toteutuk-
selle. Puhelinhaastattelu oli muita haastatteluja lyhyempi. Haastattelu kesti noin 10 mi-
nuuttia. Siind vastaukset tulivat suhteellisen tiivistetysti. Koin vuorovaikutuksen kannalta
antoisammaksi kasvotusten pidetyt haastattelut. Niissd haastateltavan havainnoiminen
on helpompaa ja pystyy toimimaan sujuvammin sen mukaan. Sisalldllisesti kuitenkin sa-

mat teemat vastauksissa nousivat esille kasvotusten kuin puhelinhaastatteluissa.

Haastattelukysymykset syntyivat opinnaytety6n tavoitteiden ja tutkimuskysymysten poh-

jalta. Haastattelukysymykseni olivat

1. Minkalaisessa jarjestossa tydskentelet?

2. Minkalaista osaamista sinulta vaaditaan tydssasi jarjestdssa?

- Mita erityisosaamista sinulla on?
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- Minkalaista koulutusta sinulla on terveydenhoitaja tutkinnon lisaksi?

3. Mika on sinun roolisi jarjestdssa?

- Miké on tydnkuvasi?

- Miten tydssasi nakyy terveydenhoitajan koulutus?

4.4 Sydanliitto ja sydpasaatio

Taman opinnadytetydn aineistona toimi asiantuntijahaastattelut. Asiantuntijoita on haas-

tateltu sydanliitosta ja sydpasaatiosta.

Suomen Sydpayhdistys on yksi suomen suurimmista potilas- ja kansanterveysjarjes-
toistd. Se on valtakunnallinen asiantuntijajarjestd ja sen tekema tyd on yhteiskunnalli-
sesti vaikuttavaa ja asiantuntevaa. Sy6payhdistykseen kuuluu 12 alueellista sydpayhdis-

tysta ja 6 valtakunnallista potilasjarjestda. (Sydpajarjestot.)

Paatavoitteena sydpajarjestdlla on terveyden edistdminen ja sydvan ehkaisy. Sybépajar-
jesto pyrkii ty6llaan vahentdmaan syopaan sairastumisen riskia seka sydvan aiheuttamia
haittoja. Sydpajarjestét antavat neuvontaa, tukea ja palveluita sydpapotilaille ja heidan

Iaheisilleen. (Sydpajarjestot.)

Suomen Sydanliitto on voimavaroja vahvistava, sydanterveytta edistava ja sairastuneita
tukeva jarjestd. Siihen kuuluu 16 sydanpiiria ja 215 sydanyhdistysta seka kolme valta-

kunnallista jasenyhdistysta. (Sydanliitto 2019.)

Sydanliitto tekee monipuolista ennaltaehkaisevaa tyota sydanterveyden eteen ympari
suomea. Sydanliiton tavoitteena on edistaa ihmisten elamaa sydanterveytta edistavassa
ymparistossa ja terveellisen elamantavan perustana. Keskeistd on voimavarojen vahvis-

taminen ja tuen antaminen sydansairaille ja heidan laheisille. (Sydanliitto 2019.)
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4.5 Aineiston analysoiminen

Haastatteluaineisto tuli analysoida tutkimustuloksien aikaansaamiseksi. Opinndytetyoni
nakokulmasta hyédyllisin analysointimenetelma oli aineistolahtdinen siséllénanalyysi so-
vellettuna. Ennen analyysin tekoa on paatettdva mitka asiat aineistossa kiinnostaa. On
valittava tarkkaan rajattu ilmid, ja rajattava kaikki muu materiaali pois. Mika on tutkimuk-
sessa mielenkiintoista ja tutkittavaa, ohjautuu tutkimuksen tarkoituksen ja tutkimuskysy-
mysten pohjalta. Raportoinnin ja tutkimuksen tarkoituksen seka tutkimuskysymysten tu-

lee olla linjassa keskendan. (Tuomi & Sarajarvi, 2009: 92.)

Aineistolahtbéinen analyysi on kolmivaiheista prosessi. Ensimmainen vaihe on aineiston
redusointi eli pelkistdminen. Talléin aineistosta karsitaan pois kaikki tutkimuksen kan-
nalta epdolennainen. Seuraavaksi on aineiston klusterointi eli ryhmittely ja viimeiseksi
aineiston abstrahointi eli teoreettisten kasitteiden luominen. Sisallénanalyysilla pyritdan
saamaan aineisto tiiviiseen ja selkeddn muotoon. Aineisto kuvaa tutkittavaa ilmi6ta ja
analyysin tarkoitus on luoda selked sanallinen kuvaus tutkittavasta ilmiésta. (Tuomi &
Sarajarvi 2009: 108.)

Aloitin aineiston analysoinnin litteroimalla eli auki kirjoittamalla kaikki haastattelut. Litte-
roidessa kirjoitin haastattelut sanatarkasti ylds. Yhden haastattelun pituus vaihteli 1,5-2
sivun valilla auki kirjoitettua tekstid. Yhteensa litteroitua aineisto tuli 8 sivua kirjoitettuna
fontilla 11 ja kayttaen rivivalia 1,5. Siirryin klusterointiin vasta, kun olin saanut kaikki

haastattelut auki kirjoitettua.

Opinnaytetydni klusterointi tapahtui tutkimuskysymysten kautta. Téassa vaiheessa aineis-
toa pilkottiin ja ryhmiteltiin aihepiirien mukaan, jotta oli mahdollista vertailla teemojen
esiintymista aineistossa. Opinnaytetydni aineistokeruu tapahtui teemahaastatteluna, jo-
ten se helpotti aineiston pilkkomista, silla teemat nousivat oikeastaan itsestaan esille.

Opinnaytetydssani oli selkeat teemat ja kysymykset, mika maaritteli analyysin tekoa.

Teemahaastattelulla keratylla aineistolla pyritddan saamaan kasitys ilmidsta. Kattavasti
laadittujen teemojen avulla kerattyyn aineistoon muodostuu ratkaisu ilmidsta. Jokainen
kappale ja lause pitaa kuitenkin sisallaan jonkin asian tai viestin, joka pitda saada esille.
Talléin kaytetdan aineiston tiivistdmista, jotta voidaan nadhda suurempia kokonaisuuksia
(Kananen, 2014: 60-61).
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Kavin aineiston ilmaisut huolellisesti 1&pi, jonka jalkeen pilkoin aineiston ja tiivistin osiin.

Esimerkit osaamistarpeista 16ytyvat taulukosta 1.

Taulukko 1. Pelkistdminen alkuperaisilmauksista esimerkki osaamistarpeista.

Suorat ilmaisut

Pelkistetyt ilmaisut

"Ma koen vahvuudekseni vuoro-
vaikutustaidot. Ettd se on var-
maan sellanen jolla paasee pit-

kalle”

Vahvuutena vuorovaikutustaidot

"Sellaiset henkisen puolen kuun-
telun taitoa ja osata ohjata ihmisia

oikeisiin paikkoihin”

Kuuntelun taito.

Osata ohjata oikeisiin paikkoihin.

"Taytyy olla terveydenhuollon ken-

Terveydenhuollon kentan tunte-

della vaikea toimia jos ei olisi sita
kadytdnndn kokemusta terveyden-

hoitajana toimimisesta!

tén tuntemusta aika paljon” mus.

"Ma uskon ettd yks mun ydinvah- | Yhteinen kieli

vuus tassa tydssa on ettda ma pys-

tyn puhumaan heille silld heidan

kielelld”

"Uskoisin, ettd mun tydssa olisi to- | Kokemus terveydenhoitajana

tydskentelysta

"Niiku ma kayn kouluttamassa ter-
veydenhoitajia, niin koen etta se
vaatii sen terveydenhoitajatyon ja

sen ymmartamisen”

Kokemus terveydenhoitajana

tydskentelysta

Pelkistamisen jalkeen pelkistetyt ilmaisut ryhmiteltiin.

Taulukosta 2. 16ytyvat esimerkit pelkistetyista ilmauksista ja alaluokista.

Taulukko 2. Pelkistamisesta ryhmittely alaluokkiin.
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Pelkistetyt ilmaisut Alaluokat

Kuuntelun taito. Sosiaaliset taidot
Osata ohjata oikeisiin paikkoi-
hin.

Vahvuutena vuorovaikutustai-
dot

Kokemus terveydenhoitajana | Asiakastydn osaaminen

tydskentelysta

Terveydenhuollon kentan tun-

temus.

Yhteinen kieli

Kokemus terveydenhoitajana

tydskentelysta

Alaluokat ryhmiteltiin ylaluokkiin, joista muodostui paaluokka. Taulukossa 3. Esimerkki

ala-, yla- ja paaluokasta.



Taulukko 3. Alaluokkien ryhmittely ylaluokkiin ja ylaluokista paaluokkaan.

Alaluokka

Ylaluokka

Paaluokka

Viestintataidot

Talousosaaminen

Verkostomainen tyéskentely

Projektihallinnalliset taidot

Asiakastydén osaaminen

Pedagogiset taidot

Sosiaaliset taidot

Kouluttamisosaaminen

Tarvittava osaaminen jar-

jestotydssa

5 Tulokset

14

Tuloksia tulen kasittelemaan kolmen tutkimuskysymyksen nakdkulmasta. Minkalaisissa

jarjestoissa terveydenhoitajia tydskentelee? Terveydenhoitajan tehtavat valikoituneissa

jarjestdissa? Minkalaista osaamista vaaditaan jarjestopuolella sekd mitd ominaispiirteita

jarjestotyo pitaa sisallaan?

Taman opinnaytetydn aineistona toimii asiantuntijahaastattelut. Kaikki haastateltavat

ovat terveydenhoitaja taustaisia henkildita, jotka tydskentelevat jarjestdpuolella eri tyén-

kuvissa.
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5.1 Jarjestdja joissa terveydenhoitajia tydskentelee

Opinnaytetydn valossa terveydenhoitajia tydskentelee ainakin kansanterveysjarjes-
téissa. Terveydenhoitajien mukaan naiden jarjestdjen ensisijaisena tehtavana on poti-
lastoiminta seka ennaltaehkaiseva terveyden edistamistyd. Terveydenhoitajat kertovat
jarjestojen toiminnan tavoitteena olevan tuen antaminen ja neuvominen, ettei ihminen
sairastuisi kansansairauteen seka, ettd ihminen eldisi mahdollisimman hyvin ja pitkdan

sairaudesta huolimatta.

Tama on kansanterveysjarjestd. Ja se tekee tyota sen eteen, ettei ihmiset
sairastuisi ja ettd ne paasisi oikeaaikaisesti hoitoon tai, jos sairastuvat ne
saisi mahdollisimman hyvaa hoitoa. Eli tavallaan hyvii vuosia ilman sai-
rautta tai sairaudesta huolimatta.

Valikoituneita jarjestdja yhdistaa se, ettd ne ovat kattojarjestdja, jonka alaisuudessa toi-
mii yhdistyksia ja liittoja. Terveydenhoitajat kertovat, etta kyseiset jarjestot ovat valtakun-
nallisia toimijoita, joten tydkenttd on hyvin laaja. Valtakunnallisetjarjestdt ovat niita sosi-

aali- ja terveysalanjarjestdja, joiden toiminta-alueena on koko Suomi.

5.2 Jarjestotyon edellytykset ja ominaispiirteet

Jarjestdtyon tekemisen edellytyksia kysyttaessa terveydenhoitajilla nousi esille tydn epa-
varmuuden ja muutosten sietdminen. Jarjestotydn luonnetta terveydenhoitajat kuvasivat
hyvin erilaiseksi verrattuna kunnalliseen tydhén. Terveydenhoitajien mukaan tyé on
muuttuvaa monessakin suhteessa. Yksi iso tekija mik& nousi terveydenhoitajilla esille,
oli rahoitukset. Usein rahoitukset saadaan kerralla muutamaksi vuodeksi, joten pitkaai-
kaisesti turvattua tydpaikkaa ei ole. Terveydenhoitajat kokivat, ettd tdma on se epavar-
muus mika tulee hyvaksya. Terveydenhoitajat kuvasivat tydn olevan tempoilevampaa,
eikd siind ole valttdmatta kovin tarkkoja raameja, minka puitteissa tydskennelldaan. Se
nahtiin myo6s kuitenkin jarjestdétydn ehdottomana vahvuutena. Terveydenhoitajien mu-
kaan ulkopuolelta ei sanella miten ty6ta taytyy tehda, vaan tekijalld on vapaus ja mah-
dollisuus lahtea toteuttamaan omaa visiotaan. Toki padmaara ja tavoitteet aina ovat ja
nama loppupelissa tyéta ohjaavatkin. Terveydenhoitajien mukaan jarjestotyéssa vapaus
ja mahdollisuus vaikuttaa tyonsisaltéon ja kulkuun on keskeistd. Tama vapaus antaa
terveydenhoitajien mielesta tydntekijalle paljon mahdollisuuksia, mutta myds asiakkaalle

samankaltaista vapautta ja yksiléllistd huomioimista.
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Meilla ei oo mitaan kellotettua aikataulua, vaan meidan puhelut kestavat
sen mita tarvitsee. Joskus se voi olla vaikka 1,5 tuntia. Toki yritetdan
clousata se jossain vaiheessa, mutta se on meidan etu, ettd me ollaan
siella toisessa paassa niin kauan, kun ihminen meita siella tarvitsee.

Terveydenhoitajat kertoivat paatoksentekorakenteen olevan erilainen kuin kunnallisella
puolella. Yhdeksi merkittavaksi erityispiirteeksi terveydenhoitajilla nousi se, ettei tyds-
kennella ainoastaan terveydenhuollon ammattilaisten kanssa, vaan myds vapaaehtois-
ten. Terveydenhoitajien mukaan vapaaehtoisten osuus ja rooli on merkittdva jarjesto-
puolella. Vapaaehtoisten rooli on erilainen, kuin palkallisena ollessa. He tekevat tyota

omalla ajallaan ja sillda panoksella mika heidan kohdalla on mahdollista.

Terveydenhoitajat olivat sitd mielta, ettd osaaminen riippuu vahvasti tehtavan vaativuu-
desta. Heidan mielesta johtotehtavissa tydskentelevilla korostui projektihallinalliset taidot
kuten, talousosaaminen, viestintataidot, verkostomainen tydskentely. Osalla terveyden-
hoitajista oli terveydenhoitajatutkinnon lisaksi terveystieteiden maisterintutkinto. Osan
terveydenhoitajien mukaan erityisesti johtotehtaviin maisterintutkinto on vasta avannut
ovet. Jokainen heista kuitenkin koki, etta terveydenhoitajatutkinto tukee vahvasti heidan

tyétaan, vaikkei sellaisenaan ole heidan tehtavaan riittava.

Terveydenhoitajan tutkinto on tietysti mun mielesté paras koulutus mitd ta-
han tarvitaan. Siitd on saanut, niin hyvat pohjat terveyden edistamiselle ja
semmoiselle laajalle kasitykselle, etta mita terveyteen ja hyvinvointiin kuu-
luu.

Terveydenhoitajien mielesta, tydskenteli jarjestdssa missa roolissa tahansa on erittain
tarked omata kokemusta asiakastydsta. Kouluttajantydssa terveydenhoitajien mielesta
korostuu sosiaaliset taidot ja pedagogiset opinnot, mutta koettiin, ettéd ilman asiakastydn
kokemusta ja asiakaspinnan tuntemusta jaisi osaaminen huomattavasti kapeammaksi.
Asiantuntijatydn terveydenhoitajat nakivat haastavana ilman asiakastyd kokemusta. Mi-
ten voi kehittda ihmisen kohtaamiseen liittyvia asioita ilman asiakastyé kokemusta? Ter-
veydenhoitajien kokemuksen mukaan jarjestotydssa tulee olla hallussa terveydenhuol-
lonkentta. Asiakasta tulee osata ohjata oikeaan paikkaan ja antaa ajantasaista neuvon-

taa.

Jokainen terveydenhoitaja kertoi hyddyntavansa tydssaan terveydenhoitaja opintojen
tuomaa osaamista, vaikkei kyseisessa tydssadan ainoastaan terveydenhoitajatutkinnolla

tydskentelisikaan. Yhtalaisyyksiksi terveydenhoitajilla nousi vuorovaikutustaidot, opitut



17

tydskentelymenetelmat, kuten motivoivan haastattelun keinot seka, etta tydn nakékulma

on aina ennaltaehkaiseva, vaikka kyseessa olisi jo sairastunut henkild.

Jos mulla olis pelkastdan maisterin paperit, niin kyllda ma varmaan parjai-
sin, mutta kylld mun osaaminen olis paljon kapeampaa. Kylla se tervey-
denhoitajana tydskentely on luonu valtavan tarkeen perustan. Eli var-
maan parjaisin, mutta paljo huonommin, jos nain voi sanoa.

Terveydenhoitajien mukaan jarjestotydssa raamit eivat ole niin tarkat ja selkeat, kuin
kunnallisella puolella. Terveydenhoitajien mielestd tdma nakyy oman vastuun korostu-
misena. Itsella on vastuu huolehtia osaamisen paivityksesta ja tarvittavista koulutuksista.
Terveydenhoitajat nostivat esille, etta tydnkuva on laaja-alainen, eika kaikkeen ole voinut
saada valmiuksia opintojen puitteissa, joten oma aktivisuus ja kehittymishalu on avain-

asemassa.

Se on ihan semmosta uuden tyyppistad osaamista, mita on pitanyt koko ajan
opiskella. Ja meitd haastetaan koko ajan enemman ja enemman.

5.3 Terveydenhoitajan tehtavat valituissa jarjestoissa

Aineistosta nousi esille, ettd terveydenhoitajien osaaminen ja jatko-opinnot vaihtelivat
toisistaan. Osa tydskenteli taysin terveydenhoitajatutkinnon pohjalta, kun taas osa oli
suorittanut terveystieteiden maisteritutkinnon. Haastateltavina oli kehittdmispaallikkd,

kouluttaja, neuvontapalvelussa tydskenteleva ja terveyden edistamisen paallikko.

Terveydenhoitajien kokemuksissa nakyi kuitenkin erittdin paljon yhtalaisyyksia, tydsken-
teli sitten kehittamispaallikkéna, kouluttajana tai neuvontapalvelussa. Kaikkien tervey-
denhoitajien kohdalla nousi esille terveyden edistamisen tehtavat. Niin terveyden edis-
tdminen terveen ihmisen kohdalla, mutta myds siind vaiheessa, kun ihminen on jo sai-
rastunut. Terveydenhoitajat toivat ilmi, ettd kuinka terveytta edistetdan juuri yksittaisen

terveydenhoitajan asemassa, toki eroavat paljon.

Eli kdytdnndssa ma ja mun tiimi vastataan siita, ettd me mietitddn miten
sydanliiton pitéisi tehda, minkalaisia viesteja ja kenelle, ettei ihminen sai-
rastuisi sydan- ja verisuonitauteihin
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Me neuvotaan naitéd ihmisid miten ne voisivat eldd mahdollisimman hyvin
ja miten ne voi kiinnittdd huomiota siihen omaan vointiin elintavoilla, ravit-
semuksella ja liikunnalla

Haastatteluun osallistuneiden terveydenhoitajien paatehtaviin kuului toimia kehittamis-
paallikkdna, neuvokas perhe kokonaisuuden kouluttajana seka tydskentely valtakunnal-

lisessa neuvontapalvelussa.

Kehittdmispaallikdn tydnkuvaan kuului vastata terveyden edistdmisen toiminnasta ja ris-
kien tunnistamisesta. Terveydenhoitajan mukaan toiminta painottuu viesteihin ja vaikut-
tamiseen erityisesti niihin, joilla ei viela ole sydan- ja verisuonitauteja. Tyo pitaa sisalldan
koordinointia matalankynnyksen terveyden edistamisen tapahtumista, potilasoppaiden
sisallén tuotannon koordinointia seka jatkuvasti erilaisten kdynnissa olevien projektien-
hallintaa. Taman liséksi terveydenhoitaja kertoi, ettd kehittdmispaallikdn vastuulla on

vastata tydparin kanssa sydaniskurirekisterin yllapidosta.

Paatydkseen kouluttavan terveydenhoitajan tydnkuvaan puolestaan kuului kouluttaa ter-
veydenhoitajia, jotka tydskentelevat neuvolassa ja kouluterveydenhuollossa. Terveyden-
hoitaja kertoi, tdman pitavan sisalldan lapsiperheiden elintapaohjausta, erilaisia kursseja

sekd menetelmakoulutusta terveydenhuollossa.

Valtakunnallisessa neuvontapalvelussa terveydenhoitajan mukaan keskeisin tydnkuva
on antaa tukea ja tietoa sairaudesta potilaille ja heidan laheisille. Hanen tyéhdn kuuluu
keskeisesti oikea ohjaaminen muihin terveydenhuollon palveluihin. Varsinainen suora
hoidollinen tyd pitda sisallaan perinndllisyysneuvontaa, mita tehdaan yhteistyéssa 1aa-
karin kanssa. Terveydenhoitajan mukaan kyseisessa jarjestéssa on mahdollista myo6s
tydskennella terveydenhoitajana terveyden edistdmisen tiimissa, joka on pitkalti projek-
tiluontoista tyota. Tyo voi pitaa sisalladn esimerkiksi nuorten tupakoinnin ehkaisemisen

parissa tydskentelya.
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6 Pohdinta ja johtopaatdokset

Tassa osiossa tarkastelen tuloksia seka opinnaytetydn eettisyytta ja luotettavuutta.

6.1 Tulosten tarkastelu

Opinnaytetydn tarkoituksena oli valottaa terveydenhoitajan monipuolisia tyéllisyys mah-
dollisuuksia jarjestopuolella. Tavoitteena oli selvittdd, minkalaisissa jarjestbissa tervey-
denhoitajia tydskentelee, mitd osaamista heiltd heiltd vaaditaan ja minkalainen heidan

tyébnkuvansa on jarjestdssa.

Opinnaytetydni valossa terveydenhoitajia tydskentelee ainakin kansanterveysjarjes-
toissa. Toki yleistysta, etta terveydenhoitajia tydskentelee ainoastaan kansanterveysjar-
jestbissa ei voida taman opinnadytetydn pohjalta tehda. Kansanterveysjarjestdissa kui-
tenkin aina korostuu terveyden edistaminen ja terveyden yllapito, mitkd ovat terveyden-

hoitajatydn perusta.

Terveydenhoitajan tydnkuva on pitkalti sidoksissa hanen osaamiseensa seka minka-
laista lisdkoulutusta hanelta 16ytyy. Terveydenhoitajien lisdkoulutuksesta riippumatta,
kaikki kokivat terveydenhoitaja tutkinnon tukevan heidan nykyistdan tyo6ta jarjestossa.
Tyb6ssa korostui, kaikilla haastateltavilla terveyden edistdmisen ndkemys oli, kyse sitten
terveesta tai jo sairastuneesta ihmisesta. Mielenkiintoista oli, ettd moni koki tarkeaksi
aikaisemman tydkokemuksen terveydenhoitajana nykyisessa tydssaan. Asiakasrajapin-
nan tuntemista ja ndkemysta siita pidettiin tarkeana. Asiakkaalle, tyéntekijalle tai opiske-
lijalle on tarkeaa, ettd koulutuksen pitavalla henkildllda on kaytdnndnkokemusta kysei-
sesta tyota. Kouluttajaa pidetdaan ehka jollain tavalla uskottavampana, jos han kaytan-

ndssa tietda mita se tyé on.

Tyo6skentely tavoissa ollaan jonkinlaisessa murrosvaiheessa. Uudet menetelmat ja tavat
vaikuttavat tydntekoon vahvasti. Haastatteluissa nousi esille, ettd hydédynnetdan monia-
laisesti erilaisia viestintavalineitd. Sosiaalisessa mediassa luodaan nakyvyytta, ja vies-
tintdosaaminen korostuu. Kirjoitetaan verkossa artikkeleita jotka pohjatutuvat faktatie-
toon, mutta my&s taytyy hallita niin sanottu "kevyempi kirjoittaminen”, kuten blogien Kir-
joittaminen ja sosiaalisen median viestinta. Saatavilla ollaan miltei jatkuvasti, silla yhtey-
denpito vaylia on tullut valtavasti lisaa. Jarjestoéilla on kaytdssa mm. Chat-palvelu, jossa

voi anonyymina kysya mielté painavista asioista.
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Terveyden edistdmisen nakdkulman lisaksi jarjestotyd vaatii paljon muutakin. Tyénkuva
on todella erilainen, kun kunnallisella puolella. Uskokin, etta jarjestotydn epavarmuus ja
suuri vapaus tydskennelld ilman tiukkoja raameja sopii tietynlaisille ihmistyypille, eika
niinkdan ole sidoksissa terveydenhoitajan koulutukseen. Tuloksissa nousi kuitenkin
esille, ettd tdman tyyppisessa tydssa voi hyddyntaa todella hyvin terveydenhoitajatydn
koulutuksen moninaisuutta ja omaa persoonaa. Ty6n niin sanottu epavarmuus voi myoés
omalla tavallaan motivoida tekemaan tydnsa entista paremmin. Vapaus tehda ilman tark-

koja raameja lisda innovatiivista tyoskentelya ja saa luovuuden nakyviin eri tavalla.

6.2 Eettisyys ja luotettavuus

Tutkimusetiikan paaperiaatteet ovat, miten tehda eettisesti hyvaa ja luotettavaa tutki-
musta (Leino-Kilpi & Valimaki, 2014.) Opinnaytety6ta aloittaessa tein Metropolian
kanssa kirjalliset sopimukset kayttdoikeuksien luovuttamisesta projektissa. Sopimus
koskee opinnaytety6tani Terveydenhoitaja jarjestdosaajana ja kaikkia sen tuloksia. So-
pimuksen tarkoituksena on luovuttaa oikeuksia projektin tuloksiin opiskelijalta eli minulta
Metropolialle. Sopimus tehtiin kaksin kappalein, toinen minulle ja toinen Metropolian

edustajalle.

Jo aihetta rajatessa ja miettiessa tuli ottaa huomioon, ettei aihe ja ongelman maarittely
loukkaa ketdan eika sisalld vaheksyvia oletuksia jostain ihmisryhmista (Leino-Kilpi & Va-
limaki, 2014.)

Opinnaytetydssani eettisyys tuli huomioida tarkasti, silla tiedonantajana oli ihmisia. Eri-
tyisesti tuli kiinnittdd huomiota tutkittavien ihmisten oikeuksien toteutumiseen ja kohte-
luun. (Hirsjarvi-Remes-Sajavaara,1997: 28.) Lahetin jokaiselle haastatteluun osallistu-
valle asiantuntijalle saatekirjeen ennen varsinaista haastattelua. Saatekirjeessa kerroin
haastateltavien mahdollisuuden keskeyttda osallistuminen opinndytetydhdn missa vai-
heessa tahansa. Osallistuminen perustui vapaaehtoisuuteen. Haastateltavilla oli mah-
dollisuus saada lukea oma osuutensa opinnaytetydstd ennen sen julkaisua. Kukaan

haastateltavista ei kuitenkaan kokenut tata tarpeelliseksi.

Hoitotydntekijalla on tutkimuksen kohteena ollessa aivan samat oikeudet, kuin potilailla-

kin. Haastatteluun osallistuvilta pyysin kaikilta suullisesti suostumuksen tutkimukseen
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osallistumisesta. Tutkittavia tulee informoida etukateen kattavasti. (Leino-Kilpi & Vali-
maki.) Saatekirjeessa kerroin tarkasti opinnaytetydn tarkoituksen, tavoitteet ja tutkimus-
kysymykset. Opinnaytetydni kannalta koin tarpeelliseksi, ettd saan mainita ty0ssa jarjes-
tot, joissa terveydenhoitajat tydskentelevat nimeltd, silla sen avulla sain kuvattua laajem-
min heidan tydnkuvaansa ja roolia jarjestdssa. Saatekirjeessa mainitsin myos tasta, seka
viela ennen haastattelua kdvimme tdman lapi. Valmiin opinnaytetydn kaytin Turnit plagi-
ointitarkastus ohjelman lapi, mika kertoo, ettd opinnaytetydssa on kaytetty omaa tekstia

eika kopioitu toisten kirjoituksia.

Laadullisessa tutkimuksessa on olennaista arvioida uskottavuutta ja luotettavuutta. Tut-
kimuksen luotettavuutta tulee arvioida koko tutkimusprosessin ajan. Yksiselitteista oh-
jetta ei ole laadullisen tutkimuksen luotettavuuden arviointiin. Laadullisen tutkimuksen
luotettavuuskriteereind pidetdan uskottavuutta, siirrettavyytta vahvistuvuutta ja var-

muutta. (tuomi & sarajarvi 2009.)

Analyysi tuli tehda tieteellisesti luotettavasti ja ottaa huomioon koko keratty aineisto. Har-
joitus haastattelun avulla pyrin saamaan haastattelun rakenteesta sujuvamman ja selke-
amman. Tata aineistoa ei kaytetty opinnaytetydssa. Luotettavuuden takaamiseksi nau-
hoitin kaikki haastattelut. Kerroin ennen haastatteluja kaikille osallistujille, ettd haastat-
telut nauhoitetaan ja, ettd aineisto poistetaan analysoinnin jalkeen. Nauhoitin haastatte-
lut puhelimen nauhurilla, josta ne pystyin helposti poistamaan analysoinnin jalkeen. (Ka-
nanen, 2014: 69.) Haastattelut toteutin yksilé teemahaastatteluina. Kaikilla haastatelta-
villa oli samat samat kysymykset. Haastattelun etuna on joustavuus, mika lisda luotetta-
vuutta. Kysymykset oli mahdollista tarkentaa ja toistaa, jolloin epaselvyyksilta ja tulkinta
eroilta valtyttiin. Opinnaytetydssa kaytan haastateltavien suoria lainauksia mika lisaa luo-

tettavuutta.

Opinnaytetydssa huomioin kaytettavien lahteiden luotettavuuden ja pyrin kayttamaan
vain mahdollisimman uusia julkaisuja aiheesta. Kaytin opinnaytetydssani laajasti kirjalli-
suutta ja verkosta I6ytyvaa tutkittua tietoa. Kansainvalisten Iahteiden 16ytaminen osoit-
tautui erittdin haastavaksi. Aihetta ei ole aikaisemmin juurin tutkittu ja jarjestotyd seka

terveydenhoitajantydnkuvaa ei sellaisena maailmalla juuri esiinny.

Luotettavuutta olisi myds lisannyt, jos opinnaytetydn tekijoita olisi ollut useampi yhden

sijasta. Kuitenkin yksin tehdyssa tutkimuksessa luotettavuutta lisdava ndkodkulma koros-
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tuu analysoinnissa. Sama ihminen on analysoinut koko aineiston, joten ei ole riskia tul-
kinta eroavaisuuksille. Luotettavuutta voi katsoa my®6s siitd ndkdkulmasta, ettd analysoi-
tava aineisto oli suhteellisen pieni. Talldin analyysi on helpompi tehd3, ja riski vaarille
tulkinnoille pienempi. Luotettavuutta lisda se, ettd terveydenhoitajien oli mahdollisuus
nahda heidan osuus opinnaytetydsta ennen julkaisua, jolloin he pystyivat vaikuttamaan

mahdollisiin vaariin tulkintoihin.

6.3 Johtopaatokset ja kehittamisehdotukset

Opinnaytetydn prosessin aikana nousi esille useasti niin asiantuntijoiden, kuin opiskeli-
joiden keskuudessa keskustelua aiheen vahaisesta tietoisuudesta. Kohdalleni sattui
opinnaytetydprosessin aikana useampi alan opiskelija, jolla ei ollut tietoa, etta jarjestot
voisivat olla yksi tydllistaja terveydenhoitaja tutkinnon omaavalle. Asiantuntijoiden kes-
kuudessa nousi myds esille tarve, ettd asiaa tuotaisiin esille jo opiskelujen aikana. Ter-
veydenhoitaja tutkinnon aikana suoritetaan useita tyéharjoitteluita, voisiko yksi mahdol-
lisuus olla suorittaa harjoittelu jarjestotydn parissa osana vaikka vapaasti valittavia opin-
toja? Asiantuntijat kuitenkin toivat esille, ettd terveydenhoitajia arvostetaan kovasti jar-
jestotydssa, juurikin heidan laaja-alaisen osaamisen vuoksi. Nakisin kuitenkin tarkeaksi,
etta terveydenhoitajan olisi mahdollisuus saada jonkunlainen kosketus tdman tyyppiseen

tyéhon jo opintojen aikana.

Opinnaytetydni on ajankohtainen ja tarpeellinen, silla tallakin hetkelld avoimia tydpaik-
koja jarjestotydhon terveydenhoitajille on tarjolla useita hyvin laaja-alaisesti eri tydnku-
vaan ja erilaisiin jarjest6ihin. Vaikka tydllistyminen on mahdollista moninaisiin tehtaviin
jarjestopuolella tiettyihin tehtaviin ovet aukeavat vasta ylemman ammattikorkeakoulutut-

kinnon tai maisteriopintojen jalkeen.

Haastavaksi opinnaytetyon teossa osoittautui se, ettei aihetta oltu aikaisemmin oikeas-

taan tutkittu. Jatkotutkimuksien kannalta tama seikka on tarkea ottaa huomioon.

Mielestani oli erittéin tarked huomata tuloksissa, ettd tydskenteli missa asemassa ta-
hansa, oli tydskentelyn keskitssa terveyden edistdminen. Eras kehittamispaallikkd mai-

nitsi haastattelussa, ettd hanelle on jo opiskeluaika syntynyt hyvin vahva terveydenhoi-
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tajan identiteetti, joka ohjaa tadnakin paivana hanen tydskentelyaan. Koen, etta tervey-
denhoitaja opiskelijoille olisikin tarkea jo opiskeluaikana painottaa tutkinnon monipuoli-
suutta, laaja-alaisuutta ja mahdollisuuksia tyéskennelld monenlaisissa tehtavissa tervey-

denedistamisen parissa.
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Liite 1 : Yhteydenotto jarjestoihin
Liitteen sisalto

Hei,

Opiskelen Metropolia ammattikorkeakoulussa Terveydenhoitotydn tutkinto-ohje-
maa. Teen opinnaytetyota Terveydenhoitaja jarjestossa. Opinnaytetyoni on osa
terveydenhoitotyon kehittamistyota.

Tarkoitukseni on selvittda minkalaista jarjestotyota terveydenhoitajat tekevat,
missa jarjestoissa seka mita osaamista terveydenhoitajalta vaaditaan jarjesto-
tydssa. Tydskenteleeko teidan jarjestossa terveydenhoitajia? Olisiko teidan jar-
jestéssanne mahdollista paasta tekemaan asiantuntija haastattelua opinnayte-
tydhon liittyen?

Kerron mielellani lisda opinnaytetydstani!

Terveisin: Titta Ypya
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Liite 2 : Saatekirje

Liitteen sisalto

Hei,

Olen terveydenhoitajaopiskelija Titta Ypya Metropolia ammattikorkeakoulusta. Teen
opinnaytety6ta liittyen terveydenhoitajan tydhon jarjestdéssa. Opinnaytetyd on osa Met-
ropolia ammattikorkeakoulun terveydenhoitotydn kehittdmishanketta. Opinnaytetyoni
tavoite on valottaa terveydenhoitajan laajaa tydnkuvaa ja lisata tietoisuutta jarjestotydsta

terveydenhoitajaopiskelijoille ja alasta kiinnostuneille.

Saatekirjeelld haluaisin kysya olisiko teilld aikaa ja kiinnostusta olla osana opinnaytety6-
tani, ja osallistua haastatteluun? Opinnaytetyoni kannalta olisi tarkeaa, jos tydssa saan
mainita jarjesténne nimeltd. Haastattelun tulisin tekemaan mahdollisuuksien mukaan
paikan paalle, ja luotettavuuden takaamiseksi nauhoitan haastattelut. Haastattelun voi
tarvittaessa toteuttaa myoés puhelinhaastatteluna. Haastattelu on vapaaehtoinen ja sen
voi keskeyttda milloin tahansa. Haastateltavan on mahdollista lukea oma osuutensa

tydsta, ennen sen julkaisemista. Opinnaytetydn on tarkoitus valmistua kevaalla 2019.

Minut saa kiinni puhelimitse seka sahkdpostilla haastatteluajan sopimiseksi. Itselleni so-

pii haastattelut joustavalla aikataulla mahdollisimman pian.

Titta Ypya,

Ohjaaja opettaja: Lehtori Marita Rasanen

Alla kysymykset, joihin voi tutustua jo etukdteen ennen haastattelua.

1. Minkalaisessa jarjestossa tydskentelet?

2. Minkalaista osaamista sinulta vaaditaan tydssasi jarjestdssa?

- Mita erityisosaamista sinulla on?
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- Minkalaista koulutusta sinulla on terveydenhoitaja tutkinnon lisaksi?

3. Mika on sinun roolisi jarjestdssa?

- Miké on tydnkuvasi?

- Miten tydssasi nakyy terveydenhoitajan koulutus?

Vastaan mielellani, jos on kysyttadvaa opinnaytetyosta!

Ystavallisesti, Titta Ypya



