(. LAB University of
N\ Applied Sciences

Psyykkinen tyohyvinvointi kotihoidossa

Kysely Heinolan kotihoidon tyontekijoille

LAB-ammattikorkeakoulu
Sairaanhoitaja (AMK)
2021

Tinja Parviainen

Janette Pesu



Tiivistelma

Tekija(t) Julkaisun laji Valmistumisaika
Parvianen, Tinja Opinnaytetyd, AMK 2021
Pesu, Janette Sivumaara

28, 6 liitesivua

Tyo6n nimi
Psyykkinen tydhyvinvointi kotihoidossa
Kysely Heinolan kotihoidon tydntekijoille

Tutkinto
Sairaanhoitaja (AMK)

Toimeksiantajan nimi, titteli ja organisaatio

Heinolan kotihoito

Tiivistelma
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Abstract

Well-being at work is large set, which affects both the individual and the community
level. Mental well-being at work is one part well-being at work and significant part work-
ing life and coping at work. Mental resources at work and staff coping are much on dis-
play these days and are much talked about in home, work and media.

Partner this thesis is Heinola home care, which produces municipal services mainly to
elderly people. Thesis purpose was added home care people knowledge the most com-
mon mental load factor in home care and as goal was sort out home care people view
most common mental stress factor in work environment. Thesis was implemented
guantitative research.

Material was collected Wepropol internet survey, whom we send by email about 70
Heinola home care workers. Survey results was analyzed, and results was presented
by pattern.

According to the results mental well-being at work influence essentially rush mixed
work-related stress, which is due from many different factors. In addition, work was ex-
perienced to be burdened and employees felt themselves exhausted from work.
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1 JOHDANTO
1.1 Taustaa

Tyohyvinvointi on yhteiskunnallinen merkittava asia, joka vaikuttaa niin yksilo- kuin yhteiso-
tasolla. Sosiaali- ja terveysministerio maarittelee tyohyvinvoinnin kokonaisuudeksi, joka
muodostuu tyosta ja sen mielekkyydesta, terveydestd, turvallisuudesta ja hyvinvoinnista.
Tyodhyvinvointi on yhteinen asia ja sen edistaminen ja siitd huolehtiminen kuuluu seka tyon-
antajalle etta tyontekijoille. Tyontekijalla on vastuu omasta hyvinvoinnista, mik& osaltaan
vaikuttaa myds jaksamiseen niin tydssa kuin arjessa. Hyva ja motivoiva johtaminen, tyoyh-
teison positiivinen ilmapiiri seka tyontekijoiden ammattitaito seka sen yllapitdminen voidaan
nimeta tyéhyvinvointia lisdaviksi tekijoiksi. (Sosiaali- ja terveysministerio a.) Tyohyvinvointia

ohjaavat my@s erilaiset lait, sdddokset ja sopimukset (Tyoterveyslaitos a).

Sosiaali- ja terveysala on jatkuvasti kehittyva ala, jossa haasteita tuottavat muun muassa
henkilostbvaje, vaeston ikaantyminen ja palveluiden rakenteiden muuttuminen (Suonsivu
2015, 20). Valtionvarainministerio ja tutkijat ovat arvioineet, ettd Suomessa on vuoteen
2035 mennesséa noin 200 000 tydntekijan vaje sosiaali- ja terveyspalveluissa (Tevameri
2021, 84).

Haapakorpi ja Haapola (2008, 11) ovat jo vuonna 2008 kirjoittaneet, etta lahivuosien mer-
kityksellisimmaksi kysymykseksi yhteiskunta- ja tydvoimapolitikassa tulee tyévoiman saa-
tavuuden ongelmat, erityisesti ikdantyneiden palveluissa. Myds Tampereen yliopiston tyo-
elamatutkija Sirpa Syvénen toteaa Natusen (2019) haastattelussaan, ettd tyon kuormittu-
neisuus on ollut nousussa viimeisen kymmenen vuoden aikana. Tama johtuu osittain siita,

ettd tydn maard on kohtuuton tydaikaan ja resursseihin nahden.
1.2 Tarkoitus, tavoite ja tutkimuskysymys

Sosiaali- ja terveysala on jatkuvasti muuttuva ja kehittyva ala. Ty6hyvinvointi sosiaali- ja
terveysalalla puhututtaa tdna paivana niin mediassa kuin tydpaikoilla ja alan ammattilaisten

tydhyvinvointi on tarke& osa tyoturvallisuutta, tydssajaksamista ja arjesta selviytymista.

Opinnaytetydssamme paneuduimme psyykkiseen ty6hyvinvointiin sosiaali- ja terveysalalla.
Tutustuimme erilaisiin psyykkisen tydhyvinvoinnin kulmakiviin ja ongelmakohtiin hyddyn-

téen tutkittua tietoa seka ajantasaisia tutkimuksia.



Opinnaytetydmme tarkoituksena oli lisatd kotihoidon tydntekijdiden tietoa yleisimmista
psyykkisista kuormitustekijoista kotihoidossa. Opinnaytetyémme tavoitteena oli selvittéa ko-
tihoidon tyontekijoiden nakemyksia yleisimmista psyykkisista kuormitustekijoista tydympa-

ristossa.

Tutkimusongelma: Mitkd kuormitustekijat ovat yleisimpia kotihoidossa?
1.3 Heinolan kotihoito

Kotihoidon tarkoituksena on auttaa ja tukea asiakasta paivittaisissa toiminnoissa, mikali
asiakas ei niista itse suoriudu tai tarvitsee niissé tukea. Naita asioita voivat olla esimerkiksi
ravitsemuksen varmistaminen, hygieniasta huolehtiminen seka asianmukainen ja turvalli-
nen ladkehoito. Kotihoidon perusperiaatteena on auttaa asiakasta kuntouttavalla ja voima-
varalahtdisella tydotteella. Nain toimimalla pyritdan sailyttamaan asiakkaan toimintakyky ja

arjessa parjaaminen mahdollisimman pitkaan. (Heinola.)

Heinolan kaupungin kotihoito tuottaa kotihoidon ja kotisairaanhoidon palveluita Heinolan
alueella, niita tarvitseville ihmisille. Kotihoidossa on kayttssa arviointijakso, johon asiakas
ohjautuu terveystuvan palveluohjauksen kautta. Arviointijakso toteutetaan yhteistyéna te-
hostetun kotikuntoutuksen kanssa. Arviointijaksolla laaditaan jokaiselle asiakkaalle henki-
I[6kohtainen kuntoutumissuunnitelma, joka tukee asiakkaan toimintakykyé. Kotihoidossa on
noin 70 tyontekija&, joista kahdeksan on sairaanhoitajia, kolme fysioterapeulttia ja loput lahi-
tai perushoitajia. (Heinola.)



2 Psyykkinen ty6hyvinvointi

Tyo6hyvinvointia ohjaa erilaiset lainsaadannét kuten, laki tydsuojelun valvonnasta ja tydpai-
kan tydsuojeluyhteistoiminnasta (44/2006), tyodterveyshuoltolaki (1383/2001), sairausva-
kuutuslaki (1224/2004) ja tybaikalaki (605/1996), tyGturvallisuuslaki (738/2002) (Tyoter-
veyslaitos a). Sosiaali- ja terveysministerion mukaan tyéhyvinvointi muodostuu ty0sté ja sen
mielekkyydesta, terveydesta, turvallisuudesta ja kokonaisvaltaisesta hyvinvoinnista, johon
lukeutuu psyykkinen, fyysinen sek& sosiaalinen hyvinvointi. (Sosiaali- ja terveysministerio

a.)

Tyohyvinvointi on hyvin subjektiivinen kokemus, johon vaikuttavat monet eri tekijat kuten
motivoiva ja oikeudenmukainen johtaminen, toimiva tydymparist6, tydyhteisotaidot, tyén
mielekkyys sek& oma ammattitaito ja osaaminen (Tyoterveyslaitos e). Tutkitusti tydhyvin-
voinnilla tai sen puutteella on vaikutuksia fyysiseen, psyykkiseen seké sosiaaliseen tervey-
teen. Puutteellinen tydhyvinvointi iimenee usein henkilostén vasymisena ja tydpanoksen
huononemisena, mika voi pitkalla ajanjaksolla johtaa stressiin, uupumiseen tai jopa masen-
nukseen. Tasta voi seurata esimerkiksi poissaolojen lisdantyminen ja tydyhteison ilmapiirin
heikkeneminen. (Suonsivu 2014, 33-35.) Ty6hyvinvointiin olisi siis syytd panostaa, jotta
tyon tuottavuus ja mielekkyys kasvaisivat seka sairauspoissaolojen maara laskisi (Sosiaali-

ja terveysministerit a).

Psyykkinen tybhyvinvointi on tarked osa tydssajaksamista, silla sosiaali- ja terveysala voi
olla henkisesti kuormittavaa ja raskasta. Tyohyvinvointia tutkiessa on alettu kiinnittdmaan
entista enemman huomiota psyykkiseen hyvinvointiin ja on todettu, ettd taméa osa-alue kai-
paa usein parannusta tydyhteistssa. Psyykkisen hyvinvoinnin ongelmat heijastuvat tydssa
viihtymiseen seka sairauspoissaoloihin tydpaikalla. Psyykkiseen tydhyvinvointiin vaikutta-
vat muun muassa tyon mielekkyys ja tyotehtavat, tydyhteisén ilmapiiri, koettu vuorovaikutus
tyOpaikalla seka tyOpaineet ja koettu stressi. (Virolainen 2012, 18.) Kohtuuttomat vaatimuk-
set ty6ssa, kiire, ylikuormittava tyd ja suuri vastuu ihmisen hengesté ja terveydesta on ko-
ettu esimerkiksi nuorten, alle 29-vuotiaiden sairaanhoitajien kesken niin suurena kuormitus-
tekijana, etta se saa nuorten sairaanhoitajien harkitsemaan alanvaihtoa. Henkinen uupu-

mus ja ammattiin vasyminen on koettu tyolle uhrautumisena. (Helander ym. 2019, 183.)

Tyo6hyvinvoinnin puutteista ja ongelmista puhuttaessa, voidaan puhua myds tyépahoinvoin-
nista, joka nimenomaan tulee ilmi silloin kuin tyéhyvinvoinnin eri osa-alueilla iimenee ongel-
mia. Tan& paivana, tyéhon liittyva ja siitd aiheutuva psyykkinen pahoinvointi on hyvin
yleistd. (Virolainen 2012, 18.) Psyykkisen hyvinvoinnin puute voi pahimmillaan johtaa ty6-
uupumukseen, joka on hairiétila, mika véhitellen hoitamattomana voi johtaa muun muassa

masennukseen, unihairidihin ja stressiperaisiin somaattisiin sairauksiin. (Ahola ym. 2018).



3 Psyykkiset kuormitustekijat tydossa
3.1 Kiireen vaikutukset tydhon ja hyvinvointiin

Manka (2011, 15) kertoo kirjassaan, etta usein kiireen syyksi kerrotaan liian véhainen hen-
kilobkunta. Vuonna 2010 tehdyn tutkimuksen mukaan noin 70 % valtiolla tydskentelevista
kokee, ettd tyontekijoita on liilan vahan tyon tekemiseen. Vastaavasti kuntasektorilla tyos-
kentelevien prosentti oli 62 %, samaa asiaa kysyttaessa. Virolainen (2012, 54-55) kertoo
kirjassaan etta, kiireella on ihmiseen somaattisia vaikutuksia, silla esimerkiksi kiireen koke-
minen voi vaikuttaa hormonitoimintaan, verenpaineeseen, verenkiertoon seka aivojen toi-
mintaan. Vastustuskyvyn on katsottu myos alentuvan kiireesta aiheutuvan stressin takia.
On muistettava, ettd kiireesta aiheutuvat kokemukset ja seuraukset ovat yksildkohtaisia.
Kiireen ja stressista johtuvien sairauksien syy-seuraussuhde ei ole ihan aukoton, silla ndihin

asioihin vaikuttaa myos ravitsemus, perima ja sosiaaliset suhteet.

Pennonen (2021, 130) kertoo kirjassaan esimerkkiné ett, kiireen tunnetta voi hallita aset-
tamalla asiat tarkeysjarjestykseen, keskittymalla oikeisiin asioihin ja aikatauluttaa oma te-
keminen. Kiireen keskella olisi hyva pitaé lyhyitd hengahdystaukoja. Mikali kiireestéa selviy-
tyminen tuntuu mahdottomalta, voi tyokavereilta pyytdd apua. Vehko ym. (2017, 9) ovat
tehneet joulukuussa 2015 - tammikuussa 2016 tutkimuksen kasitellen aihetta henkilostén
hyvinvointi vanhuspalveluissa. Tutkimuksen kohteena olivat erilaiset palvelumuodot, kuten
palveluasuminen, vanhainkodit, terveyskeskuksien vuodeosasto ja kotihoito. Tutkimukseen
vastanneet kokivat, ettéa kotihoidossa palvelun laatu oli heikompaa kuin muissa palvelumuo-
doissa. Tama selittyy osittain kiireelld ja henkiloston vajauksella, silla kiiretté koettiin eniten
kotihoidossa ja vanhainkodissa. Henkilokunnan kokemuksen mukaan asiakkaiden tarpei-

siin ei pystyta vastaamaan niin hyvin kuin he haluaisivat.

Suomen lahi- ja perushoitoliitto SuPer (2018, 33—-34) on tehnyt vuonna 2018 selvityksen
tyostéa kotihoidossa ja kotihoidon kehittdmisesta. Selvityksessa tuli ilmi muun muassa, etta
kotihoidossa tyéskentelevien henkinen ja fyysinen kuormittavuus ovat todellisia. Tama néa-
kyy siing, ettei sijaisia saada paikkaamaan tyontekijoiden puutetta ja koska sijaisia ei saada,
joudutaan asiakkaat jakamaan muille tyontekijdille, joilla asiakaslistat ovat muutenkin
taynna. Tasta seurausta on se, etta tyontekijat joutuvat tekeméan téitd nopeammin, jolloin

hoidon laatu karsii.

Tyon kiireeseen liittyviin organisointiongelmiin on keksitty osittaiseksi ratkaisuksi toiminnan-
ohjausjarjestelma, optimointi seké tiimien ja tydskentelyalueiden laajentaminen. Tama rat-

kaisu ei selvityksen mukaan ole kuitenkaan toiminut, silla ne ovat aiheuttaneet hoidon laa-



dun heikkenemista, ongelmia tyén organisointiin seka tydntekijéiden kuormittavuutta. Asia-
kaskaynnit laitetaan liian lahelle toisiaan tai kaynnilta toiselle siirtymiseen ei ole varattu lain-
kaan aikaa. Tama tarkoittaa sitd, ettd tyontekijat jattavat tydéehtosopimuksessa mainitut
tauot pitamatta tai lyhentavat asiakkaiden kayntiaikoja. Asiakaskaynnit saattavat olla myds
valilla paallekkain. (SuPer 2018, 34.)

3.2 Tyd@stressi ja uupumus

Joka neljannes ihmisista kokee stressia tydelamassa (Tyoterveyslaitos c). Stressi on tila,
jossa ihmisen omat voimavarat ylittyvat, kun kohtaa riittavasti vaatimuksia ja paineita tydssa
ja vapaa-ajalla (Pennonen 2021, 28). TyOperdinen stressi voi syntya monista eri tekijoista,
jotka aiheutuvat tyosta, tydolosuhteista tai tyoyhteisostd. Nama tekijat voidaan jaotella
psyyKkisiin ja sosiaalisiin kuormitustekijoihin, joista psyykkiset kuormitustekijat liittyvét tyo-
hon ja sen sisdltéon, kun taas sosiaaliset kuormitustekijat vuorovaikutukseen ja suhteisiin

tydssa ja tydymparistossa. (Kinnunen-Amoroso 2017.)

Stressin kokeminen on hyvin yksilollista. Kohtuullisella stressilla ja paineella on ihmiselle
positiivisia vaikutuksia, silla se lisda tyémotivaatiota ja tyon tuottavuutta. (Rauramo 2012,
57.) Liiallisella stressilla on kuitenkin painvastaiset vaikutukset, silla se vahentaa tehok-
kuutta seka lisaa riskia erilaisiin terveyshaittoihin ja sairauksiin kuten tyduupumukseen, mie-

lenterveydenhairidihin ja sydan- ja verisuonitauteihin (Juvani 2019).

TyoOstressia voivat aiheuttaa useat tekijat, kuten tyénhallinnan puute, suuret ja kohtuuttomat
vaatimukset tai liilan suuri vastuu, vuorovaikutusongelmat, epaoikeudenmukaisuus, epasel-
vyydet tydn ja vastuiden jaossa seké syyllisyys tekemattomista toista (Mattila 2018). Kiire
ja tybaika voivat olla kuormittavia tekijoita ja tydn maara kasvaa liialliseksi tydaikaan néh-
den. Myos ajatukset ja tunteet kuten tunne omasta riittaméattomyydesta tai jannitys usein
koetaan stressitekijoind. (Pennonen 2021, 28). RiittAmattdmyyden tunne tulee usein esille
tilanteessa, jossa ihminen ei kykene tyéskenteleméaéan omien eikd vanhustenhoidon arvojen
mukaisesti (Suonsivu 2015, 19).

Yksi yleinen stressitekija sosiaali- ja terveysalalla on epasaanndlliset tyovuorot ja ylityot.
Epasaanndllisyys ja huonosti suunnitellut vuorot voivat vaikuttaa terveyteen ja suoriutumi-
seen tydssa ja nain ollen vaikuttaa myods asiakkaan hyvinvointiin. (Hakola, Kalliomaki-Le-
vanto 2010, 9.) Vuoroty6, etenkin ilta- ja vilkonloppuvuorot voivat hankaloittaa perheen ar-
kea seka harrastusten ja muiden sosiaalisten toimintojen suunnittelemista. Epasaanndlliset
tyOajat voivat lisata tai aiheuttaa stressid, kroonista vasymysta sekd hermostuneisuutta.
My@s fyysisten oireiden riski voi kasvaa ja riski esimerkiksi sydadmen rytmihdiriéille ja dia-

betekselle nousee. (Tyo6terveyslaitos f.)



Stressi voi aiheuttaa monenlaisia oireita, fyysisida, psyykkisia ja sosiaalisia. Usein se nayt-
taytyy jatkuvana huolena ja ahdistuneisuutena, asioiden pyodrimisena mielessa ja vaikeu-
tena rentoutua. Erilaiset univaikeudet ovat tyypillinen oire stressin iimetessa: koetaan vai-
keuksia nukahtaa tai herataan kesken unien miettimaan negatiivisia asioita. Tyosta aiheu-
tuva stressi voi saada aikaan sen, etta toihin [ahteminen tuntuu vastenmieliselta. Stressaan-
tunut ihminen saattaa laiminlydda tyétehtaviaan seka virheet tydssa kasvaa. Ongelmat tark-
kaavaisuudessa ja keskittymisessa voivat lisdantya seké karsimattomyys ja hermostunei-
suus kasvavat. Stressi heikent&é aivojen alueita ja hermoverkkoja, jolloin oppimisessa voi
olla haasteita ja muistiongelmat lisdantya. Fyysisista oireista tavallisimmat ovat paansarky,
vatsakivut ja niska- hartiaseudun jumit/jannitysoireet. (Pennonen 2021, 29.) Kansanter-
veyslaitoksen toteuttaman tutkimuksen mukaan noin viidennes miehista ja naisista koki it-
sensd muita enemman stressaantuneiksi. Noin neljannes aikuisista on stressaantunut

psyykkisen kuormituksen vuoksi. (Mattila 2018.)

Omia henkilbkohtaisia stressitekijoitd on hyva oppia tunnistamaan sekd myds oma tapa
stressiin reagoimiseen on hyva tiedostaa. Tarkeda on kiinnittda huomiota siihen, ettei itse
kasvata ja yllapida stressia esimerkiksi huonoilla valinnoilla ja tavoilla. Muun muassa huo-
not ruokailutottumukset, paihteiden kaytto, likunnan puute seka kiireen ja tydtehtavien haa-
liminen ja valttdmiskayttaytyminen yllapitavat kuormitusta ja haitallista stressia. (Pennonen
2021, 30.) Palautuminen stressista on tarkeaa ja siihen tulisi kiinnittd& huomiota tyopaivan
paatyttya. Inminen tarvitsee riittdvasti lepoa tydn vastapainoksi. Oman hyvinvoinnin jatkuva
arvioiminen ja voimavarojen vahvistaminen on térke&4, jotta uupumista voitaisiin ennalta-

ehkaista. (Tyoterveyslaitos c.)

Stressin pitkittyessa voi se johtaa tyduupumukseen. Tyduupumuksen esiintyvyys vaihtelee,
mutta tutkimusten mukaan vuonna 2011 suomalaisista miehista karsi 2 % vakavasta ja 23
% lievasta tyduupumuksesta, kun taas naisista 3 % karsi vakavasta ja 24 % lievasta tyo-
uupumuksesta. Tybuupumus on tila, jossa tyypilliset piirteet ovat uupumisasteinen vasy-
mys, jolloin fyysinen ja henkinen energia on vahentynyt huomattavasti, valinpitamaton
asenne tyohon ja tyttehtaviin sek& heikentynyt ammatillinen itsetunto. (Ahola ym. 2018.)
Tybuupumuksessa vasymys ei havid lepddmalla ja nukkumalla vaan voi olla kuukausia ja
vuosia jatkunut tila (Karjalainen 2020, 39). Tyduupumus voi pitkittyessa johtaa masennuk-
seen tai muuhun sairastumiseen. Joskus myo6s tyduupumus voi edeté tyokyvyttomyyteen.
(Pennonen 2021, 32.)



3.3 Tyoyhteison ja vuorovaikutuksen merkitys psyykkiseen hyvinvointiin

Tyoyhteis6 on tarkeé osa tydta ja vaikuttaa yksilon, etté yhteisén hyvinvointiin. Hyva tyéyh-
teis6 on kannustava ja toimiva, jossa toteutuu oikeudenmukaisuus ja tasa-arvo. (Tyo6turval-
lisuuskeskus.) Tydyhteison ilmapiiri on tutkimusten mukaan yksi tyOpaikan jaksamista edis-
tava merkittava tekija ja kyselyyn vastanneista 84 % oli sita mielta, ettd hyva ilmapiiri kan-
nustaa jatkamaan tydssa. (Hoitotydn vuosikirja 2014, 95). Tydilmapiiri&a voidaan maaritella
tyoyhteisdssa havaittujen asioiden kokonaisuudeksi ja sen muodostumiseen vaikuttaa or-
ganisaatio, esimies ja tyoyhteiso. limapiirin kasitetta pidetdan moniulotteisena ja sen arvi-

oiminen ja varsinainen mittaaminen on varsin hankalaa. (Rauramo 2012, 107-109.)

Tyopaikalla vallitsevalla ilmapiirilla on vaikutus tydntekijan tyéhyvinvointiin. Tyopaikka,
jossa vallitsee hyva ty6ilmapiiri vaikuttaa tyontekijdiden tydn laatuun. Huonoa tydilmapiiria
pidetddn kuormitustekijana, joka heikentaa tydhyvinvointia. (Pennonen 2021, 119.) Tydil-
mapiirin kannalta on oleellista se, etta koko tydyhteisd on sitoutunut ja motivoitunut kehitta-
maan sita. Tyoyhteistssa on tarked muistaa se, etta ei voi toimia niin kuin itse haluaa vaan
yhteiset padmaarat ja tavoitteet kannattelevat hyvaa ilmapiiria. (Hoitotydn vuosikirja 2014,
114.) Tyoilmapiirilla on tutkittu olevan yhteys my6s esimerkiksi poissaolojen méaraén, tyon-
tekijoiden moraaliin ja henkildston vaihtuvuuteen. Huono tyoilmapiiri lisda riskid masentu-
neisuuteen ja ahdistuneisuuteen. (Sinokki 2010, 1806.) Pennonen (2021, 119) kertoo kir-
jassaan, etta tyd mahdollistaa monelle osallistumisen yhteisdihin ja sosiaalisiin suhteisiin.
Tyoyhteis6n yhteenkuuluvuutta, sitoutuneisuutta, ilmaisun avoimuutta ja ristiriitojen va-

hyytta voidaan pitaa mittarina, joka kuvaa sosiaalisia suhteita ja ilmapiirin laatua.

Vuorovaikutus luo tydpaikalle avointa ilmapiiria ja hyvalla vuorovaikutuksella on positiivisia
vaikutuksia tytssa jaksamiseen. Vuorovaikutuksessa on tarke&déa muistaa arkinen ystavalli-
Syys ja huomaavaisuus, silla se vahvistaa yhteenkuuluvuuden tunnetta ja tukee tydyhteison
henked. (Hakanen 2011, 59.) On taysin normaalia, ettei yhteisty6 valttamétta suju jokaisen
henkilon kanssa samalla tavalla. Olennaista on kuitenkin se, kuinka asiaa lahestyy ja kuinka
tyOasiat ja yhteistyon pystyy hoitamaan siitd huolimatta. (Pennonen 2021,120.) Jos tyOpai-
kalla havaitaan ongelmia, tulisi niihin puuttua valittmasti ja toimia ongelmien paranta-
miseksi ja ehkaisemiseksi. Tydyhteisossa on hyva luoda vastuuhenkildt erilaisten ongel-
mien ratkaisemiseksi, jotta pystytaan nopeuttamaan asioiden hoitamista seka tuomaan tur-
vallisuuden tunnetta siitd, etta asiat tulevat hoidetuksi. Koska tyota tehdaan joka paikassa
ihmisten kanssa, enemman tai vdhemman, on ristiriidat tyontekijoiden kanssa todellisuutta.
Joskus hankaluudet omassa yksityiselamasséa heijastuvat myos tyopaikalle. (Rauramo
2012, 109.)



Epaasialliseen kohteluun tai hairintaan tydpaikalla on maaritelty laki, johon perustuen tyon-
antaja on velvollinen puuttumaan siihen (Rauramo 2012, 87). Hairinndn syyna on usein
tyontekijoiden epaselvyydet vastuusta, huono tydn organisointi, puutteellinen johtaminen ja
tydyhteison ja yhteistyon toimimattomuus. Tydpaikalla olevat ristiriidat ovat myos ratkot-
tava, jotta ennaltaehkaistéisiin tydpaikkakiusaamista. Tyopaikkakiusaaminen voi olla fyy-
sista tai henkista vakivaltaa, seksuaalista hairintdd, uhkailua, ulkopuolelle jattamista tai esi-

miesaseman vaarinkayttéa. (Tydsuojelu 2020.)
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4 Mita on kotihoito

Kotihoito tuottaa palveluita ihmisille, joiden toimintakyky on alentunut ja kotona parjaami-
nen heikentynyt. Tavoitteena on asiakkaan toimintakyvyn tukeminen seka elamaén ja arjen
yllapitaminen, jotta asiakas voi asua turvallisesti kotona mahdollisimman pitkaan. (Tervey-
den ja hyvinvoinninlaitos 2020a.) Kotihoito koostu koti-, tuki-, seka sairaanhoitopalveluista.
Kotihoitopalvelu voi olla kunnan itsensé tuottama, ostopalvelu yksityiselta tai kolmannelta
sektorilta. (Ikonen 2015, 15-19.) Naiden palveluiden avulla voidaan turvata ik&ihmisen,
vammaisen, sairaan tai alentuneen toimintakyvyn omaavan henkilén kotona parjaaminen.
Lapsiperheet ovat myds oikeutettuja kotipalveluihin, jos se koetaan valttaméattémaksi lap-

sen hyvinvoinnin kannalta. (Sosiaali- ja terveysministerio b.)

Kotihoidon tarkoituksena on tarjota kokonaisvaltaista hoitoa ja huolenpitoa, johon voi kuu-
lua esimerkiksi paivittaisista toiminnoista huolehtiminen ja avustaminen kuten ravitsemuk-
sen varmistus, henkildkohtaisessa hygieniassa avustaminen, voinnin seuranta seka tark-
kailu ja ladkehoito. Kotihoito vastaa myds usein sairaanhoidollisista ja terveyden edistami-
seen liittyvista toimenpiteista kuten verikokeista, tikkien poistosta, naytteiden otoista ja eri
ammattilaisten konsultaatioista. (lkonen 2015, 18-23.) Tukipalvelut tdydentavat kotipalve-
lujen kokonaisuutta ja niitd on mahdollisuus saada esimerkiksi kunnan kotihoidon tai van-
hus- tai vammaispalvelujen kautta. Tukipalveluja voivat olla muun muassa ateriapalvelu,
siivouspalvelu, turvapalvelu ja kauppapalvelut. Kotihoidon palvelujen lainsdadannagista ja

suunnittelusta vastaa sosiaali- ja terveysministerit. (Sosiaali- ja terveysministerio b.)

Kotihoidossa voi tydskennella monen eri ammattiryhman edustajat, kuten kodinhoitajat,
lahihoitajat, perushoitajat, sosionomit, sosiaaliohjaajat, fysioterapeutit, sairaanhoitajat, ter-
veydenhoitajat, vanhustyon erikoisammattitutkinnon tai geronomin tutkinnon suorittaneet
ammattilaiset. Kotihoidossa tydskentely on laaja-alaista ja kokonaisvaltaista hoitoa ja huo-
lenpitoa, jossa korostuu vastuullisuus ja paatdksenteko. Tyontekijoiltd vaaditaan laajaa
osaamista seka jatkuvaa ammatillista kehittamista. (Ikonen 2015, 173-174.) Nykypaivana
teknologia on jo hyvin paljon l&asna kotihoidossa. Kaynteja kirjataan mobiilisti potilastieto-
jarjestelmaan, ladkeautomaatit yleistyvat ja osa kaynneista voidaan korvata esimerkiksi
kuvapuhelinpalvelulla. Ikonen (2015, 125-135) tuo kirjassaan esille, parhaimmillaan tek-
nologian avulla voidaan parantaa idkkaiden ihnmisten elamanlaatua seka palveluiden saa-
tavuutta. Teknologialla voidaan myos helpottaa kotihoidon tydntekijoiden tydn tekemista ja
saadaan saastettya kustannuksissa. Ongelmat liittyen kotihoidon asiakkaiden teknologian
kayttéon voivat aiheuttaa laitteiden vaihtuvuus ja nopeus. Kotihoidon asiakasryhmien
kanssa on hyva kiinnittd& huomiota kayttamisen ohjaukseen ja opettamiseen. Kotona asu-

mista tukevia teknologia laitteita on paljon, ja niita tulee markkinoille hyvalla tahdilla uusia.
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Esimerkkeja jo nyt kaytossa olevista teknologisista laitteista on turvapuhelimet, hyvinvoin-
tirannekkeet, halytys-, kutsu- ja valvontajarjestelmat, ovenavausjarjestelmat, ymparistén-
hallintalaitteet, turvaliedet, ruoka-automaatti. Vehko ym. (2017) tutkimuksessa kotihoi-
dossa koettiin eniten tietotekniikkaan liittyvaa rasitusta. Tietotekniikkaan liittyvat ongelmat
voivat olla esimerkiksi laitteiden toiminnan epavarmuus ja kaytettavyysongelmat. Aina tie-
totekniikkaan liittyvéat ongelmat eivat kuitenkaan ole tekniikkaan liittyvid, vaan ne voivat

johtua kayttajan osaamattomuudesta kayttaa tydssa tarvittavaa tietotekniikkaa.

Vuonna 2018 tehdyn THL:n tutkimuksen mukaan n. 11 % 75 vuotta tayttaneista oli saan-
nollisen kotihoidon piirissa. Vaeston ikaantymisen myota kotihoidon asiakasmaéarat ovat
tasaisesti nousussa, joten henkildstda on pyritty lisédmaan vastaamaan paremmin asia-
kasmaaria. Kotihoidon paivittainen asiakasmaara toukokuussa 2018 oli keskimaarin
51700 asiakasta. (Terveyden- ja hyvinvoinninlaitos 2020a.) Terveyden- ja hyvinvoinninlai-
toksen (2020b, 2) tekema tilastoraportti vuodelta 2020 kertoo, ettd vuonna 2018 kotihoi-
dossa oli asiakkaita 201 291 ja vuonna 2019 maara oli 199 840. Kaynteja kotihoidossa oli
vuonna 2018 yhteensa 38,6 miljoonaa ja vuonna 2019 maara nousi 38,7 miljoonaa.
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5 Menetelma
5.1 Kvantitatiivinen eli maarallinen tutkimus

Kvantitatiivinen eli maarallinen tutkimus on paljon kaytetty tutkimuksellisen tydn menetelma.
Kvantitatiivinen tutkimus antaa yleisen kuvan muuttujien ja suhteiden eroista ja sen tavoit-
teena on vertailla, ennustaa, kuvata tai kartoittaa tutkittavaa asiaa erilaisia mittauksia, ky-
selyja ja haastatteluja apuna kayttaen (Vilkka 2007, 19.)

Maarallinen tutkimus edellyttaa tutkijalta muuttujien vaikuttavien tekijdiden tai ilmididen tun-
temista. Tutkimuksen kannalta oleellista on tietdd mitd mitataan, jotta voidaan toteuttaa ja
analysoida tutkimus. (Kananen 2011, 17.) Maarallisessa tutkimuksessa tietoa tarkastellaan
numeerisesti ja usein maarallinen tutkimus vastaa kysymyksiin, kuinka paljon, kuinka moni
ja kuinka usein (Vilkka 2007, 14).

Mittarit, joita kdytetdan kvantitatiivisessa tutkimuksessa ovat maardllisia ja arvioivat sita,
kuinka paljon tekija vaikuttaa toiseen tekijaan (Kananen 2011, 18). Tarkeaa kvantitatiivi-
sessa tutkimuksessa on, ettd aineisto, jota kerataan, pystytdan mittaamaan tai aineisto voi-

daan muuttaa mitattavaan muotoon (Vilkka 2007, 31).

Opinnaytetydmme on toteutettu kvantitatiivisena eli maaréllisena opinnaytetyéna. Tarkoi-
tuksenamme oli kartoittaa internet- kyselyn avulla kotihoidon henkilokunnan nékemyksia

psyykkisesta tyohyvinvoinnista kotihoidossa.
5.2 Verkkokysely

Maarallista tutkimusta tehdessa, kysely on yksi hyva ja helppo tapa keraté analysoitavaa
aineistoa. Kyselyssa kysymykset ovat vakioitu, joka tarkoittaa sitd, ettd kysymykset ovat
asetettu niin, etta kaikilta osallistujilta kysytdan samat asiat samassa jarjestyksessa. (Vilkka
2007, 28.)

Toteutimme opinnaytetyon kyselyn verkkokyselylomakkeella. Kyselylomake on tarkoitus
muodostaa strukturoitujen eli suljettujen kysymyksien ja muutaman avoimen vastausvaih-
toehdon avulla. Rensis Likert on kehittdnyt asteikon, jonka avulla kyselyyn vastanneiden
mielipiteet ja asenteet voidaan jarjestdd. Kaytimme kyselyssamme Likertin 5-portaista as-
teikko, jolloin vastausvaihtoehdot olivat taysin samaa mieltd, melko samaa mieltd, en osaa
sanoa, melko eri mieltd ja taysin eri mielta. (Tietoarkisto 2021.) Huomioitavaa kvantitatiivista
tutkimusta tehdessé on se, etté tutkimukseen saadaan tarpeeksi osallistujia seka tutkimuk-
seen vastaajat ovat juuri se kohderyhma, josta haluamme tietoa saada. Jos tutkimusjoukko

jaa liilan pieneksi, ei voida olla varmoja ovatko tutkimustulokset luotettavia. (Vilpas, 1.)
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Kyselytutkimuksessa tarkoituksena on esittaa kyselyyn osallistujille eli vastaajille erilaisia
kysymyksia lomakkeen avulla, joka voi olla konkreettinen paperilla oleva tai verkossa toteu-
tettu. Kyselytutkimus on helppo ja nykyaikainen tapa osallistua tutkimuksiin ja sitd voidaan
pitdd yhteiskunnallisesti merkittdvana tapana saada tietoa, jota voidaan tallentaa ja tutkia.
Selvitettavat asiat eivat ole tavanomaisesti yksiselitteisia. Kyselylla voidaan selvittaa esi-
merkiksi ihmisten mielipiteité, asenteita ja erilaisia arvoja. (Vehkalahti 2019, 11.) Kyselytut-
kimuksessa kyselylomakkeen suunnittelu ja toimivuus on avainasemassa siihen, kuinka hy-
vin kyselytutkimus onnistuu. TAman vuoksi siihen on syyta kayttaa aikaa seka testata sen
toimivuutta, ennen kuin se virallisesti l&hetetdén kyselyn vastaajille. On tarke&& huomioida
kyselya laatiessa, ettd kyselyssa kysytdéan oikeita asioita, eli niitd mihin juuri halutaan saada

vastaukset tilastollisesti, etta sisalléllisesti. (Vehkalahti 2019, 20.)

Teimme verkkokyselyn Wepropol kyselytydkalulla, silla se on helppo ja yksinkertainen tapa
kerata aineistoa. Teimme kyselyn, joka perustuu aikaisempiin tutkimuksiin, kyselyihin ja
teoriapohjaan. Kyselyn tarkoituksena oli testata kyselyn toimivuus ja kysymysten asettelu
ennen varsinaista kyselyn lahettamista Heinolan kotihoitoon. Kysely lahetettiin kymmenelle
testivastaajalle, jotka tydskentelevat tai ovat tydskennelleet kotihoidossa. Testauskyselyyn
saimme palautetta, jonka pohjalta lahdimme muuttamaan kysymyksia. Palautetta saimme
neljasta kysymyksesta ja niiden rakenteista. Palautteen perusteella muutimme kysymyk-
sien asettelua, jotta vastaaja ymmartaisi kysymyksen samalla tavalla kuin kysyja sen ajat-
telee. Taman jalkeen lahetimme testin uudelleen pienemmalle joukolle testivastaajia. Kyse-
lyn testaaminen oli tdrked osa varsinaisen kyselyn luomista, silla sen perusteella saimme
ulkopuolisen ndkemyksen kyselyn rakenteesta. N&in pystyimme muokkaamaan kyselyn

ymmarrettavaksi ja luotettavaksi.

Virallinen kyselymme koostui kuudesta kysymyspatteristosta, jotka kaiken kaikkiaan piti si-
sallaégn 19 kysymystd. Ensimmaisena kysyimme vastaajien ammattiryhmaa, joihin an-
noimme valmiit vastausvaihtoehdot sek& avoimen kohdan, mikali kohdasta ei 16ytynyt val-
mista vaihtoehtoa. Seuraavana kysymyksena halusimme tietdd vastaajan oman kokemuk-
sen taméanhetkisesta psyykkisesta tyohyvinvoinnista. Vastaajille oli annettu valmiit vaihto-
ehdot, joista sai valita sen, joka vastaa lahinn& omaa sen hetkistd kokemusta. Kolmas esi-
tetty kysymys oli kysymyspatteri, joka selvitti vastaajien nakemyksia ajanhallintaan ja kii-
reeseen tydssa. Neljas kysymyspatteri selvitti kyselyyn vastanneiden tydnkuormittavuutta.
Matriisissa oli yhteenséa nelja kysymystd, joissa jokaisessa viisi eri vaihtoehtoa. Kyselyn
kuudes ja viimeinen kysymys oli monivalintakysymys, jolla selvitettiin vastaajien kokemusta
siitd, mitka tekijat heikentavat psyykkista tyéhyvinvointia. Valmiita vastausvaihtoehtoja ol
valittu kuusi, jotka pohjautuivat taysin teoriaosuudessa tulleisiin asioihin seka yksi avoin

kohta, johon sai vastata, mikali vaihtoehdoissa ei ollut mieluista vaihtoehtoa.
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Valmiin kyselyn lahetimme Heinolan kotihoidon esihenkildlle, joka jakoi kyselyn sahkoépos-
titse 70 henkilokunnan jasenelle. Kysely toteutettiin touko-kesakuussa 2021. Kyselyyn vas-
taamiseen varasimme kaksi viikkoa aikaa, jonka jalkeen kysely sulkeutui automaattisesti.
Kyselyyn emme saaneet riittdvasti vastauksia, jonka vuoksi jouduimme uusimaan kyselyn.
Uusintakysely lahetettiin uudelleen esihenkilélle, joka valitti sen henkilékunnalle. Uusinta-
kyselyyn varasimme kolme viikkoa vastausaikaa ja se toteutettiin kesa-heindkuussa 2021.
Uusintakyselyyn saimme huomattavasti enemmaéan vastauksia, jotka pystyimme analysoi-

maan luotettavasti.
5.3 Aineiston analyysi

Maarallisen analyysin tarkoituksena oli selvittdd, mita tutkitusta tiedosta saatiin selville.
Maarallisen tutkimuksen jalkeen, kysyttyjen kysymysten perusteella saimme vastauksiksi
numeroita. Jotta naistéd numeroista saataisiin konkreettista tietoa, ne taytyy analysoida ti-
lastollisia analyysimenetelmid apuna kayttden. (Koppa 2015.)

Tutkimuksemme kohdejoukoksi maaraytyi Heinolan kotihoidon henkiléstd (sairaanhoitajat,
lahihoitajat). Tarkoituksenamme oli saada tietoa tutkimuskohteesta, taman vuoksi teimme

analyysin jokaisesta perusjoukkoon kuuluvasta havaintoyksikosta.

Frekvenssin avulla pystytaan kuvailemaan kyselyssa tulleiden havaintojen lukumaaraan.
Sen avulla pystytdan myos ilmoittamaan lukumaarallisesti aineistolla ilmenneet eri havain-
totyypit. (Vilkka 2007, 121.) Frekvenssin avulla saimme tutkimuksessa tulleista havain-

noista lukumaaria, joiden perusteella teimme kuvioita.
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6 Kyselyn tulokset

Opinnaytetyon tarkoituksena oli liséata Heinolan kotihoidon tydntekijoiden tietoa yleisimmista
psyykkisista kuormitustekijoista kotihoidossa. Kysely lahetettiin sahkdpostitse 70 tyénteki-
jalle. Kyselyyn vastasi kaiken kaikkiaan 37 tydntekijaa, joista 30 oli [&hihoitajia, nelja sai-
raanhoitajaa, kaksi fysioterapeuttia ja yksi toimintaterapeutti. Kyselyyn vastanneiden suurin

ammattinimikeryhma oli lahihoitajat, joita kotihoidossa myds eniten tyéskentelee. (Kuvio 1.)

1. Kyselyyn vastanneiden ammattiryhmat n 37

\%

m Sairaanhoitaja = Ldhihoitaja = Fysioterapeutti Toimintaterapeutti

Kuvio 1. Kyselyyn vastanneiden ammattiryhmat

Kysyimme Heinolan tydntekijoilta arviota omasta psyykkisesta tyohyvinvoinnista. Kyselyyn
vastanneista hoitajista 19 koki taméanhetkisen psyykkisen tydhyvinvoinnin olevan keskin-
kertainen. Hyvaksi sen puolestaan koki 11 vastaajaa ja erittdin hyvaksi kaksi vastaajaa.
Nelja vastaajaa koki psyykkisen tyéhyvinvoinnin olevan huono ja erittdin huonoksi sen koki

yksi vastaaja. (Kuvio 2.)

2. Kyselyyn vastanneiden tamanhetkinen arvio omasta
psyykkisesta tyohyvinvoinnista n 37

Erittdin hyva [N 2
Hyvd I 11
Keskinkertainen [ 19
Huono IS 4

Erittdin huono M 1

Kuvio 2. Kyselyyn vastanneiden tdmanhetkinen arvio omasta psyykkisesta tyéhyvinvoin-

nista
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Kyselyssa kysyimme vastaajilta vaittamia, jotka liittyivat ajanhallinnan ja kiireen tunteeseen
kotihoidossa (Kuvio 3). Ensimmaisena selvitimme kokemuksia siitéd, onko siirtymisiin varattu
riittdvasti aikaa asiakkaiden valilla. Vastaajista 20 koki ettei siirtymisiin ole varattu riittavasti
aikaa. Puolestaan 16 vastaajaa koki, etta siirtymisiin on varattu tarpeeksi aikaa. Vastaajista

yksi ei osannut mit& mielta tasta vaittdmasta oli. (Kuvio 3.)

Vastaajista 20 oli eri mielta siita, etta tyd on organisoitu hyvin, kun taas puolestaan 15 vas-
taajaa oli samaa mielta siitd, ettd tyd on organisoitu hyvin. Kiireen koettiin vaikuttavan tyon
laatuun, silla vastanneista 21 oli tdysin samaa mielta ja kahdeksan melko samaa mielta
asiasta. Kyselyn vastauksista kavi myos ilmi, etta tyontekijoitd koettiin olevan liian vahan,
silla enemmist6 (18) vastasi olevan taysin eri mieltd ja 11 vastasi olevan melko eri mielta
siitd, etta tyontekijoita on riittavasti. Tybaika ei mydskaan koettu riittavaksi tydaikaan néh-

den. Keskeytyksia tyossa koettiin olevan paljon. (Kuvio 3.)

3-8. Kyselyyn vastanneiden kokemukset ajanhallinnasta ja
kiireesta n 37

8. Siirtymisiin asiakkaidear}éa;illé on varattu riittavasti _1 12 -
7. Tyoni on organisoitu hyvin _ -

6. Kiire vaikuttaa tekemani tyon laatuun _-

5. Tyontekijoita on riittavasti - 2 11 _

4. TyoOaika on riittava tydmaaraan nahden .- 15 _

3. Tyossani on paljon keskeytyksia _ 2 4 I

N

16

[uny
~
o

W Tdysin samaa mieltd B Melko samaa mieltd M En osaa sanoa M Melko eri mieltd B Taysin eri mielta

Kuvio 3. Kyselyyn vastanneiden kokemukset ajanhallinnasta ja kiireesta

Kyselyyn vastanneilta kysyttiin vaittamia, jotka liittyivat tydn kuormittuvuuteen (Kuvio 4).
Enemmistd vastaajista (26) ei ole ollut poissa tdista uupumuksen vuoksi, mutta suurin osa
kuitenkin koki itsensa uupuneeksi tydn vuoksi. Tyon psyykkisesti raskaaksi koki myos
enemmisto vastaajista, joista kymmenen oli tdysin samaa mieltd ja 19 melko samaa mielta.
Stressaavaksi tyon koki suurin osa vastaajista, silla eniten vastauksia keraantyi melko sa-

maa mielta kohtaan.
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9-12. Kyselyyn vastanneiden kokemukset tyon
kuormittavuudesta n 37

12. Olen ollut poissa toista uupumuksen vuoksi _ 2 _
11. Koen itseni uupuneeksi tyon vuoksi _. 8 0

10. Tyoni on psyykkisesti raskasta _- 5 0

9. Koen tyoni stressaavaksi _ 10 0

B Tdysin samaa mieltd M Melko samaa mieltda M En osaa sanoa Melko eri mieltd B Taysin eri mielta

Kuvio 4. Kyselyyn vastanneiden kokemukset tyén kuormittavuudesta

Seuraavassa kuviossa on esitelty kyselyyn vastanneiden kokemukset tyéyhteison toimivuu-
desta. Hoitajista suurin osa (17) koki olevansa melko samaa mielta siita, ettéa tyokavereilta
saa tukea ja kannustusta kahdeksan vastaajista oli taysin samaa mielta siita. Viisi vastaa-
jista oli erimielta ja kaksi vastaajista oli taysin eri mielta. Kyselyyn vastaajista suurin osa
(15) koki tydyhteisdssa olevan ristiriitoja tyontekijoiden valilla. Vuorovaikutuksen toimivuus
tyoyhteisdssa jakoi mielipiteitd, silla enemmistd vastaajista (15) vastasi olevansa melko eri
mieltd vuorovaikutuksen toimivuudesta, kun taas toiseksi eniten vastauksia kerasi melko
samaa mielta (13). Kysyessamme tydyhteison avoimuudesta, vastaukset jakautuivat puo-
liksi. Paasaantoisesti ilmapiiri kuitenkin koettiin toimivaksi, mutta 14 vastaajista oli kuitenkin

tasté melko eri mielta ja kaksi taysin eri mielta.

13-18. Kyselyyn vastanneiden kokemukset tyoyhteison
toimivuudesta n 37

18. Saan tukea ja kannustusta tyokavereilta SN 7SN 50

17. TyOGyhteisdssa on ristiriitoja tyontekijoiden valilla  INININEEZEEN ST 5
16. Vuorovaikutus tydyhteiséssa on toimivaa ISHINEEENEEN 15 | -

15. TGihin on mukava tulla NGNS 8 ||

14. Tybyhteis6 on avoin  IZENNISEEN 15 ||

13. Koen tyoilmapiirin hyvéksi ja toimivaksi SISO 14 ||

B Tdysin samaa mieltd M Melko samaa mieltd M En osaa sanoa M Melko eri mieltd M Taysin eri mieltd

Kuvio 5. Kyselyyn vastanneiden kokemukset tydyhteison toimivuudesta
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Kuviossa 6 on esitelty kyselyyn vastanneiden oma arvio siita, mitka tekijat heikentavat
psyykkista tydhyvinvointia. Yleisimpana psyykkista tyohyvinvointia heikentavana tekijana
pidettiin kiiretté, vastaajista 32 oli tatd mieltd. Seuraavina heikentavina tekijoina oli tyo-

stressi ja uupumus. Vuorovaikutus ja tydyhteis6 koettiin vahiten heikentavina tekijoina.

19. Kyselyyn vastanneiden arvio tekijoistd, jotka heikentavat
psyykkista tyohyvinvointia (max 3 vastausvaihtoehtoa)
n37

Muu, mika? 0
Vuorovaikutus [ 11
Tydyhteiso NG 13
Uupumus . 17
Tyostressi N 25
Kiire I 32

Kuvio 6. Kyselyyn vastanneiden arvioi tekijoistd, jotka heikentavat psyykkista tyéhyvinvoin-

tia.



19

7 Yhteenveto

7.1 Tulosten tarkastelu

Opinnaytetydomme tarkoituksena oli lisdtd kotihoidon tyontekijoiden tietoa yleisimmista
psyykkisista kuormitustekijoisté kotihoidossa. Opinnaytetyémme tavoitteena oli selvittdé ko-
tihoidon tyontekijoiden nakemyksia yleisimmista psyykkisista kuormitustekijoista tydympa-

ristossa.

Kyselyn vastauksien perusteella Heinolan kotihoidon tyontekijat suurimmaksi osaksi koke-
vat psyykkisen tydhyvinvoinnin olevan keskinkertaista (Kuvio 2). Taman tiedon perusteella,
psyykkinen tydhyvinvointi olisi hyva kehityksen kohde Heinolan kotihoidossa. Psyykkisella
tyohyvinvoinnilla on suuri merkitys tydntekijan kokonaisvaltaiseen tydhyvinvointiin.

Selvitimme kyselyssamme, onko siirtymisiin varattu riittavasti aikaa asiakkaiden valilla. Tu-
losten perusteella yli puolet vastaajista koki, ettei siirtymisiin ole varattu riittavasti aikaa ja
vajaa puolet vastaajista koki, etta siirtymisiin oli varattu tarpeeksi aikaa. Suurin osa siis ko-
kee, etté aikaa ei ole riittavasti ja tama vaikuttaa psyykkiseen hyvinvointiin ja tyon laatuun.
(Kuvio 3.) Kinnusen (2021, 31-32) tekeman tutkimuksen tulokset kertovat samaa, tuloksien
perusteella siirtymisiin asiakas kayntien vélissa ei ollut varattu tarpeeksi aikaa seka tyonte-

kijoiltéa kuluu turhaa aikaa siihen ettd he ajavat autoilla edes takaisin.

Super (2018, 34) tehdyn selvityksen mukaan, tyén organisointiin on tullut ongelmia uusien
toimintamallien my6ta, jotka on tarkoitettu helpottamaan ja sujuvoittamaan kotihoidon hen-
kiloston tyontekemista. Kyselymme (Kuvio 3) tuloksien perusteella, suurin osa koki, etta ty6
ei ole organisoitu hyvin, tytaika ei mytskaan koettu riittavaksi tydaikaan nahden ja tydssa
koettiin olevan paljon keskeytyksia. Kuten Kuuslehto (2020, 35-36) tekeméssa tutkimuk-
sessa kay ilmi, tydn organisointi kaipaa kehitysta. Koettiin, etté toiminnanohjaus ei toimi niin
hyvin kuin voisi. Ongelmia oli asiakaskayntien suunnittelussa ja tyolistat olivat suunniteltu
liian tiiviiksi, nAma johtavat siihen, etta tyontekijat kokivat kiiretta ja tarpeetonta kuormitusta.
Kaivattiin myds tasapuolisuutta tydnjaossa ja aikaa ei-valittoman tyon tekemiseen. Samoja
asioita tuli myds Kinnusen (2021, 49-52) tekeméssa tutkimuksessa esille. Etenkin aamuihin
kaivattiin lisd& aikaa tavaroiden kerdéamiseen, paivan suunnitteluun ja asiakkaiden edellis-
ten kirjausten lukemiseen. Tassakin tutkimuksessa kaivattiin aikaa ei-valittbman tyén teke-
miseen, koska muutoin sille ei jaa aikaa, tai se joudutaan tekemaan ylitbina. Tasapuolisutta
kaivattiin myos, ja siihen esimerkki ratkaisuna oli, etta fyysisesti ja henkisesti raskaan asi-
akkaan luona kavisi vaihtuvasti eri hoitajat. Laine ja Vuori (2013, 48—-49) ovat tutkimukses-
saan saanut selvyyden mista johtuu kotihoidossa ilmenevét tyon keskeytykset, jotka suo-

raan vaikuttavat tyon kiireyteen. Tyot keskeytyivat padasiassa asiakaskaynneilla puhelimen
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soimiseen. Toimistolla tyon keskeytymiseen vaikutti, tydrauhan puute, tydkaverin aiheut-

tama keskeytys, esimerkiksi neuvon kysyminen.

Kyselymme vastauksien perusteella kiireen koettiin vaikuttavan olennaisesti tehdyn tyon
laatuun, silla yli puolet vastaajista oli tédysin samaa mielta asiasta (Kuvio 3). Kiireen vaiku-
tuksia tydnlaatuun on tutkittu aiemminkin, silla muun muassa Vehko ym. (2017) tutkimuksen
mukaan kotihoidossa koettiin kiiretta huolestuttavalla tasolla. Jopa puolet tutkimukseen vas-
tanneista oli sitéd mielta, etta tyota ei pystytad tekemé&én kunnolla kiireen vuoksi. Kuuslehto
(2020, 36—-37) tekema tutkimus vahvistaa kasitysta kiireen lasnéolosta kotihoidon tydympa-
ristdssa. Kiireen vaikutus nékyy esimerkiksi, ettei asioita keretd hoitamaan loppuun asti,
tydvuoro saattaa kulua ilman minkaéanlaista taukoa. Kyselymme (Kuvio 3) vastauksissa Kii-

reen koettiin olevan myds suurin psyykkista hyvinvointia heikentava tekija.

Kyselyn (Kuvio 3) vastauksista kavi myds ilmi, etta tyontekijoita koettiin olevan liilan vahan,
silla enemmistd (29) vastasi olevan eri mielté siita, ettd tyontekijoita on riittavasti. Kuuslehto
(2020, 39) tutkimus vahvistaa tekemamme kyselyn tuloksen tyontekijdiden riittavyyden ole-
van ongelma myds muualla kuin Heinolan kotihoidossa. Hanen tutkimuksessansa tyohyvin-
vointi kuormittavana tekijéina pidettiin tyontekijéiden suurta vaihtuvuutta, tydntekijoistd mo-

net ovat sijaisia ja tyontekijoita ei ole riittavasti.

Kyselyyn vastanneilta kysyttiin vaittamia, jotka liittyivat tydn kuormittuvuuteen (Kuvio 4).
Enemmistd vastaajista (26) eivéat ole olleet poissa toista uupumuksen vuoksi, mutta suurin
osa kuitenkin koki itsensé uupuneeksi tydn vuoksi. Piirainen (2015, 32) tehdyssa tutkimuk-
sessa tulee myds ilmi, etta tutkimukseen osallistuneista osa oli erittain kuormittuneita ja
kokivat tybuupumusta ja osa kokee jatkuvaa uupumusta tydssaéan. He itse eivat osanneet
tulkita tuntemuksiaan kuormituksen ja tyduupumuksen aiheuttamiksi, vaan enemmankin

kyllastymiseksi kyseista tytta kohtaan.

Psyykkisesti raskaaksi tyon koki myos enemmist0 vastaajista, joista kymmenen oli taysin
samaa mielta ja 19 melko samaa mielta vaittaméan kanssa. Kinnunen (2021, 48) tutkimus
osoittaa etta, tyo kotihoidossa koetaan henkisesti raskaana. Syita tahan voi olla esimerkiksi,
ettd tyontekija joutuu kohtaamaan haastavan asiakkaan tai vuorovaikutus ei asiakkaan

kanssa toimi.

Stressaavaksi tyon koki suurin osa vastaajista, silla eniten vastauksia keraantyi melko sa-
maa mielté kohtaan (Kuvio 4). Kuten Kuokkanen (2014, 39) tutkimuksessaan kertoo, 46 %
hanen tutkimukseensa vastanneista koki stressid, osa enemmaén ja osa vahemman. Kuok-
kasen (2014) tutkimus ja tekemamme tutkimus vahvistaa kasityksen siita, etta stressin ko-

keminen kotihoitotydssa on varsin yleista.
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Selvitimme kyselyssamme kyselyyn vastanneiden kokemuksia tydyhteisén toimivuudesta
(Kuvio 5). Pernio-Makela ym. (2021, 44-45) tekemé tutkimushanke vahvistaa kyselymme
tuloksia tydyhteison tuesta ja avusta. Heidan tutkimushankkeensa tuloksena yli 90 % vas-
taajista koki, etta saivat tukea ja apua tytkavereilta. Kuuslehto (2020, 30—31) tutkimus vah-
vistaa, etta tydkavereilta saa tukea ja apua tarvittaessa, ja tama koettiin tydhyvinvointia pa-
rantavana asiana. Perkio-Makela ym. (2021, 44-45) tutkimuksen tuloksissa kerrottiin, etta
tyokavereiden vélit tyopaikalla ovat hyvét, kun omassa (Kuvio 5) tutkimuksessa selvisi, etta

tyontekijoiden valilla on ristiriitoja.

Kyselymme aihe vuorovaikutuksen (Kuvio 5) toimivuus ty0yhteis6ssé jakoi mielipiteita, silla
enemmistd vastaajista (15) vastasi olevansa melko eri mielta vuorovaikutuksen toimivuu-
desta, kun taas toiseksi eniten vastauksia kerasi melko samaa mielta (13). Kinnunen (2021,
47) tutkimuksessa vastaajat toivat esiin, ettd muutokset aiheuttavat vuorovaikutuksessa on-

gelmia tyontekijoiden keskuudessa.

Kysyessdmme tyoyhteisdn avoimuudesta, vastaukset jakautuivat lahes puoliksi (Kuvio 5).
Noponen (2017, 57) tutkimuksen johtopééttksissa kertoo, ettd avoimuus tydssa on yksi
kehittdmisen osa-alue tyohyvinvoinnissa. Kyselymme vastauksissa (Kuvio 5), tydpaikan il-
mapiiri koettiin hyvaksi. Noponen (2017, 39—-47) tutkimuksessa tulee esille todella monessa
kohtaa, ettd tydyhteison ilmapiirilla on suuri merkitys tydn voimavarana. Samaa nakemysta
tuo esille Kinnunen (2021, 46) omassa tutkimuksessa. Hanen tutkimuksessansa tydilmapiiri
koettiin paaasiallisesti hyvaksi, mutta ehka yllatykseksi koettiin, ettd normaaleissa kaytos-
tavoissa olisi parantamisen varaa. Osa tyontekijoista oli tuonut myos esille, olevansa muita

tyontekijoita parempi, joka on luonut ilmapiirissa heikentymista.

Kyselyymme vastanneista yli puolet koki, etta téihin on mukava tulla (Kuvio 5). Tata tulosta
tukee myos Noposen (2017, 36—37) tekema tutkimus, jossa yli puolet tyontekijoista oli mo-
tivoitunut omaan tyéhonsa. Myos yli puolet vastaajista oli tyytyvaisia sen hetkiseen tyéhon.
Myds Kinnunen (2021, 62) kertoo, ettd hanen tutkimuksensa vastaajat kokivat tydmotivaa-
tion sailymisen edellytyksena olevan haasteet tyohon liittyen. Taman avulla tydntekijoita

voitaisiin saada pysymaan samassa yksikdsséa pidempaan toissa.

Viimeisena selvitimme kyselyyn vastanneiden arvion psyykkista tyohyvinvointia heikenta-
vista tekijoista. Kiireen koettiin olevan eniten psyykkista tydhyvinvointia heikentava tekija,
jonka jalkeen eniten vastauksia kerasi tyostressi ja uupumus Tyoyhteis6 ja vuorovaikutus
koettiin vahiten heikentévina tekijoina. (Kuvio 6.) Kuuslehto (2020, 34-37), Noponen (2017,
40-45), Laine ja Vuori (2013, 48-51), Kinnunen (2021, 29-30) seka Kuokkanen (2014, 76-
77) ovat kaikki tutkimuksissaan tuoneet esille kiireen vaikutuksia ty6n laatuun seka

tyohyvinvointiin. Kuokkasen (2014, 39) tutkimusessa jonkun verran stressia koki 46 %



22

vastaajista ja 23 % vastaajista kertoi kokevansa stressia melko paljon tai erittdin paljon. Eri
ammattirynmien valilla ei ollut juurikaan eroja. Uupumus oli kyselyssamme kolmanneksi
suurin syy, mika heikentaa psyykkista tyohyvinvointia. Piirainen (2015,32) kertoo samoista

havannoista omassa tutkimuksessaan.

Tydyhteison merkitys psyykkiseen tyGhyvinvointiin on suuri. Jos tbissa tyOyhteison valilla
on ristiriitoja tai kommunikointi ei toimi, voi tdiden hoitaminen olla haastavaa. Sama koskee
vuorovaikutuksen merkitysta. Toihin voi olla ikdva menné, jos tyokaverit eivat tervehti tai
tyontekija ei tule kuulluksi tydyhteisdssa. (Kuvio 6.) Huono vuorovaikutus tdissa voi nakya
myds tyontekijan vapaa-ajalla, joka puolestaan kuormittaa tyontekijan kokonaisvaltaista
tyohyvinvointia (Kuokkanen 2014, 56).

7.2 Eettisyys ja luotettavuus

Opinnaytetydmme on tutkimuksellinen opinnaytety®, jossa toimimme sosiaali- ja terveys-
alan organisaation kanssa. Aiheen valinta ja rajaaminen on oleellinen osa opinnaytetyon
prosessia. Psyykkinen tydhyvinvointi sosiaali- ja terveysalla puhututtaa paljon nykypaivana
maailmalla ja Suomessa vallitsevan hoitajapulan vuoksi. Psyykkinen tyéhyvinvointi on tar-
ked osa kokonaisvaltaista hyvinvointia ja vaikuttaa oleellisesti henkilékohtaiseen jaksami-

seen ja motivaatioon.

Opinnaytetyon kyselylomaketta varten tarvitsimme tutkimusluvan (Liite 1), silla kerdsimme
tietoja henkildkunnalta kyselyn avulla. Taytimme tutkimusluvan ja lahetimme sen sdhkoépos-
titse Heinolan kaupungin kotihoidon palvelupaallikélle. Kyselyyn vastaaminen oli téysin va-
paaehtoista. Loimme kyselyn henkilostélle ja [ahetimme sen yksikon esihenkildlle, joka toi-
mitti sen muulle henkilokunnalle. Kyselyssa emme kasitelleet lainkaan tunnistettavia henki-

I6tietoja. Kyselyyn vastattiin taysin anonyymisti.

Kyselyn liitteeksi loimme saatekirjeen (Liite 2). Saatekirjeen on tarkeaa vakuuttaa kyselyyn
mahdollisesti osallistuva henkild ja saada hanet motivoitumaan vastaamaan kyselyyn
(Vilkka 2007, 65). Saatekirjeessdmme kerroimme kyselyn tavoitteesta ja tarkoituksesta.
Kerroimme myads, ettd kysely tehd&én taysin nimettdomana seka sen perustuvan vapaaeh-

toisuuteen.

Opinnaytetydssa on tarkeaa noudattaa hyvia tieteellisia kaytantoja, joihin kuuluu muun mu-
assa rehellisyys ja luotettavuus tutkimustytssa. Noudatimme tarkkuutta ja huolellisuutta
opinnaytetydmme kaikissa vaiheissa. Hyvan tieteellisen kaytanndn mukaisesti kunnioi-
timme my6s muiden ihmisten tyota, emmeka esimerkiksi plagioineet. Plagioimisella tarkoi-
tetaan toisen henkilén tuottaman tekstin kayttoa luvatta ilman asianmukaista lahdeviittausta

alkuperéiseen tuotokseen. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2012.)
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Kyselylomakkeen tulee perustua teoriatietoon ja sen luominen edellyttaa, etta tiedetaan mi-
hin kysymyksiin etsitdan vastauksia (Vilkka 2021). Kyselylomakkeen kysymykset perustu-
vat aikaisempiin tutkimuksiin, opinnaytetydmme teoriatietoon, tavoitteisiin ja tutkimuskysy-
mykseen. Perehdyimme riittavasti teoriatietoon ennen kyselyn luomista ja rajasimme ai-
hetta sen laajetessa lilan suureksi. Valikoimme kriittisesti opinnaytetybhtmme kaytettavia
lahteita ja pyrimme kayttdmaan mahdollisimman ajantasaista saatavilla olevaa kirjallisuutta
seka tieteellisia artikkeleita ja tutkielmia. Testasimme kyselyn ja otimme kehitysideat sek&
palautteen vastaan. Muutimme kyselya palautteen perusteella, jotta kysymykset olisivat

ymmarrettavia ja vastaajille helposti luettavia.

Aineisto analysaoitiin ja tulokset pyrittiin esittdmaan selkeasti ja yksinkertaisesti. Kuviot myods
havainnollistavat tuloksia. Tulokset kasiteltiin juuri niin kuin olemme ne saaneet, eika niita

ole muutettu.

Tutkimuksen luotettavuutta ja patevyytta voidaan mitata validiteetilla ja reliabiliteetilla. Vali-
diteetilla voidaan mitata, onko tutkimuksessa onnistuttu selvittdmaéan se mité oli tarkoitus-
kin. Reliabiliteetti puolestaan ilmaisee sen, miten luotettavasti tutkimusmenetelméa saavut-
taa halutun tuloksen. Reliabiliteettia pystytaan arvioimaan esimerkiksi toistomittauksilla.
(Vehkalahti 2019, 41-42.) Aineiston kerdaminen seka perusjoukon ja muuttujien tarkka
maarittely ovat tarkea osa tutkimustyotd, kun tarkastellaan validiteettia. Osana validiteettia,
on tarkeda myaos testata kyselyn kysymykset, jotta varmistutaan siitd, etta kyselyyn vastaaja
ymmartaa kysymyksen samalla tavalla kuin kysymyksen esittdja ja nain ollen véltytdan
mahdollisilta virhevastauksilta. (Vilkka 2021.)

7.3 Johtopaatokset ja jatkotutkimusehdotukset

Opinnaytetyon tarkoituksena oli lisata kotihoidon tydntekijoiden tietoa yleisimmista psyykki-
sista kuormitustekijoista kotihoidossa ja tavoitteena oli selvittaa kotihoidon tyéntekijdiden
nakemyksia yleisimmista psyykkisista kuormitustekijoista tydymparistossa. Tutustuimme ai-
hetta koskevaan kirjallisuuteen seka erilaisiin tutkimuksiin, jonka pohjalta loimme kyselyn
Heinolan kotihoitoon. Kyselyyn vastasi 37 henkilokunnan jasenta, joka on hieman yli puolet

kaikista ihmisitd, jotka kyselyn saivat.

Kyselyn tulokset analysoitiin ja vastaukset avattiin auki seka havainnollistettiin kuvioilla.
Vastausten perusteella enemmistd kotihoidon henkilokunnasta koki psyykkisen ty6hyvin-
voinnin olevan keskinkertainen. Kiireen koettiin olevan suurin tekija, joka heikentaa psyyk-
kistd tyohyvinvointia. Vastausten perusteella ty6ssa koettiin ajan olevan riittAméaton siirty-

misiin, paljon keskeytyksia ja tydmaaréa on lilan suuri tydaikaan ndhden. Nama luultavasti
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osittain selittavat kiireen tunnetta tydssa. Ty6 koettiin myds enemmiston mukaan psyykki-
sesti raskaaksi seké stressaavaksi. Tyoyhteiso koettiin paaosin hyvaksi, toimivaksi ja kan-
nustavaksi, vaikka tydyhteisdssa on ristiriitoja tyontekijoiden valilla seka vuorovaikutuksen
toimivuus jakoi mielipiteitda kumpaakin suuntaan. Tydyhteiso ja vuorovaikutus koettiin myods

vahiten psyykkista tyohyvinvointia heikentaviksi tekijoiksi.

Kyselysta tulleiden tulosten perustella, paallimmaéiseksi ongelmaksi nousi kiire ja tydn kuor-
mittava luonne. Naihin ongelmakohtiin voisi paneutua viela syvemmin ja pohtia voisiko esi-
merkiksi teknologiaa hyddyntamalla saada helpotettua kiirettd, vai onko se enemman hi-
daste. Toisaalta voisi tutkia myos kiireen yhteytta esimerkiksi hoitovirheisiin tai tyon laatuun
ja miten asiakkaat suhtautuvat kiireiseen hoitajaan. Tyon kuormittavuuden aiheuttajiin voisi
syventya vield enemman. Mitka tekijat saavat tyontekijan stressaantuneeksi ja uupuneeksi

ja kuinka tata voitaisiin helpottaa?

Maailmassa eletddan myos téalla hetkella globaalin pandemian aikaa. Covid 19 virus on maa-
ritelty yleisvaaralliseksi virukseksi, joka on alkanut leviam&an vuonna 2019 Kiinasta, Wuha-
nista. (Anttila 2021.) Pandemia on vaikuttanut negatiivisesti erittain laajalla mittakaavalla
erityisesti sosiaali- ja terveysalalla. Pandemian vaikutuksia psyykkiseen jaksamiseen esi-
merkiksi kotihoidossa voisi tutkia viela lisaa. Mitka tekijat nousevat kotihoidossa pandemian

aiheuttamiksi haasteiksi?
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Liite 1. Tutkimuslupa
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OpinnilytetySn tekijiit) Alctivol Niml Js nepranty © -paialketts lsdtilkaes] pusd rivl
Nimi Janette Pesu

Nimi Tinja Perviainen

Opinnfytetydn aihe

Peyykkinen tyéhyvinveint kotihpidossa

Opinniytetylin ohjaafa(t) Aktiyol Nimi {a napanuts 1 ~putniiedts laltihsed noad rivi

Nimi |Pﬂi1.ril'.k.i Lehtinen

Opinnilytetylisunnnlielmen Hivistelmi

Opinniytetydn sibeena on payykkinen hyvinvointi katthoidesss ja suunnitslmessa kislnslemme keskelaet aihest
psyykkiseen hyvinvoindiin ja kelihoitoon liilyen, Suunnitelmassa kifydstn alustavest IRpl Hetopervates jodhin kualuvat
muun muasss byvioveinti, psyykkinen hyvinvoint mukaan lukien, stressi Ja uvupunues sekd kotihoito kiisitteens,

Opinniytetyimme oo tutkimuksellinen ja olermms valikoinest menstelmbksi kvantitatiivisen eli metellisen
tuiklosmenetelmin. Keriimme alnelstoa kotihoidon tytntekijoilits Webropol internetcyselyn avulle, johon vestataan
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Oplonfytetydn alneiston atillytiimines Ja hilylttiminen

Verkkokyselyymme vastataan anonyymistl, kecartivil aineisto of kiaittele henkilotictojs.

Opinoliytetyin aikatanio

Kysely tuleo tydntekdjdiden vastattavikal hubtilussa 2021, |a esitlolemme oplnniytetydmme toukelomasa 2021.
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Liite 2. Kyselyn saatekirje kotihoidon henkilkunnalle

Hyva Heinolan kotihoidon tyontekija!

Olemme kaksi viimeisen vuoden sairaanhoitajaopiskelijaa LAB ammattikorkeakoulusta,
Lahden yksikdstd. Teemme opinnaytetyota kotihoidon henkilokunnan psyykkisista kuormi-
tustekijoista ja haluaisimmekin kuulla teidan yksikkonne kokemuksista tyéhyvinvointiin liit-
tyen.

Opinnaytetydmme tarkoituksena on lisata kotihoidon tydntekijdiden tietoa yleisimmista
psyykkisista kuormitustekijoista kotihoidossa. Tavoitteenamme on selvittda kotihoidon
tyontekijoiden nakemyksia yleisimmista psyykkisista kuormitustekijoista tydymparistossa,
joita voivat esimerkiksi olla kiire, stressi, liiallinen tydkuorma tai tydén tuomat haasteet.

Olemmekin luoneet Webropol verkkokyselyn, jonka kautta kyselyyn vastaaminen tapah-
tuu. Kyselyyn osallistutaan taysin nimettdbmana ja vastaaminen on taysin vapaaehtoista,
mutta jokainen saamamme vastaus on tarked. Kyselysta tulleet tiedot analysoimme ja
esittelemme ne opinnaytetyfssa.

Kyselyyn vastaamiseen menee noin 10 minuuttia ja pyydamme teitd vastaamaan kyselyyn
16.5.2021 klo 24 mennessa.

Kyselyyn paaset vastaamaan alla olevasta linkista:

https://link.webropolsurveys.com/S/982122D9A965B606

Terveisin

Sairaanhoitajaopiskelijat AMK

Janette Pesu Tinja Parviainen


https://link.webropolsurveys.com/S/982122D9A965B606

Liite 3. Tyohyvinvointikysely Heinolan kotihoitoon

Tyohyvinvointikysely Heinolan Kotihoitoon

@ Pakolliset kentdt merkitiin asteriskilla (*) ja ne tulee thytaa lomakkeen viimeistelemiseksi.

1. Ammattiryhma *

() Lanihoitaja
() Pemshoitaja

() sairaanhoitaja

(O Muu, mika? | |

2. Arviol timan hetkistd psyykkistd tyShyvinvointiasi *

() Erittgin huono

() Huono

() Keskinkertainen
O ra

() Erittain hyva

() En osaa sanoa

3. Ajanhallinta ja Kiire *

Taysinsamaa Melkosamaa Enosaa  Melkoeri  Taysin er
mielté mielta sanoa mielta mielté

1. Tydssani on paljon keskeyivksia *

2. TyGaika on riittava tydmadrdan nahden *
4. Kiire vaikuitza tekemani tyon laaluun =
5. TyGni on erganisoitu hyvin =

6. Siirftlymisiin asiakkaiden valilla on varattu
riittévasti aikaa *

O 00000
O 00000
O 00000
oNelelelele
O 00000



3. Ajanhallinta ja kiire *

Tiysinsamaza Melkosamaz Enosaa Melkesd  Taysin ed
miela rielts sanca rieltd miehd

1. Tyds=Eni on pafon keskeytyk=id *

2. Tyoaika en rittavi tydmé&srsan nshden *

3. TyBriekfditd on ritvast *

<. Kiire vaikuttaa t=kemani tyon laatuun *

. Tyoni on arganisoitu hyvin *

6. Siirmymisiin asiakkaidzn valilld on warstu
riitt&vass aikaa *

O |O|O|0|0 0
O |O|O|0|0 0
O 00000
O |O|O|O|0 0
O 00000

4, Tyon kuormittavuus *

Tiysinsamaza Melkosamaz Enosaa Melkesd  Taysin ed

mieha mieltd sanca mieltd michi
7. Ko=n tybni stressaavaksi * ) ) (] ) [
8. TyBni on psyykkicesti mskasts * ] ] (] ] [
8. Koan itseni uupunesksi tyén vuoksi * ] ] ) ] @
10. Clen ollut poisss t8ista uupumuksen D D G D G

vucksi *

&, Tyayhteisd *

Tiysin samaa Melkossamaz Enosaa  Melkoed  Taysin ed
mieh3a mieltd 5anca mieltd michi

11. Koen tydilmapinin hyvaksi ja toimivaksi * ] ] ]

12. Tydyhbeist on avoin

13. Toihin on mukava wlla *

14, Vuorowvaikutus fydyhteistss3 on toirmivaa

15. Tydyhteistssd on ristriitaia tyént=kijbiden
vEHIS ¢

16. Bzan tukea ja kannustusia tydkavereilts

A

ORNONNOR®
ORNONNOR®
0100|000
ORNONNORIGH®
ORRORNONIONON®

6. Mitka tekijat koet heikentdvan eniten psyykkista tychyvinvointiazsi kotihcidossa?
[Vioit valita max. 3 vastausvaihtoehtoa.) *

[] wiire

[] Twistressi
[ Yupurms
[] Trayherisd
[] wuorowsfius

[] Muu, miks?

welt valita 1 ja 3 valhtoehdon valllts
Valitut vaihtoshdat:




