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Tyohyvinvointi on aiheena monipuolinen, mielenkiintoinen seka ajankohtainen. Siita 10ytyy laajasti
tutkimustietoa. Kotihoidossa asiakasmaarat ovat nousussa vaeston ikaantyessa ja tyontekijat ko-
kevat tyossaan jatkuvaa Kiiretta.

Tutkimuksen tarkoituksena oli selvittaa eraan kunnan neljan kotihoitoyksikon tyontekijoiden koke-
maa tyohyvinvointia kyselyn avulla. Halusin selvittad, etta millaiseksi tyontekijat kokevat oman tyo-
hyvinvointinsa, mitka tekijat siihen vaikuttavat ja mita keinoja voitaisiin kayttaa sen parantamiseen
ja kehittamiseen. Tavoitteena oli tuottaa kohderyhman tyohyvinvoinnista tietoa, jota voitaisiin hyo-
dyntaa tyohyvinvoinnin parantamiseen ja kehittamiseen.

Tutkimus toteutettiin kvantitatiivisena eli maarallisena tutkimuksena. Tutkimusaineisto kerattiin
Webropol-ohjelmassa tehdyn sahkoisen kyselylomakkeen avulla 2.-25.10.2020. Kyselyssa oli avoi-
mia ja suljettuja kysymyksia. Vaittamissa kaytettiin 5-portaisia Likertin asteikkoja. Kysely lahetettiin
49 tyontekijalle, joista 17 vastasi kyselyyn. Vastausprosentti kyselyssé oli 35 %. Kyselyn vastaus-
prosentti jai melko alhaiseksi. Saatekirje seka kyselylinkki valitettiin sdhkopostitse tyontekijoille hei-
dan esimiehensa kautta.

Tutkimuksessa selvisi, ettd kohderyhmana olleissa yksikoissa tydhyvinvointi koettiin olevan paa-
osin kohtalaisella ja tyydyttavalla tasolla. Merkittavimmaksi tyohyvinvointiin vaikuttavaksi tekijaksi
paljastui tyoyhteis6. Muita merkittavimpia tekij6ita oli oma elamantilanne, tyon mielekkyys seka
tyon palkitsevuus. Moni tyontekijoista oli melko eri mielta siita, etta tydyhteisossa on avoin ja kes-
kusteleva ilmapiiri seka tyoyhteisd on toimiva. Ty koettiin monipuoliseksi ja tarkeaksi. Osa tydnte-
kijoista piti tyotaan mielekkaana ja osa ei. Tyotahtia ei koettu sopivaksi ja tydmaaran ei koettu ole-
van kohtuullinen. Lahes puolet tyontekijdista koki johtamisen olevan epaoikeudenmukaista. Syita
epaoikeudenmukaisuudelle kerrottiin olevan epatasa-arvoinen kohtelu ja tyontekijoiden mielipitei-
den huomiotta jattdminen. Eniten ilmi tullut tyGhyvinvoinnin parantamis- tai kehittamisidea oli, etta
tyopaikalla olisi riittavasti henkilokuntaa ja sita tulisi lisata. Tyontekijat myos halusivat, etta tyotahti
olisi sopiva seka toivoivat, etta heidan mielipiteitadn kuunneltaisiin ja ne otettaisiin huomioon.

Jatkotutkimusaiheena olisi tehda naihin kotihoitoyksikoihin sama tyohyvinvointikysely uudestaan
esimerkiksi vuoden paasta. Nain voitaisiin seurata mihin suuntaan tydhyvinvointi on muuttunut vai
onko se muuttunut millaan tavalla.
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Well-being at work is a diverse, interesting and current topic. Extensive research can be found on
it. In home care, customer numbers are on the rise as the population ages and employees experi-
ence a constant rush at their work.

The purpose of the study was to determine through a survey the well-being at work experienced
by employees of one municipal three home care units. | wanted to find out how employees feel
about their own well-being at work, what factors affect it and what means could be used to improve
and develop it. The aim was to produce information about well-being at work of the target group
that could be used to improve and develop well-being at work.

The study was conducted as a quantitatives study. The research data was collected using an elec-
tronic questionnaire which was made with Webropol programme. The data was collected 2.-
25.10.2020. The questionnaire had open-ended and close-ended questions. 5 point Likerts scales
was used on the opinion claims. The survey was sent to 49 employees. 17 of whom responded to
the survey. Response rate of the survey was 35 %. The survey’s response rate was pretty low. The
cover letter, along with the survey link was forwarded by email to the employees through their
superior.

The study found that in the targeted units, well-being at work was experienced mainly at moderate
and satisfying levels. The work community was revelaed as the most significant factor affecting well
being at work. Other most significant factors were employees own life situation, meaningfulness of
the work, and the gratifying of the work. Many of the employees disagreed quite that their working
community has an open and conversational atmosphere and they have a functional community.
The work was experienced as diverse and important. Some of the employees thought their work
was meaningful and some did not. The pace of the work was not experienced to be suitable and
the work load was not experienced to be reasonable. Nearly half of the employees felt management
was unfair. Reasons for injust were told to be unequal treatment and ignoring employees opinions.
The most told idea for improving and developing well-being at work was that there would be enough
staff in the workplace and staff should be increased. Employees also wanted the pace of work to
be suitable, as well as hoping that their opinions would be listened and taken into account.

A further research topic would be to make the same workplace well-being survey into these home
care units again, for example, a year from now. This could examine which direction the work well-
being has changed or whether it has changed in any way.

Keywords:
well-being at work, job satisfaction, home care
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1 JOHDANTO

Maailmanlaajuisesti tarkasteltuna tydhyvinvointi on kasitteenad outo. Useimmiten siihen on liitetty
tyoterveys ja tyokyky. Suomalainen kasite tyohyvinvoinnista sisaltaa myos tyon sujumisen arjessa
ja on siten melko laaja-alainen. Ty6hyvinvoinnin kannalta tarkeinta olisi tyon jokapaivainen sujumi-
nen. (Manka & Manka 2016, 75.)

Tyohyvinvoinnilla tarkoitetaan positiivista tydelaman laatua. Se on jatkuvasti muuttuva ilmio. Tyo-
hon, tyontekijaan, johtamiseen, tydyhteisdon ja koko organisaatioon vaikuttavat asiat vaikuttavat
myos tydhyvinvointiin. Tyohyvinvoinnin edistdminen merkitsee koko tyoeldaman kokonaisvaltaista
kehittamista. (Kaivola & Launila 2007, 128).

Vuosina 2005 ja 2015 tehdyissa tutkimuksissa on huomattu, etta kotihoidossa on tapahtunut nai-
den vuosien valilla enemman muutoksia kuin laitoshoidossa. Kotihoidossa tyoskentelevat kokevat
enemman kuormitusta, rasitusoireita ja tyopaikanvaihtohalukkuutta kuin esimerkiksi laitoshoidossa
tyoskentelevat. Kotihoidossa tyontekijoiden huoli omasta terveydesta ja turvallisuudesta on nous-
sut huomattavasti verrattuna aiempaan. (Kroger, Aerschot & Puthenbarambil 2018, 79; Vehko,

Josefsson, Lehtoaro & Sinervo 2018, 3)

Valitsin opinnaytetyoni aiheeksi kotihoidon tyontekijoiden tydhyvinvoinnin. Tyohyvinvointi on mie-
lestani aiheena erittain mielenkiintoinen ja monipuolinen. Opinnaytetydn tarkoituksena on tutkia
erdan kunnan neljan kotihoitoyksikon tyontekijoiden kokemaa tyonhyvinvointia kyselyn avulla.
Opinnaytetyon tavoitteena on saada ja tuottaa kotihoitoyksikdiden tyontekijoiden tydhyvinvoinnista
tietoa, jota voitaisiin hyddyntaa tyéhyvinvoinnin parantamiseen ja kehittdmiseen. Tutkimustulosten
perusteella pystytdan kertomaan, ettéa minkalainen on kotihoidon tyontekijéiden tydhyvinvointi talla
hetkella, mitka asiat vaikuttavat heidan tydhyvinvointiinsa seka mita keinoja voitaisiin kayttaa tyo-

hyvinvoinnin parantamiseen ja kehittdmiseen.



2 TYOHYVINVOINTI

21 Ty6hyvinvoinnin maaritelmia

Tyohyvinvointia maaritellad@n monin eri tavoin. Yksi maaritelmista on, etta tyohyvinvoinnin kokonai-
suuden muodostaa tyo ja sen mielekkyys, terveys, turvallisuus ja hyvinvointi. Tyohyvinvoinnilla on
iso merkitys tyossa jaksamisessa. Tyohyvinvoinnilla tarkoitetaan myos sita, etta tyd on mielekasta
seka sujuvaa turvallisessa, terveytta edistavassa ja tyouraa tukevassa tyyhteisdssa ja tydympa-

ristossa (Sosiaali- ja terveysministerio, viitattu 22.4.2020; Puttonen, Hasu & Pahkin 2016, 6.)

Kun tarkastellaan tyohyvinvointia, nékokulmana voi olla koko organisaatio, tydyhteiso, tiimi tai yk-
sittainen tyontekija. Tyohyvinvoinnin perustan muodostavat tyon tavoitteet, sisalté seka sujuvuus.
(Résanen & Meretoja 2014.) Kaivola ja Launila maarittelevat tydhyvinvoinnin syntyvan tyosta ja
sen seurauksista. Heidan maarittelynsa mukaan hyvin tehty tyo ja toimiva tyoyhteis6 ovat ainoat
tahot, jotka voivat tuottaa tyohyvinvointia. Tyohyvinvoinnin kannalta oleellista on ihmisen ja tyon
valinen suhde. Tyontekija, tyo, tydyhteiso ja johtaminen muodostavat kokonaisuuden, josta hyvin-
vointi koostuu. (2007, 128.)

Tyohyvinvoinnin yllapitaminen ja kehittdminen ovat tyonantajan, mutta myos tyontekijan vastuulla.
Ty6hyvinvoinnin edistdminen on kaikkien asia tyopaikalla niin johtajien ja esimiesten kuin tyonteki-
j6iden ja se tapahtuu yhteistydssa. My6s muita tyohyvinvoinnin kannalta keskeisia toimijoita ovat
tydsuojeluhenkilostd seka luottamusmiehet. Tydterveyshuolto on tarkea osa tyohyvinvoinnin ylla-

pitamista. (Tyoterveyslaitos, viitattu 28.4.2020.)

Tyontekijan onnistumisen kokemukset tarkeana pitdmassaan tydssa, hyvan tuottaminen potilaille,
yhteiséllisyys, tuen saaminen ja tydssa jaksamista tukema ulkopuolinen eldma ovat asioita, jotka

muodostavat tyéhyvinvoinnin hoitotydssa (Haggman-Laitila 2014, 143).

2.2 Tyohyvinvointiin vaikuttavat tekijat

Kokonaisvaltaiseen tyohyvinvointiin vaikuttavat yksilon omat luonteenpiirteet ja oma elamantilanne,

kuten esimerkiksi oma mahdollinen sairaus seka elintavat ja myds muu elamantilanne, kuten perhe

7



ja toimeentulo. Tyéhyvinvointiin vaikuttavat my6s tydympaéristd, johtamiseen, tydyhteisdon, tydhon
littyvat tekijat seka tyduraan liittyvat epavarmuustekijat. (Virolainen 2012, 13.) Tyéhyvinvointiin vai-
kuttavia muita tekij6itd ovat muun muassa yksilén oma fyysinen, henkinen ja sosiaalinen kuntonsa,
tyOyhteison toimivuus ja eri tekijat tydymparistossa. Merkittavia tyohyvinvointiin vaikuttavia tekijoita
ovat myos asiat, jotka liittyvat tydsuhteeseen, palkkaukseen ja tydsopimustoimintaan. (Sosiaali- ja

terveysministerio 2005, 17.)

2.21 Tyontekija

Hyva fyysinen ja psyykkinen kunto muodostavat pohjan tyontekijan tyohyvinvoinnille. Tyontekijoi-
den tulisi tehdéd oma osuutensa tydhyvinvointinsa eteen huolehtimalla kunnostaan ja terveydes-
taan. Jotta jaksaa ja voi hyvin, tulee syoda terveellisesti, huolehtia riittdvan levon saannista ja vir-
kistdytya vapaa-aikana omien harrastusten, omaisten ja ystavien seurassa. Fyysisesta kunnosta
huolehtiminen lisaa jaksamista seka hyvanolon tunnetta. Eldamantavoista jokainen ihminen kantaa
ensisijaisesti itse vastuun. Terveellisilld eldmantavoilla on tydhyvinvointiin suuri merkitys. (Surakka
2009, 101-102; Kauhanen 2016, 90.)

Siihen kuinka tyontekija kokee tydhyvinvoinnin vaikuttavat tydntekijan voimavarat ja hanen asen-
teensa, arvonsa sekd motivaationsa (Surakka 2009, 102). Tydssajaksamisen perusedellytys on
hyva motivaatio (lkonen 2015, 187). Yksi keskeisimpia tyoelaman haasteita on tyon ja muun ela-
man yhteensovittaminen. Vastuu siita on paljolti tyontekijalla, mutta siihen voi myds tyonantaja vai-
kuttaa monilla toimenpiteilla esimerkiksi erilaisilla tydaikaratkaisuilla ja tydaikajoustoilla. (Kauhanen
2016, 90.)

Eraassa tutkimuksessa on tutkittu seitsemassa eri Euroopan maassa terveydenhoitoalalla tyosken-
televien tybuupumusta ja terveyskayttaytymista. Tutkimus toteutettiin kyselytutkimuksena. Vastaa-
jia tutkimuksessa oli 2623. Tuloksista voidaan huomata, etta tyduupumukseen vaikuttavat merkit-
tavasti pikaruoan syonti, epasaanndllinen liikunta, runsas alkoholinkayttd seka liika kipuladkkeiden
syonti. Terveydenhoitoalalla tydskentelevien tyduupumus ja terveyskayttaytymisen riskit vaikutta-
vat merkittavasti tyontekijoiden terveyteen ja hyvinvointiin. Ne vaikuttavat myds hoitovirheisiin ja
potilasturvallisuuteen. (Alexandrova-Karamanova, Todorova, Montgomery, Panagopoulou, Costa,
Badan, Davas, Milosevic & Mijakoski, 2016.)



222 Tydyhteisd

Toimiva tydyhteis6 muodostuu vuorovaikutuksellisista osatekijoista. Se on kokonaisuus, jossa jo-
kaiset osat ovat vuorovaikutuksessa keskenaan. Hyvin toimiva tyoyhteiso saa aikaan hyvia tuloksia
seka parjaa kaikissa tilanteissa. Se kykenee tydskentelemaan luovasti. Toimiva tydyhteiso pystyy
myos vastaamaan muutoksiin, joita toimintaymparisto sille asettaa, selviamalla toimintakykyisena

muuttuvissa tilanteissa. (Kaivola & Launila 2007, 133.)

Toimiva tyoyhteiso tukee yksilon hyvinvointia ja jaksamista ja nain edistaa koko henkiloston hyvin-
vointia. Toimiva tydyhteiso vetaa puoleensa osaavia ihmisia ja hyvia yhteistydkumppaneita. Hyvin
toimiva tydyhteiso ei kuitenkaan ole itsestaanselvyys. Se ei synny hetkessa ja vaatii kaikilta jase-
nilta vaivannakoa ja yhteista panostusta. (Kaivola & Launila 2007, 133-134.) Ty6hyvinvointia voi-
daan lisata toimivalla tiimityolla, vaikeiden tilanteiden lapikaymisella seka tyoyhteison tuella (Meri-

lainen & Kesti 2017). Tydyhteisosta saatua sosiaalista tukea pidetaan tarkeana (Hahtela 2014, 30).

Tutkimukset osoittavat, etta hyviksi tydpaikoiksi koetaan sellaiset tyopaikat, joissa keskustellaan
paljon, iimapiiri on avoin ja tyontekijoita rohkaiseva, tyon tavoitteet ovat selkeat, esimiehelta ja tyo-
kavereilta saadaan sosiaalista tukea. Avoin vuorovaikutus on toimivan ja tuottavan tyoyhteison
kannalta kaiken perusta. Ristiriitojen ennaltaehkaisy seka niiden ratkaisut edellyttavat avointa vuo-
rovaikutusta. Jatkuvaa vuorovaikutusta vaaditaan kaikkien osapuolten valilla, jotta organisaatio py-
syisi perustehtavassaan ja tyo sujuisi. Hyvin toimivassa tydyhteisossa vallitsee positiivinen yhtei-
sollisyys ja ilmapiiria leimaa hyva henki seka yhteenkuuluvuuden tunne. Tyoyhteison jasenten kes-
keiset suhteet perustuvat luottamukselle, ja heilld on aito yhteys toisiinsa. (Hahtela 2014, 31; Kai-
vola & Launila 2007, 135, 137.)

223 Tyd

Hyvan tyon lahtokohtana pidetaan ihmisen inhimillisia ominaispiirteita, joita ovat luontainen aktiivi-
suus seka hallinnan, arvostuksen seka mielekkyyden kokemisen tarpeet. Ihannetyon kuva on luo-
tavissa naiden ominaispiirteiden pohjalta. Inannetydssa tyontekijan tydmaara olisi kohtuullinen, jo-
kaisella olisi mahdollisuus kehittya, tyon tavoitteet ja merkitys olisivat selkeat seka sujuva vuoro-
vaikutus ja palaute olisivat itsestaan selvia asioita. Jos ihnminen kokee voivansa vaikuttaa omaan

tyéhonsa ja saadella tyoskentelyaan, han kestada paremmin kuormitusta kuin sellainen, jonka tyon



ehdot ja tekeminen sanellaan valmiiksi. (Kaivola & Launila 2007, 128-129.) Kauhanen kertoo, etta
tutkimusten mukaan suurin osa henkilostosta haluaa, etta heidan tyonsa on mielenkiintoista ja

haasteellista tyota, jossa oppii uusia asioita. (2016, 91)

Tyon palkitsevuudella voidaan palkan lisaksi tarkoittaa mahdollisuutta tehda tarkeaksi koettua
tyota, siita saatua arvostusta ja palautetta, tunnetta, etta voi tehda tyonsa hyvin ja auttaa ihmisia,
ammattitaidon syventamisen ja uralla etenemisen mahdollisuutta seka tunnetta tydsuhteen turval-
lisuudesta. (Hahtela 2014, 30.)

Tyon hallinnan tunnetta voidaan pitaa yhtena tarkeimmista tyohyvinvoinnin lahteista. Se tarkoittaa
sitd, ettd miten tyontekija voi vaikuttaa itse tyotehtaviinsa ja tyotahtiinsa. Tyon hallinnassa on pi-
detty tarkeana, etta tyontekijalla on mahdollisuus vaikuttaa tydolosuhteisiin ja tydn sisaltdon. Tyon
hallinnan keskeisimpana ulottuvuutena on pidetty tyon monipuolisuutta. Monipuolisuuteen liittyvia
vaikutusmahdollisuuksia seka mahdollisuutta osallistua paatoksentekoon pidetdédn myos keskei-
sina asioina tyon hallinnassa. (Manka & Manka 2016, 28; Hahtela 2014, 30.)

Tyohyvinvoinnin kannalta keskeisena pidetaan ammattitaidon yllapitamista. TyOpaikat, joissa kan-
nustetaan tyontekijoita osallistumaan toiminnan kehittdmiseen ja uusien asioiden kokeilemiseen,
koetaan hyviksi tydpaikoiksi. (Hahtela 2014, 31.) Kauhasen mukaan tutkimuksissa on kaynyt ilmi,
etta tyontekija kokee tyohyvinvointia jo siita, etta han kokee tietojensa ja taitojensa olevan tyoteh-

tavien vaatimusten kanssa ajan tasalla (2016, 90).

2.24 Johtaminen

Johtaminen on ymmarrettava vuorovaikutukseksi, jossa niin esimiehella kuin alaisellakin on oma
roolinsa ja vaikutus toisiinsa. Hyva johtaminen luo hyvia tyoyhteisotaitoja. Tyontekijdiden hyvat tyo-

yhteisotaidot ovat tarkeita hyvan johtajuuden muodostumiselle. (Manka & Manka 2016, 136.)

Esimiestydlld on keskeinen rooli tydhyvinvoinnissa. Johtaminen on merkittava psykososiaalinen
tydolotekija. Johtamisen oikeudenmukaisuus on tarkeda tyontekijdiden tyohyvinvoinnin kannalta.
Oikeudenmukainen johtaminen vahvistaa esimerkiksi tydntekijan identiteettia, mika vaikuttaa tyon-

tekijan terveyteen ja tyokykyyn. Mikali tyontekijat kokevat johtamisen oikeudenmukaiseksi, tyoyh-
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teisdn toiminta paranee muun muassa siksi, etta tyontekijat noudattavat talldin useammin esimies-
tensa ohjeita, protestoivat harvemmin tyotehtavistaan ja lisaksi auttavat muita tyoyhteison jasenia.
Oikeudenmukainen kohtelu on viesti kunnioituksesta ja asemasta tydyhteisdssa. Hallinnan tunne
vahvistuu, kun johtaminen on oikeudenmukaista ja tyontekija kokee talldin, etta han kykenee en-
nakoimaan tulevaisuutta ja vaikuttamaan itsedan koskeviin asioihin. (Rasanen & Meretoja 2014.)
Oikeudenmukaiseen johtamiseen liittyy tydntekijan oikeus tulla kuulluksi omissa asioissa, johdon-
mukaiset saannot ja selkeat paatoksenteon periaatteet, jotka perustuvat oikeaan tietoon ja puolu-

eettomuuteen ja mahdollisuuteen korjata tehtyja paatoksia. (Hahtela 2014, 30.)

Esimiehen sekd tyonantajan tulee huolehtia omalta osaltaan tydpaikan terveellisyydesta, er-
gonomiasta, tyoturvallisuudesta ja tarvittavista resursseista ja myds minimoida mahdolliset riskite-
kijat (Surakka 2009, 102).

2.2.5 Tyohyvinvointia edistava toiminta

Tyotyytyvaisyys, motivaatio, tyGilmapiiri seka asiakaspalvelu paranevat tydhyvinvoinnin kehittami-
sen myo6ta (Manka & Manka 2016, 62). Tyokyvyn, tydhyvinvoinnin ja jaksamisen parantamiseen
organisaatiot ovat laatineet tyokykya yllapitavia ja tydhyvinvointia lisaavia tyky- ja tyhy-ohjelmia.
Niilla pyritdédn saamaan tyontekijat voimaan paremmin ja jaksamaan pitempaan tydelamassa. (Su-
rakka 2009, 101.)

Toimintakykya ja terveytta edistavia toimenpiteita ovat muun muassa tyoterveyshuolto, ergonomi-
nen tydskentely ja apuvélineet ja liikunnan tuki (esim. liikuntasetelit). Tyon hallintaa edistavia ja
tukevia toimenpiteita ovat perehdyttaminen, vanhemman kollegan ohjaus ja tuki, tyopaikka- ja tay-
dennyskoulutus, tyonohjaus ja kehityskeskustelut. Elamantilannetta tukevia toimenpiteita ovat
joustavat tyoajat (tydaika-autonomia), osa-aikatyd, vanhemmuuteen liittyvien poissaolojen joustava
jarjestely, vuorotteluvapaa ja osa-aikaelake. Motivaatiota tukevia toimenpiteitd ovat muun muassa
perustehtdvan merkityksen korostaminen, koulutustilaisuuksiin osallistuminen ja palautteen anta-
minen. Osastokokoukset, keskustelutilaisuudet, tydhyvinvointikyselyt ja niiden pohjalta laaditut ke-
hittamisohjelmat ovat tydyhteisda kehittavia toimenpiteita. Organisaation kehittdmistoimenpiteita
ovat esimerkiksi rekrytoinnin kehittdminen ja arvojen ja strategian laatiminen seka niiden “jalkaut-

taminen” tydyksikoihin. Ty6suojelu, tyoterveyshuollonmaéraaikaistarkastukset, siséilmaselvitykset
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ja tydn kuormittavuuden seuranta ovat ty6ta seka tydymparistoa kehittavia toimenpiteita. (Surakka
2009, 104-105.)
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3 TYOHYVINVOINTI KOTIHOIDOSSA

3.1 Kotihoito

Kotihoito on palvelukokonaisuus, joka koostuu kotipalveluista, tukipalveluista seka sairaanhoitopal-
veluista. Kotihoidon tarkoituksena on auttaa kotona asuvia, eri-ikaisia avun tarvitsijoita, joiden toi-
mintakyky on tilapaisesti tai pysyvasti huonontunut. Kotihoidon tavoite on asiakkaan toimintakyvyn
ja elamanhallinnan tukeminen siten, etta han voi asua kotona turvallisesti mahdollisimman pitkaan.
Henkild voi saada kotihoitopalvelua on sairauden, vammaisuuden tai heikentyneen toimintakyvyn
vuoksi. Kotihoidon palveluja saa niita eniten tarvitsevat eli niiden saanti perustuu tarveperiaattee-
seen. Kotihoidossa tyoskentelevid ammattiryhmia ovat muun muassa kodinhoitajat, 1&hihoitajat,
perushoitajat, sosionomit, sosiaaliohjaajat, fysioterapeutit, sairaanhoitajat, terveydenhoitajat. (lko-
nen 2015, 15, 18, 19, 28, 172.)

Kotihoitopalvelut kuuluvat kunnan lakisaateiseen jarjestamisvastuuseen. Ne voivat olla joko kun-
nan tuottamia tai kunnan yksityiselta tai kolmannelta sektorilta ostopalveluina hankittuja palveluita.
Asiakkaan on mahdollista hankkia kotihoitopalveluja omakustanteisesti suoraan yksityiselta palve-
luntuottajalta. (Ikonen 2015, 18.)

Kotihoito palvelee kaikkia ikaryhmia. Kotihoidon asiakkaista kuitenkin suurin osa on 75 vuotta tayt-
taneitd. Suurin osa kotihoidon asiakkaista ovat siis iakkaita henkildita, joilla voi olla monia terveys-
ongelmia tai pitkaaikaissairauksia. lakkaiden lisaksi kotihoidon asiakkaita voi olla myds psykiatriset

asiakkaat, paihdeongelmaiset ja monella tapaa vammautuneet inmiset. (Ikonen 2015, 19, 42.)

Kotihoitotydhon kuuluu kokonaisvaltainen hoito ja huolenpito, johon voi kuulua perushoiva, henki-
|6kohtainen hygienia, ruokahuolto ja ravitsemus, ateriapalvelu, turvapalvelut, vaatehuolto, siistimi-
nen, asiointi ja muut tehtavat, sairaanhoidolliset ja terveyden séilyttamiseen ja edistdmiseen liittyvat
toimenpiteet, [adkehoito, seuranta, saattohoito, psykososiaalinen tuki asiakkaalle ja omaisille seka
kuntouttavien toimintojen suunnittelu ja toteutus. Kokonaisvaltainen hoito ja huolenpito kasittaa asi-
akkaan psyykkisten, fyysisten seka sosiaalisten toimintaedellytysten turvaamisen ja kuntouttavan
tydotteen. (lkonen 2015, 23.)
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3.2 Tyohyvinvointi kotihoidossa

Vuosien 2005 ja 2015 valilla kotihoidossa on tapahtunut monessa suhteessa enemman muutoksia
kuin laitoshoidossa. Kotihoidossa asiakasmaarien merkittava nousu jokaisessa tyovuorossa on
johtanut tyopaineen nousuun Pohjoismaiden korkeimmalle tasolle. Tyopaineen taustalla olevina
syina voidaan nahda esimerkiksi henkilokuntavajausten esiintyminen ja dementiaa sairastavien
asiakkaiden lisaantyminen. Tyopaineen kiristyminen nakyy esimerkiksi lounastauoista tinkimisena

seka ylityon lisaantymisena. (Kroger, Aerschot & Puthenbarambil 2018, 79.)

Viime vuosina oletuksena on ollut, ettd ikdantyneet haluavat asua kotonaan mahdollisimman pit-
k&an. Kotona asuessaan ikaihminen pysyy myos toimintakykyisena pidempéaan. On esitetty kriitti-
sia arvoja siita, etta saavatko asiakkaat riittdvasti ja oikeanlaatuista palvelua kotiin. Kotihoidossa
tydskenneltaessa koetaan enemman kiiretta kuin palveluasumisessa tai terveyskeskuksen vuode-
osastolla. Kotihoidossa koetaan myds enemman tietotekniikkaan liittyvaa rasitusta. Kiireen koke-
minen liittyy suureen tydméaaraan ja henkiloston vahyyteen. (Vehko, Sinervo & Josefsson 2017, 1-
2.) Vanhustenhuollossa tyoskentelevat ovat sité mielta, etteivat voi tehda tyéta niin hyvin kuin ha-
luaisivat (Laine 2014, 13). Haggman-Laitila kertoo artikkelissaan, etta sairaanhoitajat ja lahihoitajat
pitavat mahdollisuuksiaan vaikuttaa tydomaaraan ja kiireeseen muita sosiaali- ja terveysalan tyon-
tekijoita heikompana. (2014, 144.)

Kotihoidon tyossa kiire syntyy, kun asiakaspaikkoja on tydvuoron aikana monia ja matkoihin kuluu
aikaa (lkonen 2015, 187). Tyétahdin lisaéntyminen koetaan johtuvan myds muun muassa niukoista
henkilostoresursseista. Rajalliset henkilostoresurssit koetaan olevan esteena eettiselle toiminnalle.
(Laine 2013, 13.) Vehkon, Sinervon ja Josefssonin tutkimuksen mukaan kotihoidossa jopa puolet
tyontekijoista kokee, etteivat he kerked tekemaan tyotdan kunnolla. Tyontekijat myds kokevat
melko usein, ettd pystyakseen tekemaan tyonsa, on tyota tehtava erilla tavoin kuin tyontekija halu-
aisi ja ohjeet maaraavat. Kotihoidossa tydskennelldan itsenaisesti. Yksintydskentely voi kuitenkin
aiheuttaa kuormitusta. Tyon itsendisyydessa on hyvidkin puolia, mutta kaantpuolena suurella it-
senaisyydelld on liiallinen vastuu seka tuen puuttuminen, kun tyontekija kohtaa asiakkaansa yksin.
(2017, 2, 9.) Vehko, Josefsson, Lehtoaro & Sinervo kertovat, etta heidan tutkimuksessaan kotihoi-
dossa tydskentelevat raportoivat yksintyoskentelyn aiheuttamaa kuormitusta enemmén kuin

muissa vanhuspalveluissa tydskentelevat. Kotihoidossa yksintydskentelyn kuormituksen kokemi-
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nen on ymmarrettavaa, silla kotihoidossa tydntekija toteuttaa monet kaynnit yksin asiakkaan ko-
tona, kun taas laitoksissa ja osastoilla tydskenneltaessa kollega on tarvittaessa lahempana. (2018,
32.)

Laine kertoo, etta vanhustyosta tehdyt tutkimukset antavat sellaisen kuvan, etta vanhustyo on hen-
kisesti ja fyysisesti raskasta (2014, 13). Vehkon, Josefssonin, Lehtoaron & Sinervon tutkimuksen
tuloksissa kavi ilmi, ettd kokonaisuudessaan vanhuspalveluissa tyoskentelevien psyykkinen rasit-
tuneisuus oli matalalla tasolla. Matalalla tasolla olevien keskiarvojen vertailussa voitiin huomata,
etta kotihoidon tyontekijat raportoivat muita enemman psyykkista rasittuneisuutta. Vastaajilta ky-
syttiin myds unettomuuden esiintymisesta. Kotihoidossa tydskentelevista jopa 52 % kertoi unioirei-

den olevan viikoittaisia tai sita useammin esiintyvia. (2018, 43.)

Ruotsissa tehdyssa tutkimuksessa tutkittiin kahdessa iakkaiden hoito-organisaatiossa hoitajien na-
kemyksia patevyydestaan, tydjannityksesta, stressista seka tyotyytyvaisyydesta. Tutkimuksen ta-
voitteena oli vertailla hoitajien nakemyksia edella mainituista asioista hoitokodissa ja kotihoidossa.
Molempien hoitoymparistdjen tyontekijoiden tyotyytyvaisyyteen vaikuttavia tekijoita tutkittiin myos.
Tutkimus toteutettiin kyselytutkimuksella. Tuloksissa kavi ilmi, etté kotihoidon tyontekijat kokivat
vahemman psyykkista ja emotionaalista rasitusta verrattuna hoitokodin henkilokuntaan. Molem-
missa hoitoymparistoissa oltiin sita mielta, etta voimakkain tyotyytyvaisyyteen vaikuttaja tekija oli

tyohon liittyva uupumus. (Hasson & Arnetz 2008.)

Kotihoidossa tyontekijat ovat huomattavasti huolestuneempia terveydestaan ja turvallisuudestaan
kuin aikaisemmin. Etenkin vakivalta tai vékivallan uhka on noussut huolestuttavan korkealle. Suo-
messa kotihoidossa tydskentelevilla selkakivut ovat lisdéntyneet ja henkinen uupumus on Pohjois-
maiden korkeimmalla tasolla. Suomessa kotihoidossa esiintyy sairaslomia muita maita enemman.
(Kroger ym. 2018, 79-80.)

Myos vuorotyd aiheuttaa fyysista kuormitusta, koska tydntekijalle aiheutuu kuormitusta epatyypilli-
sisté tyoajoista. Esimerkkeina vuorotyon tuomista rasituksista ovat raskas iltavuoron jalkeinen aa-
muvuoro tai useat yovuorot perakkain. Potilaiden ajoittainen aggressiivisuus, huonokuntoinen po-
tilasaines ja omaisten luomat paineet vaikuttavat tydhyvinvointiin vanhustydssa. Kesaaikaan myos

kuumuus voi olla tydympariston rasittavuustekija. (Laine 2014, 13, 19.) Vehkon, Josefssonin, Leh-
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toaron & Sinervon tutkimuksessa kavi ilmi, etté kotihoidossa ergonomista kuormitusta koettiin va-
hemman kuin muissa vanhuspalveluissa (2018, 33). Kotihoidossa raskaat nostot ovat lievasti va-

hentyneet, joka selittyy apuvélineiden paremmalla saatavuudella (Kroéger ym. 2018, 79).

Vuonna 2015 Suomessa kotihoidon tydntekijoista 80 % koki, ettd tydtehtavat ovat useimmiten mie-
lekkaita. Kymmenessa vuodessa tama luku on kuitenkin pienentynyt, silla vuonna 2005 tyotehtavat
useimmiten mielekkaiksi kokevia tyontekijoita oli 89 %. Tyon mielekkyys on kuitenkin Suomessa
lievasti muita Pohjoismaita korkeammalla. Kotihoidossa eniten arvostusta tyosta saadaan asiak-
kailta. Omaisilta saatu arvostus on heikentynyt vuosien 2005 ja 2015 valilla. (Kroger ym. 2018, 18,
70.)

Tyontekijoiden ja heidan esimiestensa valinen luottamus on karsinyt. Tdma johtuu siita, etta tyon-
tekijat kokevat vaikutusmahdollisuuksiensa ja esimieheltéa saadun tuen vahentyneen. Samaan ai-
kaan kotihoidon tyontekijoiden tydhon kohdistuvan kontrollin on koettu lisdantyneen. Vuonna 2015
kotihoidossa ty6nsa lopettamista harkitsi noin kaksi viidesosaa (41%) tyontekijoista. (Krdger ym.
2018, 3, 80.)
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4 OPINNAYTETYON TARKOITUS, TAVOITE JA TUTKIMUSONGELMAT

Opinnaytetyoni on maarallinen tutkimus ja sen tarkoituksena on selvittaa kotihoitoyksikdiden tyon-
tekijoiden kokemaa tyonhyvinvointia kyselyn avulla. Opinnaytetyon tavoitteena on tuottaa kotihoi-
toyksikoiden tyontekijoiden tyohyvinvoinnista tietoa, jota voitaisiin hyodyntaa tydhyvinvoinnin pa-

rantamiseen ja kehittamiseen.
Tutkimuskysymykset ovat:

1. Millaiseksi kotihoidon tyontekijat kokevat oman tyohyvinvointinsa?
2. Mitka tekijat vaikuttavat kotihoidon tyontekijdiden tydhyvinvointiin?

3. Mita keinoja voitaisiin kayttaa tydhyvinvoinnin parantamiseen ja kehittdmiseen?
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5 TUTKIMUKSEN TOTEUTTAMINEN

5.1 Tutkimusmenetelma

Toteutin opinndytetyoni kvantitatiivisena eli maarallisena tutkimuksena. Se on tutkimustapa, jossa
tietoa tarkastellaan numeerisesti eli tutkittavia asioita ja niiden ominaisuuksia kasitellaan yleisesti
kuvaillen numeroiden avulla. Tutkimustieto saadaan numeroina tai tutkija ryhmittelee laadullisen
aineiston numeeriseen muotoon. Olennainen numerotieto tulkitaan ja selitetdan sanallisesti ja ku-
vataan, milla tavalla eri asiat liittyvat toisiinsa tai eroavat toistensa suhteen. Maarallinen tutkimus
antaa kuvan muuttujien valisista suhteista ja eroista. Kysymyksia, joihin maarallinen tutkimus vas-
taa ovat; kuinka moni, kuinka paljon tai miten usein. Muuttujalla tarkoitetaan esimerkiksi henkiloa
koskevaa asiaa, ominaisuutta tai toimintaa. Muuttujia voivat olla siis muun muassa ika, mielipide,
ammattiasema tai sukupuoli. Tyypillista maaralliselle tutkimukselle on se, etta vastaajien maara on
suuri. (Vilkka 2007, 13-14, 17.)

5.2  Aineiston keruu ja analysointi

Tutkimuksen kohderyhmana oli neljan kotihoitoyksikon hoitohenkilokunta. Toimeksiantajan kanssa
sovittiin, ettei raportissa tule ilmi minka kunnan kotihoitoyksikaita tutkittiin. Lahetin tutkimusjoukolle
saatekirjeen ja kyselylinkin sahkopostitse (liitteet 1 ja 2). Saatekirjeessa tulee antaa riittavasti tietoa
tutkimuksesta, koska sen perusteella henkild paattaa, etta osallistuuko ja vastaako han tutkimuk-
seen (Vilkka 2007, 65). Tutkimus oli kokonaistutkimus, joka tarkoittaa sita, etté koko perusjoukko
tutkitaan (Heikkila 2014, 12).

Kerasin taman maarallisen tutkimuksen aineiston Webropol-verkkokyselylla. Maarallinen tutkimus
ei ole sama asia kuin kysely. Maarallisessa tutkimuksessa kaytetdan usein kyselya aineiston ke-
raamisessa. Kyselyssa kaikilta vastaajilta kysytaan samat asiat, samassa jarjestyksessa seké sa-
malla tavalla. Tama tarkoittaa sita, etté kysely on aineiston keraamisen tapa, jossa kysymysten
muoto on vakioitu. (Vilkka 2007, 17, 27.) Kyselytutkimuksen etuna on, etta sen avulla voidaan ke-
rata laaja tutkimusaineisto. Tutkimukseen on mahdollista saada paljon henkil6ité ja heiltd voidaan

kysya monia asioita. Kyselymenetelma saastaa tutkijan aikaa ja vaivannakoa. Kyselylomake voi-
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daan lahettaa jopa tuhansille ihmisille. Kyselytutkimuksessa on myds heikkouksia. Aineistoa pide-
taan tavallisimmin pinnallisena ja tutkimuksia teoreettisesti vaatimattomina. Hyvan kyselylomak-
keen laatiminen vie aikaa. Se vaatii tutkijalta monenlaista tietoa ja taitoa. (Hirsjarvi, Remes & Sa-
javaara 2009, 195.)

Kyselylomake ei ole kokoelma sattumanvaraisia kysymyksia. Ennen kyselyn tekemista tutkijan on
tunnettava tutkimusongelmaan kuuluva asiakokonaisuus. On hyva tuntea myds aihealueen kes-
keiset kasitteet ja kohderyhma, jota tutkimus kasittelee. (Vilkka 2007, 70.) Kokosin kyselylomak-

keen teoreettisen viitekehyksen pohjalta.

Lomakkeen laadinta ja kysymysten tarkka suunnittelu tehostaa tutkimuksen onnistumista. Kysely-
lomakkeeseen laadittiin avoin kysymys siitd, ettd mita keinoja voitaisiin kayttaa tydhyvinvoinnin pa-
rantamiseen ja kehittdmiseen. Avoin kysymys antaa vastaajalle mahdollisuuden sanoa, mita ha-
nella on todella mielessaan. Kyselylomakkeessa oli my6s asteikkoihin perustuvia kysymyksia teki-
jOista, jotka voivat vaikuttaa tyOntekijoiden hyvinvointiin. Asteikkoihin perustuvissa kysymyksissa
esitetaan vaittamia ja vastaaja valitsee sen, miten voimakkaasti han on samaa tai eri mielta kuin
esitetty vaittama. Lomakkeessa oli my0s suljettuja kysymyksia, joissa on valmiit vastausvaihtoeh-
dot ja niista rastitetaan sopiva tai sopivat. Suljetut kysymykset ovat strukturoituja kysymyksia. Sul-
jetulla kysymyksella kysytaan kyselyssa tyontekijoiden tamanhetkisesta tyohyvinvoinnista seka te-
kijoista, jotka voivat vaikuttaa heidan tyohyvinvointiinsa. Kyselylomakkeen mielipidevaittamissa
kaytettiin 5-portaisia Likertin asteikkoja. (Hirsjarvi ym. 2009, 198, 200-201; Heikkila 2014, 49, 51.)
Taustamuuttujia kyselylomakkeessa on ika, koulutus, tydsuhde, tyokokemus hoitoalalta seka tyo-

aikamuoto.

Tutkimuksen ydinasioita ovat keratyn aineiston analyysi, tulkinta seka johtopaatosten teko. Analyy-
sivaiheessa saadaan selville, minkalaisia vastauksia ongelmiin saadaan. Maarallisen tutkimuksen
aineisto muutetaan aina sellaiseen muotoon, etta sité voidaan kasitella tilastollisesti. Tutkimuksen
aineisto pitaa tarkastaa ennen analysoinnin aloittamista. Ensimmainen vaihe aineiston jarjestami-
sessa on tietojen tarkistus. Aineistosta tarkistetaan virheellisyydet ja puuttuuko tietoja. Toinen vaihe
on tietojen taydentaminen. Kyselylomaketietojen kattavuutta voidaan pyrkia lisadmaan karhua-
malla lomakkeita. Kolmas vaihe on aineiston jarjestdminen tiedon tallennusta ja analyyseja varten.
(Hirsjarvi ym. 2009, 221-222; Vilkka 2007, 105, 117.) Webropol-ohjelma teki kyselyn vastauksista

valmiin raportin niiden analysointia varten.
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5.3 Tutkimuksen luotettavuus ja eettisyys

Tutkimus toteutettiin noudattaen hyvaa tieteellista kaytantoa. Tieteellinen tutkimus on eettisesti hy-
vaksyttava, luotettava ja uskottava vain, jos tutkimus on toteutettu hyvan tieteellisen kaytannon
edellyttamalla tavalla. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2012, 6.) Tutkijan on otettava huomioon
monia eettisia kysymyksia, jotka liittyvan tutkimuksentekoon. Eettisesti hyvalta tutkimukselta edel-
lytetdan, ettd tutkimuksenteossa on noudatettu hyvaa tieteellistd kaytantoa. (Hirsjarvi ym. 2009,
23.) Otin eettisyyden huomioon tutkimusta tehdessa. Kyselyyn vastaaminen oli taysin vapaaeh-
toista. Vastaajien henkildllisyys ei tullut tietooni missaan vaiheessa. Kyselyn vastaukset olivat vain
tutkijan kaytettavissa. Hain tutkimukselleni tutkimuslupaa toimeksiantajalta tutkimuslupahakemuk-

sella ja odotin sen hyvaksymista ennen tutkimuksen aloittamista.

Tutkija ei pysty varmistumaan siitd, miten vakavasti vastaajat ovat suhtautuneet tutkimukseen ja
ovatko he pyrkineet vastaamaan huolellisesti ja rehellisesti (Hirsjarvi ym. 2009, 195). Luotettavuutta
parantava tekija kyselylomakkeella suoritetulla tutkimuksella on kuitenkin se, etté jokainen kysymys
esitetadn jokaiselle vastaaijille taysin samassa muodossa. Siina tutkija ei mydskaan lasnaolollaan
vaikuta vastauksiin, toisin kuin esimerkiksi haastattelussa. (Valli 2015, luku 4, Hyvia puolia ja heik-
kouksia.) Tutkimuksen luotettavuutta olisi mielestani parantanut se, ettéa kaikki tyontekijat olisivat

vastanneet kyselyyn.

Kun kysely on jo vastaajalla, sita ei voi enaa muokata tai korjata. Taman takia lomakkeen tarkis-
tukset ja varmistukset tulee tehda etukateen. (Vilkka 2007, 63.) Mittarin esitestaamisella testataan
sen luotettavuutta ja toimivuutta. Mittarin esitestaaminen on tarkeaa erityisesti silloin, kun kaytetaan
uutta, kyseista tutkimusta varten tehtya mittaria. (Kankkunen & Vehvilainen-Julkunen 2017, 191.)
Tydeldmaohjaaja arvioi kyselylomakkeen ennen kuin se lahetettiin vastaajille. Toinen ohjaavista
opettajista my0s testasi kyselylomakkeen toimivuuden. Arvioinnin ja testauksen jalkeen kyselylo-

makkeeseen ei tarvinnut tehda muutoksia.

20



6 TULOKSET

6.1 Taustatiedot

Kysely lahetettiin yhteensa 49 tyontekijalle kotihoidossa. Vastauksia tutkimukseen tuli ynteensa 17
kappaletta, joten vastausprosentti oli 35 %. Tutkimukseen vastanneista nelja (23 %) oli alle 25-
vuotiaita, kaksi (12 %) 25-39-vuotiaita, kolme (18 %) 40-50-vuotiaita ja kahdeksan (47 %) yli 50-
vuotiaita. (Kuvio 1.) Suurin osa vastaajista oli ammatiltaan lahihoitajia. Vastaajissa oli myés sai-

raanhoitajia, perushoitaja, kodinhoitaja seka terveydenhoitaja.

50%
45%
40%
35%
30%
25%

20%
15%
10%
- Hm
0%
Ika

m Alle 25-vuotta m25-39 vuotta m40-50 vuotta ~ ®YIi 50 vuotta

Kuvio 1. Vastaajien ikéjakauma (n=17)

Kaikkien vastaajien tydsuhde oli vakituinen eli toistaiseksi voimassa oleva. Suurin osa vastaajista
(70 %) teki kaksivuorotydtd. Muut vastaajat tekivat kolmivuorotyéta (18 %), paivatyota (6 %) tai
osa-aikaista tyota (6 %). Vastaajista 59 %:lla oli kokemusta hoitoalalla tydskentelysta yli 10 vuoden
ajalta. Alle 5 vuotta kokemusta hoitoalalla tydskentelysta oli 23 %:lla ja 5-10 vuotta kokemusta oli
18 %:lla vastaajista.
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6.2 Tyohyvinvointi

Vastaaijilta kysyttiin, ettd mik& kyselyssa olevista vaihtoehdoista kuvasi parhaiten heidan tydhyvin-
vointiaan talla hetkelld. Kuviossa 2 ndhdaan, ettd 41 % vastaajista koki tydhyvinvointinsa olevan
tyydyttavalla tasolla. Kohtalaiseksi tydhyvinvoinnin koki 29 %, hyvaksi 18 %, erinomaiseksi 6 % ja

huonoksi 6 %.

6%

0% 5% 0%  15%  20%  25%  30%  35%  40%  45%

mHuono mTyydyttdva mKohtalainen ®Hyva ®Erinomainen

Kuvio 2. Minkélaiseksi vastaajat kokevat oman tyéhyvinvointinsa (n=17)

6.3 Elamantavat ja vapaa-aika

Kyselyssa oli erilaisia elamantapoihin ja vapaa-aikaan liittyvia kysymyksia. Kyselyssa oli vaittama
"Vapaa-ajalla nden ystévia mielestani riittdvan usein”. 35 % vastaajista oli melko eri mieltd, 29 %
melko samaa mielta, 18 % taysin samaa mielta ja 18 % ei samaa eika eri mielta vaittdméan kanssa.
(Kuvio 3.)
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Kuvio 3. Vapaa-ajalla nden ystéavid mielestani riittédvén usein (n=17)

Kyselyssa oli my0s vaittama "Vapaa-ajalla naen perhetta mielestani riittdvan usein”. Vastaajista 41
% oli melko samaa mielta ja 23 % taysin samaa mieltd siita, ettd nakee vapaa-ajalla perhettaan
rittavan usein. Osa vastaajista kertoi olevansa vaittaman kanssa taysin eri mielta (6 %) tai melko

eri mieltad (12 %). 18 % vastaaijista ei ollut samaa eika eri mielta.

Yli puolet (65 %) vastaajista iimoittivat olevansa melko samaa mielta, siita etta syovat terveellisesti.
Ei samaa eika eri mielta vaittdman kanssa oli 12 % ja taysin samaa mielta oli 23 % vastaajista.
Melkein puolet (47 %) vastaajista kertoivat olevansa melko samaa mieltd siit, ettd he huolehtivat
rittavasti fyysisesta kunnostaan. Vastaajista 29 % ei ollut samaa eika eri mielta, 18 % melko eri
mielté ja 6 % taysin samaa mieltd vaittdméan kanssa. Lepoon liittyvan vaittdman vastauksissa oli
hajontaa. Vastaajista osa (35 %) oli melko eri mielté ja osa (35 %) melko samaa mielta siita, etta
he saavat riittdvasti lepoa. Vastaajista 12 % olivat tdysin samaa mielta ja 18 % ei ollut samaa eika
eri mielta riittdvan levon saamisen suhteen. Vapaa-ajalla riittdvaan harrastamiseen liittyvan vaitta-
man kanssa melko samaa mielta oli 41 %, tysin samaa mielté 6 %, melko eri mieltd 23 %, taysin
eri mieltéd 12 % seka ei samaa eika eri mieltd 18 %. (Kuvio 4.)
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Kuvio 4. Elédméntavat ja vapaa-aika (n=17)

6.4 Tydyhteiso

Kyselyssé oli tydyhteisoon liittyvia vaittamia. Vastaajista melko samaa mielta oli 18 % ja taysin
samaa mielta 12 % siita, etta tydyhteisd on hyvin toimiva. Jopa 47 % oli melko eri mielta tyoyhteison
toimivuudesta. 23 % vastaajista kertoi, etteivat ole samaa eika eri mielta vaittdman kanssa. (Kuvio
5.)

Yli puolet vastaajista oli melko samaa mielta (53 %) siita, etta tydyhteisolta saadulla tuella on vai-
kutusta omaan tydssa jaksamiseen. Vaittdman kanssa taysin samaa mielta oli 23 %. Melko eri
mielta oli 12 % ja ei samaa eika eri mielta oli myods 12 % vastaajista. Vastaajista 41 % vastasi, ettei
ole samaa eika eri mieltd siita, etta saako tukea tydyhteisoltaan. Tydyhteisolta saatavasta tuesta
melko eri mielta oli 24 % vastaajista ja melko samaa mieltd 29 %. Vastaajista 6 % oli vaittaman

kanssa taysin samaa mielta. (Kuvio 5.)

Kyselyssa oli vaittama, jossa sanottiin, etta tyoyhteisossa on avoin ja keskusteleva ilmapiiri. Vas-
taajista 41 % oli melko eri mieltd, 29 % ei ollut samaa eika eri mielta, 18 % melko samaa mielta ja
12 % taysin samaa mielta kyseisen vaittdman suhteen. Kysyttaessa tydilmapiirista saatiin vastauk-
sia laidasta laitaan. Kuitenkin 47 % vastaajista oli melko samaa mielta siité, etta tyGilmapiiri on
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hyva. Melko eri mielta oli 23 % ja taysin eri mieltd 12 % vastaajista. Taysin samaa mielté ty6ilma-

piiristé oli 12 % vastaajista. 6 % vastasi, etteivat ole samaa eika eri mieltd. (Kuvio 5.)

TyOyhteisdssa on avoin, keskusteleva ilmapiiri
Tybyhteiso on hyvin toimiva

Saan tukea tydyhteisoltani

Saadulla tuella on vaikutusta tyossa jaksamiseeni

Tydilmapiiri on hyvé

wrlrw‘\"!

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

m Taysin samaa mieltd m Melko samaa mieltd = Ei samaa eika eri mielta ® Melko eri mieltd m Taysin eri mielta

Kuvio 5. Tybyhteisé (n=17)

6.5 Tyo, sen mielekkyys ja palkitsevuus

Kyselyssa oli vaittamia tyosta, sen mielekkyydesta seka palkitsevuudesta. Yli puolet vastaajista
koki tyonsa tarkeaksi ja monipuoliseksi. Taysin samaa mielta tyon tarkeaksi kokemisesta oli 53 %
vastaajista. Samoin 53 % vastaajista olivat tysin samaa mielta siita, etta heidan tydnsa on moni-
puolista. Melko samaa mielta molempien vaittamien kanssa oli 23 % vastaajista. Ei samaa eiké eri

mielté oli 18 % vastaajista ja melko eri mielté 6 %. (Kuvio 6.)

Vastauksissa oli paljon hajontaa tyon mielekkyyden ja palautteen saamisen kokemisesta. Esimer-
kiksi 35 % oli melko eri mielt ja 29 % oli melko samaa mielt4 siita, ett& heidan tydnsé on mielekésta
talla hetkelld. 35 % vastaajista iimoitti olevansa melko eri mieltd ja 23,5 % melko samaa mielta siitd,
ettd saavatko he palautetta tydstaan. (Kuvio 6.)
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Kuvio 6. Tyd, sen mielekkyys ja palkitsevuus (n=17)

Vastaajista 23,5 % oli tdysin samaa mielta ja 41 % melko samaa mielté siita, etta tyon tavoitteet
ovat selkeat. 12 % vastaajista koki olevansa melko eri mielta vaittaman kanssa. 23,5 % vastaajista
iimoittivat, etteivat ole samaa eika eri mielta. Vastaajista 35 % oli melko samaa mielta ja 24 %
taysin samaa mielta vaittdman kanssa, jossa sanottiin tydmotivaation olevan hyva. 29 % oli melko
eri mielta ja 12 % ei ollut samaa eika eri mielta kyseisen vaittaman kanssa. (Kuvio 6.) Vastaajilta
kysyttiin, etta arvostetaanko heidan tydpanostaan tydpaikalla. Heista 41 % vastasi joskus, 35 %

usein, 12 % harvoin, 6 % aina ja 6 % ei koskaan. (Kuvio 7.)

6%

41%

[
A
X

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40% 45%

mAina mUsein ™ Joskus ™ Harvoin ™ Eikoskaan

Kuvio 7. Tydpanoksen arvostaminen tyGpaikalla (n=17)
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6.6 Tyon kuormittavuus

Kyselyssé oli vaittamia tyon kuormittavuudesta. Yli puolet vastaajista (59 %) olivat l&hes eri mielta
vaittdmastd, jossa sanottiin, ettd tydtahti on sopiva. Taysin eri mielta tassa vaittamassa oli 23 %
vastaajista. Osa vastaajista olivat kuitenkin lahes samaa mielta (6 %) tai taysin samaa mielta (12

%) vaittdmasta. (Kuvio 8.)

Suurin osa vastaajista eivat kokeneet tyomaaran olevan kohtuullinen. Taysin eri mielta tydomaaran
kohtuullisuudesta oli 35 % ja lahes eri mieltd myos 35 %. Ei samaa eika eri mielta vaittdmasta oli
6 %, lahes samaa mielt oli 12 % ja taysin samaa mielta oli myds 12 %. Myds iso osa vastaajista
eivat kokeneet tydergonomian toteutuvan tyossaan. Lahes eri mieltd tydergonomian toteutumi-

sesta oli 47 % ja taysin eri mielta 29 %. (Kuvio 8.)

Vastaajien joukossa koettiin my0s, etté tyo on psyykkisesti ja fyysisesti raskasta. Vastaajista 41 %
oli lahes samaa mielta ja 12 % taysin samaa mielta siita, etta tyd on heille fyysisesti raskasta. 18
% vastasi vaittdmaan "en osaa sanoa’, 23 % oli lahes eri mielta ja 6 % taysin eri mielt. Suuri osa
vastaajista koki tyonsa olevan psyykkisesti raskasta. Vaittaman kanssa lahes samaa mielta oli 35
% ja taysin samaa mielta oli myds 35 % vastaajista. Vastaajista 24 % oli l&hes eri mielta tyén

psyykkisen kuormittavuuden suhteen. (Kuvio 8.)

Tydergonomia toteutuu tydssani

Tydémaaréa on kohtuullinen

Tydtahti on sopiva
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m Taysin samaa mieltd ™ Lahes samaa mielta Enosaasanoa mLahes erimieltd ™ Taysin eri mielta

Kuvio 8. Tyén kuormittavuus (n=17)



6.7 Johtaminen

Vastaajista melkein puolet (47 %) oli sitd mieltd, ettd jontaminen on epéoikeudenmukaista tyopai-
kassa. Johtamista piti oikeudenmukaisena 12 % vastaajista. Kysymykseen vastaajista 41 % vas-
tasi "En osaa sanoa”. Vastaajilta kysyttin myos perusteluja siihen, miksi johtaminen on epaoikeu-
denmukaista. Vastaajat kertoivat syiden epaoikeudenmukaiselle johtamiselle olevan epatasa-ar-
voinen kohtelu, [ahiesimiesten vaihtuminen ja ohjeistusten ja toimintojen eroavaisuus henkildiden
valilla. Vastaajien joukossa myos koettiin, etta tyontekijan mielipidetta ei kuunnella. Oltiin my0s sita
mielta, etta tyontekijan mielipide kuunnellaan, mutta silla ei ole merkitysta vaan talous ratkaisee.
Vastaajat kokivat my0s, ettd tieto asioista ei vality kaikille tyontekijdille ja esimiehelle kerrottuihin
epakonhtiin ei puututa tai niihin ei tule muutosta. Koettiin my0s, etta henkilét, jotka asioista paattavat

eivat tieda mita tyo on kaytannossa.

6.8 Tyohyvinvointiin vaikuttavat asiat

Kyselyssa oli monivalintakysymys, johon oli lueteltu asioita, joilla on vaikutusta tydhyvinvointiin.
Vastaajia pyydettiin valitsemaan viisi heidan mielestaan eniten tyohyvinvointiin vaikuttavaa tekijaa.
Eniten ty6hyvinvointiin koettiin olevan vaikutusta tyoyhteisélla (65 %). Yli puolet vastaajista kokivat
my6s oman eldméntilanteen (59 %), tydn mielekkyyden (59 %) seka palkitsevuuden (53 %) olevan
tarkeita tyohyvinvointiin vaikuttavia tekijoita. Muita kysymyksessa lueteltuja tekijoita olivat tyomoti-
vaatio (47 %), tyon turvallisuus (41 %), ammattitaidon syventaminen (41 %), tydn monipuolisuus
(35 %), arvostuksen tunteminen (35 %), palautteen saaminen (29 %), johtaminen (29 %), terveel-
liset eldméntavat (29 %), mahdollisuus edeta uralla (18 %) seka vuorotyd (6 %). Avoimessa vas-
tauskentassa oli myos kerrottu tyohyvinvointiin vaikuttavaksi tekijoiksi itsenaisen paatoksenteko

seka luovuuden kayttdmahdollisuus. (Kuvio 9.)
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Kuvio 9. Tybhyvinvointiin vaikuttavat tekijat (n=17)

6.9 Tyohyvinvoinnin parantaminen ja kehittdminen tyopaikalla

Vastaajilta kysyttiin, ettd milla tavoin tyohyvinvointia voitaisiin parantaa ja kehittdd heidan tyopai-
kallaan. Monet vastaajista olivat sita mieltd, ettd henkilokuntaa tulisi lisata ja sita pitaisi olla riitta-
vasti. Toivottiin, etta olisi riittavasti vakituista henkildstda seka sijaisia. Muita asioita, jotka vastaa-
jien mielesta parantaisivat ja kehittaisivat tydhyvinvointia, olivat sopiva ty6tahti, tydilmapiirin paran-
taminen ja asiallinen keskustelu tydyhteisossa, tyontekijoiden kuunteleminen ja mielipiteiden huo-
mioon ottaminen, ergonomiset ja asianmukaiset toimistotilat, laadukas ja oikeudenmukainen joh-
taminen, selkeat ohjeistukset, epakohtiin puuttuminen, esimiehilta tuleva arvostus, oikeanlaisten ja
toimivien tyovalineiden saatavuus, tydvuorojen suunnittelu, riittdva aika tehda tyota seka hyva

palkka. Toivottiin myos, etta tyonantaja ajattelisi hoidon laatua taloudellista puolta tarkeampana.
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7 JOHTOPAATOKSET

Tutkimuksen tulosten mukaan kohderyhméana olevan kotihoidon tyontekijoiden tyohyvinvoinnissa
olisi parantamisen varaa. Tyohyvinvointi oli kotihoidon yksikoissa suurilta osin tyydyttavalla tai koh-
talaisella tasolla. Vain pieni osa tyontekijoista koki tydhyvinvointinsa olevan hyvalla tai erinomai-

sella tasolla.

Elintavat olivat tyontekijoilla padosin melko hyvalla tasolla. Eniten hajontaa oli lepoon liittyvassa
vaittamassa. Melko eri mieltd levon riittdvasta saannista oli yli kolmasosa tyontekijoista. Terveelli-

nen syominen ja riittdva fyysisesta kunnosta huolehtiminen olivat padosin hyvalla tasolla.

Lahes puolet tyontekijoista eivat pitaneet tydyhteisoa hyvin toimivana. Ei myoskaan koettu kovin
vahvasti, ettd tyoyhteisossa olisi avoin ja keskusteleva ilmapiiri. Positiivisena tuloksista nousi esiin
kuitenkin se, etta paaosin tyontekijoiden joukossa tyGilmapiiri koettiin hyvaksi. Tuloksista nakyy,
kuinka vahvasti oltiin sita mielta, etta tyokavereilta saadulla tuella on vaikutusta omaan tyossa jak-
samiseen. Vain hieman yli kolImasosa tyontekijoista oli sita mielta, etté saavat tukea tyotovereiltaan.
On harmillista, etta tydyhteisd ei ole hyvin toimiva, silla taman tutkimuksen kohderyhmalla isoin

tydhyvinvointiin vaikuttaja tekija oli nimenomaan tyoyhteiso.

Suurin osa tyontekijoista koki tydnsa olevan monipuolista ja tarkeaa. Tyon tavoitteet olivat selkeita
suurimmalle osalle tyontekijoista. Tyon mielekkyydesta kysyttaessa iimeni paljon hajontaa vastaus-
ten kesken. Osa tyontekijoista piti tyotdan mielekkaana ja osa ei. Melkein puolet tyontekijoista koki,
etteivat saa palautetta tyostaan. Tyontekijoista suurin osa koki, ettd saa arvostusta tydpanokses-
taan usein tai joskus. Yhteensa yli puolet tyontekijoista koki, etta heidan tydmotivaationsa on hy-

valla tasolla.

Tyd koettiin olevan psyykkisesti raskasta. Hieman yli puolet tyontekijoista koki tydon myos fyysisesti
raskaaksi. Tyontekijat olivat sita mielta, etta tyotahti ei ole sopiva. Koettiin myos, etta tyomaara ei
ole kohtuullinen. Tydntekijoiden joukossa oltiin padosin sitd mielta, etté tydergonomia ei toteudu

heidan tydssaan.

Melkein puolet tyontekijoista kokivat, etta johtaminen on tyopaikassa epaoikeudenmukaista. Tyon-
tekijoista 41 % vastasi vaittdmaan "En osaa sanoa”. Kohderyhma koki johtamisen tydpaikassa ole-
van epaoikeudenmukaista esimerkiksi epatasa-arvoisen kohtelun ja mielipiteiden huomiotta jatta-

misen vUoksi.
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Tutkimustulosten mukaan merkittavin tydhyvinvointiin vaikuttaja tekija oli tydyhteisé. Muita merkit-
tavimpia tekijoita oli esimerkiksi oma elamantilanne, tyon mielekkyys seka tyon palkitsevuus. Tyon-
tekijat kertoivat paljon ajatuksiaan siihen, ettéa miten tydhyvinvointia voitaisiin parantaa ja kehittaa
heidan tyopaikallaan. Yksi eniten ilmi tulleista parantamis- tai kehittamisideoista oli, etta tyopaikalla
olisi riittavasti henkilokuntaa ja sita tulisi lisata. Toivottin myds muun muassa sopivaa tyotahtia

seka tyontekijoiden mielipiteen kuuntelemista ja huomioon ottamista.
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8 POHDINTA

Tutkimuksen tavoitteena oli tuottaa kohderyhman tydhyvinvoinnista tietoa, jota voitaisiin hyodyntaa
heidan tyohyvinvointinsa parantamiseen ja kehittdmiseen. Tutkimuksella saatiin hyvin tietoa siita,
miten tyontekijoiden mielesta tydhyvinvointia voitaisiin parantaa ja kehittaa heidan tyopaikallaan.
Tutkimuksen tarkoituksena oli selvittaa kotihoidon tyohyvinvointia. Tyontekijoiden tydhyvinvointia
selvitettiin sahkoisen kyselyn avulla. Pyrin tutkimuksella selvittdmaan, etta millaiseksi kotihoidon
tyontekijat kokevat tyohyvinvointinsa, mitka tekijat siihen vaikuttavat seka mita keinoja sen paran-
tamiseen ja kehittdmiseen voitaisiin kayttaa. Tutkimuksen tulokset vastasivat tutkimuskysymyksiin.
Tutkimustuloksia voidaan kayttaa apuna kohderyhmana olleiden kotihoitoyksikéiden tyohyvinvoin-
nin parantamiseen ja kehittamiseen. Mielestani tyontekijat saivat hyvin omaa aantaan kuuluviin,

kun paasivat kertomaan omia ajatuksiaan avointen kysymysten kautta.

Mielenkiintoinen jatkotutkimusaihe olisi tutkia tydhyvinvointia naissa kotihoidon yksikoissa uudel-
leen esimerkiksi vuoden kuluttua. Voitaisiin tutkia mihin suuntaan tilanne on muuttunut ajan kulu-

essa vai onko se muuttunut ollenkaan.

Opinnaytetyon tekeminen oli ajoittain haastavaa ja motivaatio tydn tekemiseen vaihteli. Koulussa
annettiin hyvat valmiudet opinndytetydprosessin aloittamiseen ja tekemiseen. Prosessi alkoi opin-
naytetyon aiheen miettimiselld ja valitsemisella. Aiheen miettiminen oli vaikeaa, mutta lopulta ty6-
hyvinvointiin littyva aihe vaikutti mielenkiintoiselta. Olin kuullut tutuilta, jotka ovat kotihoidossa
t0issa, etta tyotahti on kiristynyt ja tydssa vallitsee jatkuva kiire. Sen takia paatin, etté haluan tehda
juuri kotihoidossa tydskenteleville tyohyvinvointikyselyn. Otin sen jalkeen yhteytta toimeksianta-

jaan. Olin tydeldamaohjaajaan yhteydessa aina tarvittaessa opinnaytetyon edetessa.

Omana tavoitteena koko opinnaytetyoprosessin valmistumiselle oli huhtikuu 2021. Tutkimussuun-
nitelman tekemisen aloitin kevaalla 2020 ja se valmistui elokuussa. Sain hyvaksytyn tutkimuslupa-
hakemuksen 24. syyskuuta. Aloitin tutkimuksen toteuttamisen, kun tutkimuslupa oli saatu. Tutki-
mus suoritettiin lokakuussa 2020. Pysyin hyvin suunnittelemassani aikataulussa. Raportin kirjoitta-

minen kuitenkin hieman venyi samaan aikaan olevien harjoitteluiden vuoksi.

Opin paljon tutkimusty6han liittyvia asioita tehdessani opinnaytetydta. Opin myds tydhyvinvoinnista

seka kyselyiden tekemisesta keratessani opinnaytetyohon teoriatietopohjaa. Huomasin, etta on
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tarkeda hakea monipuolisesti luotettavista eri lahteista tietoa ja perehtya kunnolla tutkimuksen ai-
heeseen ennen tutkimuksen aloittamista. Koen tiedonhakutaitojeni vahvistuneen prosessin aikana.
Siitd on hyotya minulle esimerkiksi kaytannon tyossa, etta osaan etsia luotettavaa tietoa. Opinnay-

tetyoprosessi oli kokonaisuudessaan opettavainen.
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SAATEKIRJE LITE 1

Hyva kotihoidon tyontekija,

Olen Johanna Valijarvi ja opiskelen Oulun ammattikorkeakoulussa sairaanhoitajaksi. Opinnaytetyoni
aihe on "Tyohyvinvointikysely kotihoidon tyontekijoiie”.

Opinndytetydn tarkoituksena on selvittaa kotihoidon yksikoiden tydntekijoiden kokemaa tydhyvinvointia
kyselyn avuila. Tavoitteena on tuottaa yksikdiden tyontekijoiden tydhyvinvoinnista tietoa, jota voitaisiin
hyddyntaa tydhyvinvoinnin parantamiseen ja kehittamiseen. Tutkimuksessa selvitan millaiseksi
kotihaidon tyontekijat kokevat oman tydhyvinvointinsa, mitka tekijat vaikuttavat tydhyvinvointiin ja mita
keinoja voitaisiin kayttaa tydhyvinvoinnin parantamiseen ja kehittamiseen.

Kyselyssa on 14-15 kysymysta. Se sisaltaa muun muassa monivalinta- ja asteikkokysymyksia.
Vastaamiseen menee aikaa noin 5-10 minuuttia. Kyselyyn vastaaminen tapahtuu nimettdmasti ja
vastaajan henkilollisyys ei tule tietooni missaan vaiheessa. Yksittaista vastaajaa, ei voida vastausten
perusteella tunnistaa. Pyydan sinua tayttamaan kyselylomakkeen 25.10.2020 mennessa.

Johanna Valijarvi
h8vajo00@students.oamk fi
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KYSELYLOMAKE LITE 2

1. Minki ikdinen olet? *

r

Alle 25 vuotta

L

P

25-39 vuatta

L

4

40-50 vuotta

_

F N T i
—

5

Y1i 50 vuotta

2. Mikd on koulutuksesi? *

() Sairaanhoitaja
() Lahihoitaja
() Pemshoitaja

Pt o
{ ?
() Muu, mika?

_ | Toistaiseksi voimassa oleva (vakituinen)
) Maarsaikainen (sijainen)
4. Kuinka kauan olet tehnyt t5itd hoitoalalla? *

() Ale 5vuotta
() 510 vuctta

) Yl 10 vuotta

5. Mika ndistd kuvaa parhaiten tydaikamuotoasi? *

)
4

Paivatyo
Kaksivuorotyo

b,

L

A

Kolmivuorotyd

p-

s

Saannaliinen yotyt

_

P
b

Jokin muu, mika?
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6. Mika seuraavista vaihtoehdoista kuvaa tydhyvinvointiasi parhaiten talla hetkella? *

| Ennomainen
.:_:I HM

() Kohtalainen
() Tyydyttava

| Huono

7. Eldméntavat ja vapaa-aika *

Syon terveellisesti *
Huolehdin riittavasti fyysisesta
kunnostani *

Saan riittavasti lepoa *

Vapaa-ajalla naen ystavia mielestani
rifttavan usein *

\fapaa-ajalla naen perhetta mielestani
rifttavan usein *

Harrastan vapaa-ajalla rifttavasti *

Taysin

mielta

oy
./

i

)

_f'- -\.
)
.',- -\.

./

i - -\.

p—
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Medlko
samaa

Ei zamaa
eika eri

Tavsi
Melko eri
eri mieftd mielta
o P
\_ \_
r P
L I..,_ _;I
Fa P

{
L L
P —
'
LY L
—~ —
LY A I\_ _xl
—
i
L L —



8. Tybyhteisd *

Taysin Lahes Ei samaa Lahes Taysin
samaa samaa eika eri erni eri

mielta mielta mielta mielta mielta
Tytyhteistssa on avoin ja keskusteleva et e " £ Ty
imﬂpllri » L L L I—o- I\—»-"I
Tybyhteis on hyvin toimiva * O O O O O
. . P Fant oy Fa Fa
Saan tukea tyoyhteisaltani () () () ) O
Tytyhteistita saadulla tuella on ' =y e Yy Yy
vaikutusta tybssa jaksamiseeni * S s S - —

) . . - — = - ~
Tybilmapiiri on hyva O O O O O
9. Tyd ja sen mielekkyys ja palkitsevuus

Taysin Lahes Ei samaa Lahes  Taysin
samaa samaa eika er eri eri

mielta mielta mielta miefta miefta
Tytmotivaationi on hyva * O O O O @
i - & s Y Y Y '
Koen tyoni tarkeaksi O O QO Q
Tyéini on monipuolista * O O O O O
; - 7y ™ I ~ ~
Tyéin tavoitteet ovat selkeat ) § (L 9, i
Tyoni on mielekasta talla hetkella * O O @ O O
- Pt oy oy P oy
Saan palautetta tytstani () - L L W

10. Arvostetaanko tydpanostasi tyopaikalla? *

O ina
Q Usein
|/_\-\|
L
."H"'

P, Harvoin

-':::. Ei koskaan
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11. Tydn kuormittavuus *
Taysin Lahes Enosaa Liheseri Taysin
samaa mieftd samaa mielid sanoa  mieftd  eri mielta
Ty6ni on minulle fyysisesti raskasta *
Tytni on minulle psyykkisesti raskasta *
Tyotahtl on sopiva *
Tytmasra on kohtuullinen *

Tydergonomia toteutuu tydssani *

00000
00000
00000
00000
OO 0|00

12. Onko johtaminen cikeudenmukaista tydpaikassasi? *

O Kylia
() Ei

O En osaa sanoa

13. Perustele, miksi johtaminen ei ole mielestisi oikeudenmukaista?
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14. Minki asioiden koet vaikuttavan eniten omaan tyShyvinvointiisi? Valitse viisi (5) mielestisi
eniten vaikuttavaa asiaa. *

Tytyhteiso
Tyon mielekkyys

Tyon palkitsevuus

Tydn monipuolisuus

Tyén turvallisuus
Arvostuksen kokeminen
Palautteen saaminen
Ammattitaidon syventaminen
Mahdollisuus edeta uralla

Vuorotyd
Johtaminen

0000000000 no

,_.

Jokin muu, mika? |

]

15. Milla tavoin tyShyvinvointia voitaisiin parantaa ja kehittda tyopaikallasi? *

350 merkkia jaljell
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