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Tiivistelma

Unihairiot, ja niihin liittyvat kansanterveydelliset ja taloudelliset haasteet, ovat lisadntyneet maailmanlaajuisesti. Uni
on kuitenkin hyvan tydkyvyn perusta, joten laadukkaaseen uneen palautumisen edistajan tulisi kiinnittda yha enem-
man huomiota myds tydelamassa. Useiden tutkimusten valossa voidaan todeta, etta unihairidihin voidaan vaikuttaa
hyvéllad johtamiselle ja vuorovaikutuksella.

Opinnayteyto liittyy Karelia-ammattikorkeakoulun hallinnoimaan ESR-hankkeeseen “Sleep well work well”, jossa Sa-
vonia-ammattikorkeakoulu toimii osatoteuttajana. Opinnaytetydn kyselyn tuloksia voidaan hydodyntaa seka kohdeor-
ganisaation lahijohtamisen ja ty6hyvinvoinnin kehittémisessd, mutta myds hankkeen tavoitteiden saavuttamisessa.
Tuloksia voi hyddyntda organisaatioissa tuomalla esiin unen tarkeyden tyosta palautumisessa.

Taman opinnaytetydn tavoitteena oli liséta tietoa lahijohtamisen keinoista tyéhyvinvoinnin ja tydssa jaksamisen tu-
kemiseksi. Opinndytetytn teoreettinen viitekehys koostui kasitteista uni ja sosiaalinen tuki. Sosiaalista tukea on
tassa tutkimuksessa tarkasteltu vuorovaikutuksen, kohtaamisen seka arvostavan ja oikeudenmukaisen kohtelun na-
kdkulmista. Opinnaytety® on toteutettu kvantitatiivisena kyselynd, jonka tarkoituksena oli selvittaa, kohdeorganisaa-
tion Ammattiopisto Spesian tydntekijdiden unen laatua ja nakemysta esihenkildn sosiaalisesta tuesta. Lisaksi opin-
ndytetyon tarkoituksena oli tarkastella sosiaalisen tuen vaikutusta unen laatuun. Tata tutkittiin vertailemalla esihen-
kilén sosiaalisen tuen vaikutusta unettomuusoireita kokevien seka ei-unettomuusoireita kokevien kesken. Ryhmien
valista tilastollista merkitsevyytta tarkasteltiin Mann-Whitneyn U-testilla.

Webropol-kysely toteutettiin helmikuussa 2021 ja siihen vastasi 224 tyontekijaad (vastausprosentti 34 %). Tutkimus-
tulokset osoittivat, etta unettomuusoireita esiintyi Iahes 50 % vastaajilla ja eniten unettomuusoireita koettiin pitkaai-
kaisessa unettomuudessa. Vakavimpana unettomuusoireina koettiin lilan aikainen herdaminen aamulla seka kesken
unien heradaminen, ei niinkdan nukahtamisvaikeudet. Nakemys esihenkilon sosiaalisesta tuesta koettiin hyvaksi. La-
hijohtamisen vahvuutena nahtiin esihenkildiden ystavallinen ja reilu kohtelu seka kohtaamistilanteiden onnistumi-
nen. Esihenkildiden fyysinen sijainti, kiire tai jalkautuminen ei puolestaan edistanyt kokemusta sosiaalisen tuen saa-
misesta. Tulosten mukaan unettomien kohdalla kokemus esihenkilén antamasta sosiaalisesta tuesta oli heikompaa
kuin ei-unettomien kohdalla. Ryhmien valilla voitiin nahda tilastollisesti merkitsevia eroja. Tuloksista oli todettavissa,
etta esihenkilén sosiaalisella tuella voidaan ehkaista unihdiridita ja tukea tydssa jaksamista.

Jatkotutkimuksen aiheena voitaisiin muun muassa tarkastella tarkemmin tiimien vaikutusta sosiaalisen tuen ja uni-
hairididen kokemiseen. Myds eri henkiléstéryhmien valiset erot unettomuusoireiden ja lahijohtamisen kokemiseen
eri toimialoilla jatkotutkimusaiheena toisi tietoa erilaisten ty6tehtavien vaikutuksesta tydsta palautumiseen.
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Abstract

Sleep disorders, and the associated public health and economic challenges, have increased worldwide. However, sleep
is the basis of a good work ability, and, thus, as a promoter of recovery, more attention should be paid to the quality
of sleep and its significance to working life as well. In light of several studies, it can be concluded that sleep disorders
can be influenced by good management and interaction.

The thesis is related to the ESR project “Sleep well work well” managed by Karelia University of Applied Sciences,
where Savonia University of Applied Sciences acts as a subcontractor. The results of the thesis can be utilized both in
the development of the target organization 's local management and well-being at work, but also in achieving the pro-
ject' s goals.

The aim of this thesis was to increase knowledge about the means of local management to support well-being and
coping at work. The theoretical framework of the thesis consisted of the concepts of sleep and social support. Social
support has been examined in this study from the perspectives of interaction, encounter, and respectful and fair treat-
ment. The thesis was implemented as a quantitative survey, the purpose of which was to find out the quality of sleep
and the view of the social support of the supervisor of the employees of the target organization Vocational College
Spesia. In addition, a further purpose of the thesis was to examine the effect of social support on sleep quality. This
was examined by comparing the effect of social support between those who experiencing insomnia symptoms and
those experiencing non-insomnia symptoms. Statistical significance between groups was examined using the Mann-
Whitney U test.

The Webropol survey was implemented in February 2021 and was answered by 224 employees (response rate 34%).
The results of the study showed that almost 50% of the respondents had symptoms of insomnia and most of the
symptoms of insomnia were experienced in long-term insomnia. The most serious symptoms of insomnia were waking
up too early in the morning and waking up in the middle of a sleep, and not so much difficulty falling asleep. The view
of the social support of the supervisor was perceived as good. The strength of local management was seen as the
friendly and fair treatment of superiors and the success of face-to-face situations. The physical location, hurry, or su-
pervisors meeting employees, in turn, did not contribute to the experience of receiving social support. In conclusion,
the results showed that the experience of the social support provided by the superiors was weaker in the case of the
insomnia than in the case of the non-insomnia. Statistically significant differences could be seen between the groups.
The results showed that the social support of the supervisor can prevent sleep disorders and support coping at work.

As further research, the impact of teams on the experience of social support and sleep disorders could be examined
more specifically. Moreover, the differences between different groups of employees in experiencing insomnia symp-
toms and local management in different industries would also provide information on the impact of different kind of
work tasks on recovery from work.
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JOHDANTO

Tyokykyjohtamiseen kuuluu téna pdivana yha enemman tiedostaa unen merkitys tydkyvyn perustana
(Tuomilehto 2019, 39). Uniterveys ja sen edistaminen, ovat lisadntyneet keskusteluissa ja siksi uni opin-
naytetydn nakdkulmana on hyvin ajankohtainen. Tyd on muuttunut fyysisesta tydsta henkisesti vaatima-
vammaksi, jossa tarvitaan luovaa ajattelua ja valppautta. Tydeldman ja yhteiskunnan tehokkuuden vaa-
timukset seka ymparivuorokautinen lasndolo ja palveleminen, johtaa yha lisadntyvaan keskusteluun pa-
lautumisen tarkeydesta seka unen vaikutuksesta palautumisessa. Unen vaikutusta hyvaan, virkedan ja
tuottavaan eldamaan on alettu arvostaa kiireisessa ja hektisessa maailmassa yha enemman. (Harma ja
Sallinen 2004, 13.) Kuitenkin samaan aikaan kun tyé on muuttunut kognitiivisesti vaativammaksi ja ty6n
ja arjen haasteet ovat lisdantyneet, ihmiset nukkuvat yha huonommin ja vahemmin (Tuomilehto 2019,
29).

Tyoterveyslaitoksen mukaan jopa kolmasosa tyodikaisista karsii unihairidistda kolmesti viikon aikana. Tyo-
terveyslaitoksesta todetaan, etté suomaisten univaikeudet ovat liséantyneet, ja suomalaiset nukkuvat
liian vahan. 1970-luvulta Iahtien on havaittavissa, ettd suomalaisten tilapaiset unihairiét ovat lisdanty-
neet. (Tydterveyslaitos 2017.) On myds todettu, ettd noin 38 % suomalaisista karsii unettomuusoireista
vahintaan kolmesti viikossa (Ohayon ja Partinen 2002). Lyhytkestoiset unihdiriét nayttavat siis lisaanty-
neet, mutta tyéikdisten suomalaisten on myds todettu nukkuvan hyvin tai melko hyvin. Pitkittdistutki-
muksessa todettiin, ettd suomalaisista aikuisista noin 70 % nukkui hyvin tai melko hyvin ja vain 0,5 %
jatkuvasti huonosti 36 vuoden seurantajakson aikana. Tutkimuksessa kuitenkin havaittiin myos, etta
noin 28 % tutkituista raportoivat nukkuvan huonosti kerran tai kaksi kertaa viikossa. (Hublin, Lehtovirta,

Partinen, Koskenvuo ja Kaprio 2017.)

Tavoitteena opinndytetydssa on lisata tietoa lahijohtamisen keinoista tyohyvinvoinnin ja tydssa jaksami-
sen tukemiseksi. Onkin todettu, etta tytolojen liséksi hyvalld johtamisella voidaan vaikuttaa unihairiti-
den esiintyvyyteen ty6paikoilla (Halonen ym. 2017; Lallukka ym. 2017). Tydterveyslaitos teetti vuosina
2000—-2012 pitkittaistutkimuksen, jossa seurattiin lahes 25 000 kunta-alan tydntekijaa ja heidan koke-
muksiaan johtamisen epaoikeudenmukaisuudesta ja niiden yhteydesta unihairiéihin. Tutkimuksessa to-
dettiin, etta lisdantynyt kokemus oikeudenmukaisesta johtamisesta oli yhteydessa unettomuusoireiden
laskuun. Vastaavasti, kokemus epaoikeudenmukaisesta johtamisesta, johti unettomuusoireiden lisdanty-
miseen. Tutkimuksessa osoitettiin, ettd unihairidita voidaan ehkaista ja tyokykya voidaan parantaa hy-
valla johtamisella ja vuorovaikutuksella. (Lallukka ym. 2017.) Opinndytetydni tarkoituksena on selvittaa
Ammattiopisto Spesian tydntekijdiden unen laatua ja nakemysta esihenkilon sosiaalisesta tuesta. Lisaksi
tarkoituksena on kartoittaa esihenkilén sosiaalisen tuen vaikutusta unettomuusoireita kokevien seka ei
unettomuusoireita kokevien kesken. Tarkastelen opinndytetyéssani myds muiden tekijéiden vaikutusta

unettomuusoireisiin, koska unihdiriét ovat usein monen tekijan summa.



Opinnaytety? liittyy Karelia-ammattikorkeakoulun hallinnoimaan ESR-hankkeeseen “Sleep Well Work
Well”, jossa Savonia-ammattikorkeakoulu toimii osatoteuttajana. Toteutusaika hankkeessa on 1.1.2019
— 28.2.2021, jonka aikana tavoitteena on parantaa ty6hyvinvointia ja tuottavuutta, vaikuttaa tyourien
pidentdmiseen ja sairauspoissaolojen vahenemiseen edistamalld uniterveyttd organisaatioissa. Hank-
keessa toteutettavilla toimenpiteilld pyritadn vaikuttamaan unihairididen taustalla oleviin seikkoihin, ku-
Hankkeen aikana toteutetaan toimenpiteita liittyen unihdirididen ehkaiseviin ja korjaaviin menetelmiin,
tehdaan kartoituksia seka kehittdmistoimenpiteita liittyen esimiestydhon ja tydon muotoiluun. Toimenpi-

teet kohdistuvat yksil6-, esimies- ja tydyhteisttasolle. (Sleep Well — Work Well 2020.)

Opinnaytety6 on toteutettu kvantitatiivisena kyselynd. Uni ja nukkumisen teemaa ldhestytadan opinnadyte-
tydssa unettomuusoireiden nakdkulmasta mutta myds laajemmassa nakdkulmassa, jossa tarkastelun
kohteena on myds unen laatu eli tédssa yhteydessa kokemus unen virkistavyydesta seka vasymyksen
vaikutuksesta ty6suoritukseen. Lahijohtamisen tutkimisessa keskeisena tehtdvana on tarkastella tydnte-
kijan kokemusta esihenkilon sosiaalisen tuesta. Sosiaalisen tuen kasitettd tarkastellaan opinnaytetyds-
sani kohtelun, kohtaamisen ja vuorovaikutuksen nakdkulmista. Naiden kasitteiden avulla sosiaalisen
tuen kasite on saatu mitattavaan muotoon. Keskeisena tutkimuskysymyksena on myds se, vaikuttaako
esihenkilon antama sosiaalinen tuki tyontekijan unettomuusoireiden esiintyvyyteen. Tata kysymysta sel-
vitetaan opinndytetydssa vertailemalla sosiaalisen tuen kokemuksia unettomuusoireita kokevien ja ei-
unettomuusoireita kokevien kesken. Kyselyn tekemisen vaiheessa organisaatiossa oli viela kaytdssa esi-
mieskasite, mika nakyy kyselylomakkeen rungossa ja sen vuoksi raportoinnissa. Opinndyteydn raportin
tekstintuottamisen vaiheessa on siirrytty vahvemmin, my&s kohdeorganisaatiossa, esihenkild-kdsitteen

kayttdon, jota kaytan opinndytetyén tekstiosassa.
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SOSIAALINEN TUKI ESTHENKILON TYOSSA

Sosiaalista tukea voi havaita eri muodoissa ja ulottuvuuksissa. Emotionaalinen tuki liitetdan useimmiten
ensisijaisesti sosiaaliseen tukeen, silld se ilmaisee huolenpitoa ja huolehtimista. Emotionaaliseen tukeen
voidaan liittdd myos toisen itsetunnon vahvistaminen. Sosiaalinen tuki voi olla tiedollista tukea, jossa
tuen muotoina ovat ohjaus ja neuvonanto. Tama informatiivinen tuki voidaan kokea hyvin vahvaksi tuen
muodoksi, silld siind saadaan neuvoja ja vastauksia kysymyksiin seka tietoa ja tukea eldman ongelmien
ratkaisemiseksi. Tama usein tuo mukanaan myds emotionaalisen ulottuvuuden. Aineellinen tuki puoles-
taan perustuu materiaalisen hyddyn antamiseen ja saamiseen, mika tekee aineellisesta tuesta hyvin
kaytannonlaheisen muodon. Sosiaalista tukea voi kokea saavansa, kun tuntee kuuluvansa johonkin,
mika edellyttad aina sosiaalista kanssakdymista toisen ihmisen kanssa. (Cohen ja Wills 1985; Uchino
2004, 16-17.)

Sosiaalinen tuki voi toimia ehkaisevana tekijana stressin syntymisessa tai eraanlaisena puskurina stres-
sin negatiivisista vaikutuksista terveyteen. Molemmissa tapauksissa voidaan todeta positiivinen yhteys
seka fyysiseen ettd henkiseen terveyteen. (Uchino 2004, 35.) Sosiaalisen tuen on todettu lisadvan posi-
tiivisia tunteita yksilon eldmanhallinnasta ja hyvaksytyksi tulemisesta (Isotalus ja Rajalahti 2017, 52).
Tyoelamadssa etenkin esihenkilén antamalla tuella on todettu olevan vahva yhteys tydsta palautumiseen
(Kinnunen, Siltaloppi ja Mauno 2009, 47), tydssa jaksamiseen ja tyéhyvinvointiin ja sen on havaittu li-
sadvan voimavarantunnetta tydssa (Luukkala 2011, 31-32; Virtanen ja Sinokki 2014, 190, 216). Ty6 ja
Terveys Suomessa 2012 -tutkimuksessa tutkittiin johtamisen laadun kehittymista vuosien 2003-2012
valisend aikana. Johtamisen laadun arvioinnissa kiinnitettiin huomioita esihenkildiden antamaan tukeen
ja apuun, johtamisen oikeudenmukaisuuteen ja tasapuolisuuteen sekd palautteen antoon. Kyseisella
aikavalilla johtamisen laatu oli kehittynyt myonteiseen suuntaan ensimmaiselld vuosikymmenelld ja
vuonna 2012 vastaajista noin 60 % koki saavansa esihenkildltaan erittdin paljon tai paljon tukea, kun
sitd tarvitsee. (Kauppinen ym. 2013, 65-66.) Myds Tyoterveyslaitoksen Kuntal0 -kyselyssa todettiin,
ettd kunta-alantyéntekijéiden kokemus esihenkil6ltd saadusta tuesta on noussut viimeisen kymmenen

vuoden aikana (kuva 1).
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KUVA 1. Kuntatydntekijéiden kokemus saamastaan tuesta esihenkildiltéan (Tyoterveyslaitos 2016)



Sosiaalinen tuki voi olla sellaista, jota saadaan tai jonka tiedetdan ja havaitaan olevan saatavilla. Havait-
tuun tukeen liittyy yksilon mielikuvat ja havainnot siitd, millaista tukea on saatavilla ja lasna. Saadun
tuen ja havaitun tuen hyddyllisyyden valilla on todettu olevan eroavaisuuksia stressaavissa tilanteissa.
Tutkimusten mukaan yksil6lle voi riittaa, ettd tietda saavansa tukea, kun sita tarvitsee. Tama tieto ja
havainto tuesta tarpeen vaatiessa, voi olla jopa hyddyllisempaa kuin saatu tuki itsessaan. Tama voi pe-
rustua tutkimusten mukaan siihen, ettd joskus saatu tuki ei ole ollut riittdvaa tai sopivaa tilanteeseen
nahden. (Uchino 2004, 19-21.) Esihenkild voi antaa tydntekijdlleen sosiaalista tukea olemalla Iasna ja
luomalla rauhallisia kohtaamistilanteita, jonka katsotaan edesauttavan henkisten perustarpeiden tyydyt-
tamistd. Tutkimuksen mukaan esihenkilon tuen antamisen katsotaan tarkoittavan sita, etta esihenkild
kyselee kuulumisia, tarjoaa apuaan tai kannustaa omien ratkaisujen miettimiseen. Tuen antamiseen lii-
tetédn myds empaattisuus seka vélittamisen tunne, mika nékyy muun muassa huolehtimilla tyéntekijoi-
den jaksamisesta ja hyvinvoinnista. Esihenkilén tuen antamiseen liittyvat hyvat vuorovaikutustaidot. Jos
vuorovaikutuksesta puuttuu lamp6, empaattisuus tai inhimillisyys, on tuen saamisessa koettu vajetta.
(Syvanen ym. 2015, 26, 73-75.)

Esihenkil6lla tulee olla kyky tukea tydntekijoitaan. Talla sosiaalisella tuella tarkoitetaan vuorovaikutusta,
jonka tarkoituksena on vahentad epavarmuutta ja stressitekijoéita. Epavarmuuden tunne voi liittya yksi-
166N itseensd, toiseen henkiléon tai vuorovaikutussuhteeseen. Emotionaaliseen tukeen katsotaan liitty-
van toisen osapuolen ymmartamista, valittamista ja kuuntelemista, hyvdksymista ja arvostavaa kohtaa-
mista. (Isotalus ja Rajalahti 2017, 52.) Tassa opinndytetydssani sosiaalisen tuen muotona tarkastelun
kohteena on emotionaalinen tuki, johon voidaan katsoa liittyvan laheisesti vuorovaikutus ja kohtaaminen

seka arvostava ja oikeudenmukainen kohtelu.

2.1 Vuorovaikutus sosiaalisen tuen kanavana

Johtaminen on vuorovaikutuksellinen tapahtuma. Juuti (2013, 136) toteaakin, ettd johtaminen syntyy
vuorovaikutuksessa. Hyvét kokemukset johtamisesta liittyvat hyviin vuorovaikutus ja kohtaamistilantei-
siin esihenkilon ja tyontekijan valilld (Nuutinen, Heikkila-Tammi, Manka ja Bordi 2013). Esihenkilén hy-
vat vuorovaikutustaidot on todettu liittyvan arjen sujumiseen ja muutostilanteiden onnistumiseen seka
edistdavan hyvan tydilmapiirin ja tydhyvinvoinnin kehittymistd (Forsten-Astikainen, Saalasti ja Kultalahti
2019). On my0s todettu, etta esihenkilon arvostava vuorovaikutus, synnyttaa kokemuksen kuulluksi tu-
lemisesta (Nuutinen ym. 2013).

Esihenkilon tehtdvana on valmentaa ja innostaa, kohdata ihmisié yksiléing, olla tukena ja hallita ristirii-
toja, edistaa tiedonkulkua ja viestintda organisaatiossa ja sidosryhmien kesken, valittda myonteisida mie-
likuvia ja ndyttda suuntaa, vahvistaa luottamuksellista ja oikeudenmukaista ilmapiiria seka koordinoida

yksil6itd ja ryhmia. Voidaankin todeta, etta esihenkildn tarkein tydkalu on vuorovaikutus, kun keskeisim-
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pana tehtdva on ihmisiin ja ryhmiin vaikuttaminen. (Piili 2006, 20.) Toisen kuunteleminen on lahijohta-
misessa vuorovaikutuksen ensimmainen periaate, jonka avulla vuorovaikutussuhde sdilyy ja kehittyy
aitona ja mika myos edistaa dialogista kanssakaymista (Juuti 2013 132, 137). Sosiaalisen tuen antajana,
kuunteleminen on esihenkildn tarkeaksi koettu tydkalu, silld kuuntelemalla esihenkil® ei pelkastaan
osoita olevansa tilanteessa lasnd, vaan lisdksi se on osoitus reilusta kohtelusta (Isotalus ja Rajalahti
2017, 52, 170).

Wenstrom (2020, 14, 54-55) tuo esille positiivisen johtamisen -kasitteen, joka perustuu positiivisen psy-
kologian keskeisiin kasityksiin. Positiivisen johtamisen toteutuminen vaatii vuorovaikutusta, missa koh-
taaminen, kuunteleminen ja ldsna oleminen ovat keskeisia asioita hyvan vuorovaikutuksen toteutumi-
selle. Positiivinen organisaatio tunnistaa ja tiedostaa, ettd vuorovaikutuksen avulla esihenkild padsee
tutustumaan arkeen ja ihmisiin, miké edistéa myds toimivan palautekulttuurin syntymista. Positiivinen
johtaminen edesauttaa hyvan ilmapiirin syntymista, mika vaatii tydpaikan tunneilmastolta luottamusta ja
myotatuntoa. Vuorovaikutus ei valttamatté ole aina yksimielistd, ja siihen voi sisdltya jénnitteita. Yksi-
mielisyys ei olekaan seikka, johon pitdisi pyrkid, silla erimielisyydet ja ristiriidat voivat olla alku uudenlai-
selle ajattelulle tai toimintamalleille. Vuorovaikutuksessa esihenkil tasapainotteleekin sen asian suh-
teen, kuinka tuoda esille omaa auktoriteettiaan luoden kuitenkin avointa ilmapiiria luovuttaen valtaansa
my®ds muille. (Isotalus ja Rajalahti 2017, 163—-165.) Positiivinen johtaminen perustuu toimivaan vuoro-
vaikukseen ja myodnteisiin ihmissuhteisiin, mika ei kuitenkaan tarkoita negatiivisten asioiden ja tunteiden
puuttumista. MyoOnteisessa vuorovaikutuskulttuurissa on helpompi puhua myds hankalista ja negatiivi-
sista asioista ja tunteista. Keskeisté on myonteisista ihmissuhteista syntyva luottamus. (Wenstrém 2020,
102, 112.)

Vuorovaikutustaidot korostuvat monissa esihenkilon tyotehtavissa ja tilanteissa, joissa kohdataan ihmi-
sid. Paivittdinen tydviestinta kuten kannustaminen, tukeminen ja palautteen anto seka tiedonkulku ovat
tarkeitd asioita esihenkildon tydssa. Organisaation visioiden ja tavoitteiden jalkauttaminen, kehityskeskus-
telut ja palavereiden pitaminen, vaativat esihenkil6ltd paivittdin hyvia vuorovaikutustaitoja, puhumatta-
kaan rekrytoinnista, perehdyttamisesta tai avoimen tydilmapiirin luomisesta. (Piili 2006, 70-72.) Johta-
minen on palvelutoimintaa, mika vaatii laadullisesti hyvia vuorovaikutustilanteita esihenkilén ja tyénteki-
jan valilla. Palvelutoiminta nakyy seka ratkaisujen etsimisena seka tydntekijoiden tukemisena tyétehta-
vissaan. Tama esihenkiloén palvelutehtdva on helpompaa silloin kun tydéntekija puhuu tyéhon liittyvista
ongelmistaan, jolloin voidaan edistda yhteista pohdintaa ja ratkaisuvaihtoehtojen 16ytamista. Jos tyéhon
liittyvia ongelmia ei tuoda esille on esihenkilon vaikeampi toteuttaa palvelutehtdvaansa. Johtamistilan-
teet ovat aina yhteisen vuorovaikutuksen tuotos esihenkilon ja tydntekijan valilld, jossa heilld molem-
milla yhdessa on enemmaén osaamista ja voimavaroja tilanteen ratkaisemiseksi, kuin kummallakaan yksi-
naan. (Juuti 2010, 30-31.)

Keskeista vuorovaikutuksen toteutumisessa on se, ettd sille luodaan aikaa ja paikkoja. Jarjestelyin ja

tilanteita luomalla, esihenkild varmistaa sen, ettd vuorovaikutukselle, my6s toisten tyéntekijdiden
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kanssa, syntyy mahdollisuus. Tama on osaltaan tavoitteellisen vuorovaikutuksen luomista, mika edistaa
tyohyvinvointia ja tydssa viihtymista. (Isotalus ja Rajalahti 2017, 166—167, 171.) Johtamisella on mah-
dollisuus edistaa vapaamuotoisen vuorovaikutuksen syntymista ja luoda sita tukevia kdytanteita ja ra-

kenteita organisaatioon. Vuorovaikutusta voi edistaa erilaisilla toimintamalleilla, palaverikdytanteilla, ta-
pahtumilla tai tydajan suunnittelulla mutta myds erilaisilla fyysisilla ratkaisuilla. Tilaratkaisut vaikuttavat
ihmisten toimintaan ja pahimmillaan ne voivat estaa ihmisten valistd vuorovaikutusta. Myds vapaamuo-

toinen vuorovaikutus on mahdollistettava erilaisin fyysisin ratkaisuin. (Wenstréom 2020, 171-173.)

Vuorovaikutus on taitoa, kyvykkyyttd, kayttdytymista ja osaamista, jota jokainen voi harjoitella. Vuoro-
vaikutustaidot perustuvat kunnioittavaan ja hyvaan kayttdytymiseen, joihin liittyvat kyky empaattisuu-
teen, toisen kunnioittamiseen ja positiivisuuteen eli kykyyn nahda myodnteiset puolet asioista. Kyky
kuunnella lasna olevasti sekd antaa palautetta oikea-aikaisesti ja oikealla tavalla, ovat sellaisia vuorovai-
kutustaitoja, joissa voi kasvaa ja kehittya. (Huttunen 2018, 104—105.) Esihenkilén vuorovaikutustaidot
edesauttavat tavoitteisiin padsemistd, henkilostdon onnistumista ja tydhdén motivoitumista. Oikeudenmu-
kainen, yhteistyokykyinen ja innostava esihenkil®, edistdaa koko tydyhteisdn tyéhyvinvointia. (Virtanen ja
Sinokki 2014, 147-148.) Vuorovaikutuksessa tarkeinta on olla lasné ja kohdata toinen ihminen aidosti

vuorovaikutustilanteessa: laatu korvaa maaran, myos vuorovaikutuksessa (Wenstrém 2020, 208).

2.2  Kohtaaminen vuorovaikutustilanteessa

Sosiaalista tukea ei voi osoittaa ilman yhteytta toiseen ihmiseen ja ilman hanen kohtaamistaan. Kohtaa-
mistilanteet ovat aina subjektiivinen kokemus, johon jokainen tuo omat yksil6lliset kerrostumat (tempe-
ramentti, arvot ja uskomukset, vuorovaikutusmallit, selviytymistavat, tunteet ja osaaminen) sekd mie-
lialan ja asennoitumisen. Viestin ilmaisun taustalla ovat henkildn ajatukset, perustelut ja tunteet, joita
toinen henkild tulkitsee omien ajattelumallien, asenteiden ja havaintotoimintojensa kautta. Viestin saaja
puolestaan antaa aina palautteen toiselle kuuntelemisen ja havainnoinnin kautta, miké voi olla sanallista
tai tapahtua elekielen valitykselld. Tulkinnan erilaisuus on prosessin olennaisin seikka, silla havain-
noimme mitd odotamme, valikoimme tietoa ja kiinnitdmme huomion meille tarkeisiin asioihin. Tdma voi

aiheuttaa erilaisuutta ja mahdollisesti vadrinymmarryksia viestien valittymisessa. (Piili 2006, 72—-74.)

Kohtaaminen on aina vuorovaikutustilanne, joka ei ole yksipuolinen tapahtuma. Se kuinka molemmat
osapuolet suhtautuvat toisiinsa, vaikuttaa kohtaamistilanteiden laatuun. (Ristikangas ja Ristikangas
2019, 83.) Jarvinen (2005, 90-91, 97-98) kuvailee toisen kohtaamisessa transferenssia eli tunteensiir-
toa, mika on vuorovaikutussuhteisiin liittyva perusilmié. Tama ilmi6é kuvaa sita, ettd mikaan vuorovaiku-
tustilanne ei ole irrallinen menneisyyden vuorovaikutustapahtumista. Siirramme tunteita, ajatuksia,
asenteita, toiveita ja jopa pelkoja lapsuuden vuorovaikutustilanteista nykyhetkeen. Tama osaltaan selit-
taa ihmisten erilaiset ja omalaatuiset reagoimistavat tilanteissa. Tunteensiirto voi olla seka negatiivista
etta positiivista, mika vaikuttaa osaltaan luottamuksellisen vuorovaikutussuhteen syntymiseen. Tunteen-

siirron vuoksi kaikki eivét tulkitse aina samaa viestia ja kayttaytymista samanlailla, jolloin esimerkiksi
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asenteellinen kaytds voi olla tiedostamatonta. Jotta esihenkild voisi muuttaa omia tiedostamattomia
kayttdytymisen malleja, on myds henkildstén annettava palautetta. Tama on tarkea esihenkilén itsetun-

temuksen ja johtamisen kehittamisen tyokalu.

Esihenkilon ja tyontekijan valisid kohtaamisia tapahtuu tapaamisissa, palavereissa, tyéryhmissa, erilai-
sissa keskusteluissa, sahkdpostivaihdossa ja puheluissa. Kahdenkeskiset keskustelut ovat merkittava
johtamisen ja kohtaamisen vayla silld niissa esihenkil6 antaa tydntekijalle aikaa ja osoittaa ndin kiinnos-
tusta ja arvostusta tyontekijdlleen. Kohtaamiset kertovat tydntekijalle esihenkilén suhtautumisesta ja
niilla voi olla vaikutusta arvostuksen kokemiseen. Suhtautumista ei tulkita pelkastaan puheesta, vaan
my0s eleistd, iimeistad seka tekemisistd ja tekemattd jattamisista (Kuusela 2013, 35-37; 43—44.) Vuoro-
vaikutuksellisuuden vuoksi, esihenkildt ovat usein kuormittuneita, silld vuorovaikutuksellisuus edellyttaa
esihenkildlta hyvia vuorovaikutus- ja viestintataitoja, mutta myds valppautta, lasndoloa ja kykya vaikut-
taa muihin (Juuti 2013, 63).

Kohtaaminen voi tapahtua monologisuutena tai dialogisuutena. Ristikangas & Ristikangas (2019, 84-85)
viittaavat kolmeen havainnoinnin tasoon, jossa yhtena tasona on havainnoiva kohtaaminen, joka sisal-
tda monologisen asenteen. Havainnoiva kohtaaminen on asia keskeista kohtaamista, jossa toisen lasna-
ololla tai ajattelulla ei ole vaikutusta. Tama monologinen kohtaaminen on yksipuolista ja joustamatonta
suhtautumista asioihin, mika viestii kaikkitietdvyytta (tai tietdmattdmyytta). Kontakti ihmisiin on etdinen
tai yhteys puuttuu kokonaan. Kiinnostuksen kohteena on vain puhuja itse, jossa monimutkaisella pu-
heella vahvistetaan omaa itseluottamusta, tehdaan vaikutusta toisiin ja ehka kierrelldan tai valtellaén
totuutta. Kohtaaminen voi olla my®s monologisuuden ja dialogisuuden valilla eli katselevaa kohtaamista.
Katseleva kohtaaminen sisaltéa avoimen mielen toisen kohtaamiselle, mutta kiinnostus toisen ajatuksiin
on edelleen puutteellista. Katselevassa kohtaamisessa odotetaan kohdatuksi tulemista, eli vuorovaiku-
tussuhde ei ole aktiivinen ja oma-aloitteinen. Toisen arvostus ja huomioiminen ei ole vality tekojen ta-
solla. Tiedostava kohtaaminen puolestaan on aitoa kohtaamista, jossa toinen hyvaksytaan sellaisenaan
ja jossa tullaan nahdyksi ja arvostetuksi. Tiedostavassa kohtaamisessa molemmat osapuolet kokevat
tulevansa kuulluksi ja ymmarretyksi, jolloin voidaan puhua kohtaamisessa syntyvésta aidosta dialogisuu-

desta.

2.2.1 Dialogisuus onnistuneen kohtaamisen avaimena

Dialogi tarkoittaa keskustelua tai vuoropuhelua, jonka pdamadrana on saavuttaa yhteinen ymmarrys
(Wenstrém 2020, 115). Dialogia voidaan kuvata kehittymisen ja uuden oppimisen puhetyyling, jossa
keskeista on avoin mieli. Dialogin vastakohtana monologi on yksinpuhelua, jossa puhujaa ei kiinnosta
toisten kommentit vaan ainoastaan oma puhe. (Hellbom 2006, 84.) Aidon dialogin lisaksi dialogi voi olla
teknistd, jolloin kohtaamista ei synny tunnetasolla, vaan vain toisen puolueetonta ymmartamista. Vain
aidon dialogin myéta voi toteutua yksil6llistd kasvua silla dialogin myéta kokemus kuulluksi tulemisesta

vahvistuu. Parhaimmillaan dialogisuus toteutuu toisen aidossa kohtaamisessa ja vuorovaikutuksessa.
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Dialogin onnistumiseen vaikuttavat osapuolten tavat, jolla dialogia kdydaan seka asenteet ja tunteet.
Molempien osapuolten aktiivinen osallistuminen seka toisen kunnioittava ja arvostava kohtaaminen ovat
onnistuneen dialogin taustatekijoita. Onnistuneen dialogin tuloksena molempien osapuolten ymmarrys
tilanteesta mutta my0s itsesta ja toisesta laajenee. Prosessin tuloksena voi syntya mahdollisesti myds

uusia nakdkulmia. (Ristikangas ja Ristikangas 2019, 84-87.)

Dialogin tavoitteena on yhteisen ymmarryksen, uuden oppimisen ja uusien vaihtoehtojen syntyminen,
kun taas perinteinen keskustelu pyrkii paatéksentekoon, omien mielipiteiden esittdmiseen ja nakemyk-
sien lapiviemiseen. Keskustelu voi muuttua dialogiksi, kun osapuolet pystyvat syvallisesti kuuntelemaan
toista. Dialogisuus perustuu ndin ajatukseen siitd, ettd yhdessa voimme luoda yhteista todellisuutta ja-
kamisen, kuuntelemisen ja aidon kiinnostumisen ja kohtaamisen avulla. (Syvanen ym. 2015, 35.) Dialo-
gisuus ei ole keskeista pelkastaan lahijohtamisessa, vaan sen tulisi sisaltya kaikkiin vuorovaikutustilan-
teisiin organisaatiossa. Parhaimmillaan aito dialogi luo uusia ideoita, antaa energiaa ja lisad motivaa-
tiota, miké myds ryhman sisdisessa dialogissa luo yhteenkuuluvuuden tunnetta. Dialogista vuorovaiku-
tusta voi harjoitella, ja jo lyhyessa ajassa sen on todettu parantavan yksildiden valistd vuorovaikutusta,

mika voi kehittdd koko organisaation kulttuuria ja sen kommunikoinnin laatua. (Roman 2005.)

Dialogi vaatii kuuntelemista, jonka edellytyksena puolestaan on aito ja keskittynyt lasndolo (Syvanen
ym. 2015, 255). Kuuntelussa voidaan havaita eri tasoja. Heikoimmillaan henkil6 ei kuule mita toinen
puhuu. Toisena tasona voidaan havaita, etta toinen henkil6 kylla kuuntelee mutta vain omista lahtékoh-
distaan kasin. Arvioivassa kuuntelussa henkilé pohtii toisen sanomaa siltd kannalta, mitd sanottavaa toi-
sella on ja soveltava kuuntelu pyrkii jo enemman soveltamaan kuulemaansa omaan toimintaansa. Merki-
tyksen etsimisen taso on korkein taso, jossa syvennytdan kuulemaansa etsien merkityksia, joita toinen
kertoo. (Juuti 2010, 34.) Dialogisuus kuuntelemisessa toteutuu silloin kun huomio on ymmartamisessa
ja kun kuuntelu mahdollistaa oivalluksia. Talldin fokus keskittyy puhujan ja kuuntelijan vadliseen suhtee-
seen ja kuunteleminen pystyy olemaan samaan aikaan seké lasné olevaa ettd tarkkailevaa kuuntele-
mista. Dialogissa keskeistéa on myds odottaminen, mika tarkoittaa sita, ettd puhujan on annettava tilaa
toiselle puhujalle. (Hellbom 2006, 86—87.) Aito kuunteleminen siirtdéd huomion keskipisteen pois itses-
taan. Tallgin toisen henkilon asioiden tarkastelu hanen nakdékulmasta mahdollistuu. Dialogin taustalla
on toisen aito kuunteleminen, jonka avulla esihenkil® ei pelkdstadn osoita arvostusta ja valittémista,

vaan saa myos todellisen kasityksen tydyhteisd toiminnasta ja ilmapiirista. (Wink 2010, 56-57.)

Keskusteleva johtaminen vaatii dialogin kdymistd, mika sitouttaa ja innostaa tyontekijaa tyohonsa. Dia-
logi perustuu kohteliaaseen ja kunnioittavaan suhtautumiseen toiseen, mika luo edellytyksia seka kuun-
telijalle etta puhujalle. (Hellbom 2006, 85-86; Juuti 2010, 33—-35.) Myds puhujalla on vastuu kuulluksi
tulemiselle — on osattava puhua niin etta tulee kuulluksi. Puhujalla on ndin vastuu puhua tarkoittaen sita
mitd sanoo ja pysya omien kokemusten maailmankuvassaan. (Pitkdnen 1996, 59-60.) Dialogissa kohda-
taan toinen kasvokkain, keskitytaan toisiin ja kohdataan aidosti toinen ihminen. Keskustelevan johtami-

sen kulmakivena onkin juuri toisen kohtaaminen, jonka pyrkimyksend on saada toinen voimaantumaan.
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(Juuti 2010, 36.) Dialogissa tarvitaan, kuuntelemisen lisdksi, ajattelun liikuntakykyisyyttd. Dialogisessa
tilassa tapahtuu talléin avautumista ja uuden oivaltamista. On siis oltava valmis muuttamaan omaa
maailmankuvaansa ja omia ndkemyksiaan. Dialogisuus on tall6in dynaamista, jatkuvassa lilkkkeessa
oleva tila, mika estyy, jos osapuolet eivat ole valmiita muuttamaan valintojaan, ajattelutapojaan ja na-
kokulmiaan. (Pitkdanen 1996, 58-60.)

Dialogisuus voidaan nahda my6s osana organisaation rakenteita (johtaminen, viestinta, valta ja vastuut,
yhteistoiminta, tiedonkulku). Dialoginen johtaminen paasee oikeuksiin, kun yhteistoiminnallisuus ja dia-
logisuus toteutuvat rakenteissa. Tall6in myds mahdollistuu eri osapuolten dialoginen kanssakayminen ja
kohtaaminen. (Syvanen ym. 2015, 256.) Organisaatiotasolla voidaan huomata, etta perinteista keskus-
telua on mahdollista muuttaa dialogiksi, kun koko organisaation ilmapiiria muutetaan vuorovaikutteisem-
maksi, avoimemmaksi ja sallivammaksi. Ndissa tilanteissa voidaan havaita enemman spontaaneja kayta-
vakeskusteluja ja vapaata yhdessaoloa myds eri ammattiryhmien kesken. (Heikkila ja Heikkila 2001,
197.) Dialogisen johtamisen keskeisena tehtdvana on pysahtya pohtimaan, osataanko arkiset kohtaami-
sen tilat (palaveri, johtoryhmat, kehityskeskustelut) hyddyntaa dialogisen johtamisen tavoitteita edista-

valla tavalla (Syvanen ym. 2015, 256).

2.2.2 Kohtaaminen vaatii lasnaoloa

Lasndolo edistda keskustelevuutta ja dialogisuutta. Tutkimuksen mukaan esihenkilén lasndoloa voidaan
kokea eri tavoin. Se voidaan kokea fyysisena lasndolona, sosiaalisena, tietoisuutena lasndolosta tai vas-
tuullisuutena. Lasndolo voi saada merkityksensa myds tavasta ja halusta toimia, jolloin siihen liitetaan
aito kiinnostuneisuus, turvallisuus, luotettavuus ja huumorintajuisuus. Lasnaolo ei mydskaan aina tar-
koita fyysista paikalla oloa vaan tuntemusta helposti ldhestyttévyytena tai tietoa saavutettavuudesta
tarpeen tullen. Myos tieto keskustelumahdollisuuksista arjessa lisaa ldsndolon tunnetta. Ldsndolon ja
kuuntelemisen kokemus on todettu korreloivan vahvasti esihenkilén antaman tuen kanssa. (Syvanen
ym. 2015 58-59, 65.)

Tietoisen lasndolon voidaan katsoa olevan hyvaa johtajuutta (Salo 2006, 95). Johtamisessa keskeista on
elad hetkessd, mikd mahdollistaa aitojen vuorovaikutussuhteiden syntymisen. Hetkessa elaminen on
lasndolon antamista tiettyyn hetkeen ja siihen liittyviin ajatuksiin ja tuntemuksiin. Pysdhtyminen kasilla
olevaan hetkeen avaa vuorovaikutuskanavat niin ulkomaailmaan kuin omaan sisdiseen maailmaan. Las-
naolo on mielen kykya havainnoida ilman arviointia, kritisointia tai asettumista kenenkaan puolelle. (Ris-
tikangas ja Ristikangas 2019, 49, 56.) Tietoisen lasndolon toteutuminen ratkaisee pitkalti sen, kuinka
vuorovaikutustilanne toteutui. Jos tietoinen lasnaolo puuttuu, nakyy se ajatusten harhailuna, keskittymi-
sen puutteena ja impulsiivisuutena. Luottamus toiseen tyontekijaan tai esihenkiléén syntyy lasndolon
kautta. (Hougaard, Kalaoja ja Ora 2018, 121, 128.) Tietoinen ldasndolo ei edista pelkastadn hyvaa johta-
juutta vaan myos esihenkilon terveyttd, stressin hallintaa ja hyvinvointia. Se auttaa ndkemaan kokonai-

suuksia ja tarkastelemaan ymparistda laajemmin mutta myds syventad omien tunteiden, intuitioiden ja
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ajatusten kuulemista. Tietoinen l&snaolo edistad myoétdatunnon kokemista ja siten hyvaa johtajuutta.
(Salo 2006, 96-98.)

Niin ajatukset kuin organisaatiot ja tydyhteisétkin ovat jatkuvassa lilkkeessd, jossa asiat etenevat ja niita
tehdaan automaattisesti. Lasndolossa siirrytaan pois automaattiohjauksesta ja tullaan tietoiseksi het-
kesta ja sen aistimuksista. Talle vastakohtana on lasndolon puute, jossa asiat tapahtuvat robottimaisesti
vailla ajattelua. Tallainen toiminta ei valttdmatta ole aina huono asia ja toisinaan johtamistakin tapahtuu
vailla tietoista ajattelua ja lasndoloa. Kuitenkin ldsndolon taito mahdollistaa avoimen mielen ja sen
myota toimivien ratkaisujen l6ytédmisen ja vaihtoehtojen havainnoimisen. Lasnaolon myéta henkild tuo
kohtaamisiin tyyneyttd, mika puolestaan edesauttaa yhteenkuuluvuuden ja turvallisuuden tunteiden syn-
tymisen (Ristikangas ja Ristikangas 2019, 56-59.)

Lasndoloa on olla kiinnostunut toisen ajattelusta ja nakemyksistd, jolloin oman puheen rajoittaminen ja
toisten kannustaminen mielipiteiden esittémiseen tulee keskeiseksi myds lasnd olemisessa. Lasna ole-
valle esihenkillle on tyypillista oikeudenmukaisuuden ja arvostuksen antaminen seka oma halu olla ta-
vattavissa ja tulla kohdatuksi. (Syvanen ym. 2015, 255, 259.) Lasndolon kokemista voi haastaa se, ettd
nykyadn usein esihenkild sijaitsee fyysisesti kaukana tyontekijoistadn. Tyd on muuttunut yhd enemman
monipaikkaiseksi ja liikkuvaksi tyoksi, jossa tyoyhteistt ja esihenkil6t sijaitsevat eri puolilla Suomea. Tyd
ja Terveys Suomessa 2012 -tutkimuksessa todettiin, ettd esihenkildn fyysisella sijainnilla on merkitysta
tyontekijan kokemukseen tuen saamisesta. Vastaajat tunsivat saavansa vahemman tukea ja apua esi-
henkildltadn seké véhemman palautetta tytdstaan, jos he tydskentelivat eri toimipisteissa. Kokemukseen
oikeudenmukaisesta kohtelusta esihenkilon paikkakunta ei kuitenkaan vaikuttanut. (Kauppinen ym.
2012, 66-67.)

2.2.3 Kuuntele, kysy ja kiinnostu

Hyvan vuorovaikutuksen takana ei ole térkeda vain lahettad selkeda sanomaa vaan myds toisen ymmar-
tdminen (Heikkila ja Heikkila 2001, 105). Huttunen (2018, 109) toteaa kuuntelemisen olevan keskeisin
taito tdman paivan johtamisessa. Esihenkilén on hyva pohtia, onko hanen tydssaan tarpeeksi luontevia
tilanteita ja mahdollisuuksia kuunnella tydntekijéitdan. Lisaksi tarkeda on lisata itsetuntemustaan myds
kuuntelijana: millaisista asioita on helppo ja kiinnostavaa kuunnella ja mitka asiat ovat vaikeita kuun-
nella. Tyontekija voi myds pohtia omalta osaltaan hyédyntaakéd han keskusteluita esihenkildnsa kanssa
ja voisiko hén omalla aktiivisuudellaan vaikuttaa kuulluksi tulemiseen, keskusteluun ja ilmaista tarpeensa
kuulemiselle. Lisaksi tydntekijé voi pohtia onko hanelld jotain esteitd, miksi asioista kertominen esihenki-

|16lle on hankalaa.

Parhaimmillaan kuunteleminen vahvistaa yhteisty6td, jonka avulla opitaan ymmartamaan ja tuntemaan

toista paremmin. Vain kuuntelemalla voidaan 16ytaa yhteinen ymmarrys ja paasta yhteisiin ratkaisuihin
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ja sopimuksiin. Aina kuulluksi tuleminen ei vaadi neuvojen ja ohjeiden saamista, vaan se on myds mah-
dollisuus saada tilaa ja aikaa omalle puhelleen ja "tuulettaa” omia ajatuksiaan ja tunteitaan. Kuuntelemi-
nen on vuorovaikutustaito, jota voi harjoitella. Kuuntelemisen harjoittelemisessa voi opetella kuuntele-
maan empaattisesti ja eldytyen, tunnistaa kuuntelun esteitd niita poistaen ja opetella hiljentda omia aja-
tuksiaan toiseen keskittyen ja kiinnostuen. (Ristikangas ja Griinbaum 2014, 44—46.) On eri asia kuun-
nella kuin kuulla. Kuunteluun siséltyy aina myds ymmartaminen, mika vaatii tilanteeseen ja kuunnelta-
vaan kohteeseen keskittymistd ja huomion kiinnittamista seka asiakokonaisuuksien hallintaa ja muista-
mista. (Heikkild ja Heikkila 2001, 107.)

Kuuntelu on vayla empatiaan. Toisen ihmisen kokemuksia ei voi ymmartaa muuten kuin kuuntelemalla
hanta. Hyva kuuntelija ei ahdistus hiljaisuudesta tai puheen tauoista, eika tukahduta puhujaa kysymyk-
silld. Kuunteleminen ei vaadi ohjeiden ja neuvojen antamista vaan jo pelkka kuunteleminen auttaa toista
jasentdmaan ajatuksiaan. Hyva kuuntelija antaa puhujalle tilaa ja on ldsnd, mika useimmiten riittaa
kuulluksi tulemisen kokemiselle. Kuulluksi tulemisen kokemiseen vaikuttaa myos millainen on kuuntelija
kehonkieli. Muun muassa katsekontakti ja kehon asento kertoo, onko kuuntelija aidosti lasna tilanteessa.
(Talvio ja Klemola 2017, 107-110.) Empaattinen kuuntelija eldytyy puhujan tunteisiin, jolloin empatia
valittyy usein kehonkielella enemman kuin sanallisella vahvistamisella (Ristikangas ja Griinbaum 2014,
45).

Aktiivisessa kuuntelussa daneen sanoittaminen vahvistuu, jolloin kuuntelija tarkistaa puhujan sanomaa
kertomalla sen niin kuin han on sen ymmartanyt ja tarkistamalla onko han tulkinnut sanoman oikein.
Talloin asetutaan toisen asemaan ja pyritddan ymmartdmaan asia puhujan nakékulmasta. Tama vaatii ja
onnistuessaan osoittaa kuuntelijalta ymmartévaa ja arvostavaa asennetta, jolloin myds puhuja voi tun-
tea, etta erilaisten tunteiden ilmaiseminen on sallittua. Aktiivisen kuuntelun merkki onkin tunteiden sa-
noittaminen ja tunnistaminen seka kokemus siitd, ettd hanta ja hanen tunteitaan ymmarretaan ja ne
hyvéksytdan. (Talvio ja Klemola 2017, 110-112.) Aidossa kuuntelussa ei oteta vain vastaan sanoja,
vaan hyvdksymme ne vaimentamalla oman sisdisen adnemme. Talléin emme mieti, mitd itse seuraa-
vaksi sanoisimme vaan haluamme ymmartaa toista ja hdnen ndkoékulmaansa. Kuuntelemisen taidossa
korostuu myds odottamisen taito, mika tarkoittaa pysahtymista ja tilan antamista toisen ajatuksille.
(Nummelin 2007, 69-70.)

Kyseleminen on myds harjoittelua vaativa vuorovaikutustaito, mika vaatii taustalle Idsné olevaa kuunte-
lua. Kysyminen on vuorovaikutuksen perustekija, jonka avulla ei pelkastaan etsita oikeita vastauksia,
vaan myos lisataan yhteistd ymmarrysta. Kysymalla oivallutetaan, opitaan ja kehitytdan ja lisatdan nain
motivoitumista ja sitoutumista tydhon. (Ristikangas ja Griinbaum 2014, 50-53.) Kysymisen taito on
my®s dialogin perusedellytys. TallGin ei etsitad oikeita vastauksia eika toisen vastaus ole parempi kuin
toisen. Kysymisten tekemista edellytetaén seka esihenkililtd ettéd myds tyontekijoilté. Aina tama ei valt-
tamatta ole yksinkertaista ja helppoa, ja kysymiseen voi liittyd myds negatiivista kaikua. Tydntekijat

saattavat pelata kysymisten tekemisté ja kyseenalaistamista seké mahdollisia védarinymmarryksia, mitka
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saattaisivat heijastua hanen tydpaikkaansa. Esihenkildiden kohdalla puolestaan kysymysten tekeminen
saatetaan kokea kuulusteluksi, mika liittyy esihenkilén auktoriteettiasemaan. Kuitenkin aidossa dialo-
gissa kysymykset voivat johtaa avoimeen keskusteluun, missa kaikki kysymykset ovat kysyjalle arvok-
kaita ja ajankohtaisia. (Wink 2010, 58-59.)

Kuuntelemisen ja kysymysten tekeminen osoittaa kiinnostusta toista kohtaan. Kiinnostumisessa keskei-
sintd on tahto olla kiinnostunut toisen nakdkulmista. Olemme erilaisia kiinnostumisen kohteistamme,
silld osa meista kiinnostuu asioista, osa muiden ajatuksista ja tunteista. Kiinnostuneisuus voi liittya kuu-
lumisten kysymiseen tai tulevaisuuden kohteisiin eli haluun tutustua toiseen ihmiseen. Kiinnostuminen ei
kuitenkaan aina vaadi aitoa kiinnostuneisuutta vaan tahtoa ja toisen kokemusten huomioimista. Kiinnos-
tus voidaan nahda myds asenteena toista kohtaan, mika valittyy vuorovaikutuksessa toisen arvostami-
sena ja huomioimisena. Talléin saamme myos itse mahdollisuuden oppia toiselta jotain. Esihenkilon
tyossa tutkiva ja keskusteleva asenne osoittaa kiinnostusta ja valittdmista. Esihenkilén osoittaman kiin-
nostuksen ja yhteisen keskustelun kautta myds tyytymattémyys tydhdn vahenee, silld ndin tyontekija
kokee tulleensa huomatuksi ja voivansa vaikuttaa asioihin. Valitettavasti esihenkildiden kiireisyys tehta-
vissaan johtaa usein siihen, ettd arkipaivan keskustelutilanteista aletaan tinkiméan. Mitd véahemman on
aikaa yhteiselle keskustelulle, sité enemman ty6 koetaan kuormittavaksi ja myds uupumusoireet lisaan-
tyvat. (Nummelin 2007, 62-69; Ristikangas ja Griinbaum 2014, 41-43.)

Kohtelu osana esihenkilén vuorovaikutustaitoja

Kayttaytymisemme, puheemme, tunteemme ja ajatuksemme valittyvat aina muille ihmisille. Niin arkipai-
van tapaamisissa kuin yllattdvien tilanteiden edessd, jokainen pohtii sitdé, millaista kohtelua sai osakseen.
Kohtelu synnyttaa tulkintoja, ajatuksia ja herattda tunteita tydntekijoissa itsestaan. Esihenkilén valinpita-
maton kohtelu voi herdttad kokemuksen arvostuksen puutteesta, kun taas kiinnostunut kohtelu nostaa

ammatillista itsetuntoa ja pystyvyytta. (Kuusela 2013, 43.) Kohtelua esihenkilén tydssa tarkastelen opin-

ndytetydssani arvostavan ja oikeudenmukaisen kohtelun nakékulmista.

2.3.1 Arvostava kohtelu

Vuorovaikutuksen onnistumisessa asenne ratkaisee, sillé toisen kohtaamiseen vaaditaan arvostavaa ja
kunnioittavaa asennetta. Vaikka osaisimme hyvin vuorovaikutustekniikat, on kuitenkin hyvan vuorovai-
kutuksen takana aito halu arvostaa toista ihmistd. Voidaan jopa todeta, ettd oikea asenne korvaa puut-
teet vuorovaikutustaidoissa. (Talvio ja Kleemola 2017, 153-154.) Arvostava kohtelu lisaa tyontekijan
sitoutumista ja motivoitumista tydhoén sekd parantaa yhteishenkea. Esihenkild voi luoda kokemusta ar-
vostavasta kohtelusta antamalla tydntekijoilleen aikaa, keskustelua ja palautetta seka kokemuksen hy-
vasta kohtelusta ja kohdatuksi tulemisesta. Arvostavaan kohteluun kuuluu kokemus kuulluksi tulemi-
sesta ja mielipiteiden huomioon ottamisesta. Arvostava kohtelu siirtaa kiinnostuksen ja fokuksen toiseen
ihmiseen, pois itsestdan. Aika ja ajankdyttd ovat merkittavia seikkoja arvostavassa johtamisessa, ja yk-

sinkertaistettuna antamalla aikaa esihenkil® voi osoittaa arvostustaan tyontekijalleen. Toisaalta taas kiire
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ja kiireisena toimiminen voi osoittaa valinpitamattémyyttd. Arvostava johtaminen vaatii ajan antamista,
silld vain sen avulla voi kohdata ihmisid. (Kuusela 2013, 64—65; 80-81; Ristikangas ja Ristikangas 2019,
97.) Antamalla aikaa aktiiviselle vuorovaikutukselle, esihenkil6 pystyy tietdamadn paremmin tydntekijan
tyokuormituksen ja tybolosuhteet. Tama lisda tyéntekijan arvostuksen kokemista, minka on puolestaan
todettu lisadvan tyohon sitoutumista. (Harmoinen 2014.)

Arvostava kohtelu tarkoittaa luottamuksen ja arvostuksen osoittamista. Luottamuksen syntyminen syn-
tyy molemminpuolisesti lupausten pitdmisestd. Luottamus saa ihmisen ilmaisemaan todelliset ndkemyk-
set ja on ndin hyvan yhteistyén perusta. Arvostavan kohtelun lisadmistd edesauttaa lisaksi tyon hallin-
nan tunteen tukeminen, kiinnostuksen osoittaminen, tekemisten huomaaminen seka vaikutusmahdolli-
suuksien antaminen. (Kuusela 2013, 65-67.) Myds arvostamattomuutta voi esiintyd, mika puolestaan
nakyy toisen alistamisena ja vaimentamisena, jolloin ei nahda mahdollisuutta muutokseen tai toisen ky-
kyyn kehittya (Ristikangas ja Ristikangas 2019, 87). Empaattisuus, aitous ja lapinakyvyys kuuluvat ar-
vostavaan asenteeseen, ja ndiden puuttuminen johtaa herkasti luottamuksen puuttumiseen (Talvio ja
Kleemola 2017, 154-155).

Arvostavassa kohtelussa korostuu lisaksi esihenkilén hakeutuminen vuorovaikutustilanteisiin, jolloin han
osoittaa kiinnostuksen lasndolollaan. Arvostavaan kohteluun kuuluu mydnteinen suhtautuminen ihmisiin,
huomion kiinnittdminen onnistumisiin ja vahvuuksiin seké kokeminen palautteen annon toimintaa kehit-
tavana toimintona. (Kuusela 2013, 69.) Myds Syvdnen ym. (2015, 28) tuovat esille arvostavan johtami-
sen positiivisen piirteen, jolloin huomiota kiinnitetdan organisaation positiivisiin asioihin ongelmien si-
jaan. Arvostavan johtamisen piirteena ndahddan talléin suhtautuminen organisaation jaseniin ja toimin-
taymparistdon optimistisesti. Arvostavaan johtaminen katsotaan olevan osa dialogisuutta, jossa korostuu
osallistaminen, dialogisuus ja yhteistoiminnallisuus. Tall6in keskeisid piirteitd ovat tasapuolinen ja toista

kunnioittava seka oikeudenmukainen kohtelu.

2.3.2 Oikeudenmukainen kohtelu

Vuorovaikutteisuuden lisaksi toimiva lahijohtaminen edellyttaa oikeudenmukaista kohtelua (Nuutinen
ym. 2013). Oikeudenmukainen kohtelu tydpaikalla on moniulotteinen asia. Se siséltéa kokemuksen tasa-
arvoisesta kohtelusta, oikeudenmukaisesta paattksenteosta seka tiedon jakamisesta ja tasapuolisesta
nakdkulmien huomioon ottamisesta. (Lallukka ym. 2017.) On todettu, etta oikeudenmukainen johtami-
nen edistaa tydntekijoiden terveyttad (Virtanen ja Sinokki 2014, 152), kun taas epareiluuden kokeminen
aiheuttaa kielteisia terveysvaikutuksia liséantyneen stressin myéta (Piili 2006, 54). Oikeudenmukaisuu-
della voidaan tarkoittaa organisaation menettelytapojen, kuten paatdksenteon oikeudenmukaisuutta tai
esihenkildiden oikeudenmukaista kohtelua. Paatdksenteon oikeudenmukaisuudessa huomion kohteena
on paatoksien eettisyys, korjattavuus ja paikkansapitévyys. Esihenkildiden oikeudenmukaiseen kohte-
luun puolestaan katsotaan liittyvan kohtelias ja tyéntekijéita huomioiva kohtelu. (Kivimaki, Elovainio,
Vahtera ja Ferrie 2003.)
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Oikeudenmukaiseen kohteluun liittyy reiluus, ystavallisyys ja lapinakyvyys. Se vaikuttaa ty6hyvinvointiin
ja koko tiimin toimintaan. Voidaan todeta, ettd epaoikeudenmukainen kohtelu lisda stressin kokemista,
lisad sairauspoissaoloja, vahentda motivoitumista tydhon ja aiheuttaa tydssa turhautumista (Kuusela
2013, 119-120) kun taas oikeudenmukainen kohtelu vahentaa tydn psyykkisia rasitustekijoitad ja vahvoja
tunnereaktioita (Nummelin 2007, 112). Epdoikeudenmukaisuuden kokemukset organisaatiossa on to-
dettu olevan yhteydessa koettujen stressireaktioiden lisdksi fyysisiin oireisiin kuten kroonisiin tulehdusoi-
reisiin, unihairidihin, sydan- ja verisuonitauteihin seka kognitiivisiin hairidihin (Elovainio, Heponiemi, Si-

nervo ja Magnavita 2010).

Oikeudenmukaisuuden kokemiseen liittyy tunne siita, etta tulee kohdelluksi ystavallisesti, reilusti ja kun-
nioittavasti. Kyse on siis ensisijaisesti menettelytavoista ja kohtelusta, ja ndiden vaikutuksesta siihen
milta jokin tilanne tuntuu. (Kuusela 2013, 117.) Ristikangas ja Ristikangas (2019, 259, 264) kuvaavat
oikeudenmukaisuutta reiluudeksi, jota koetaan esihenkildn jokapéivdisessa toiminnassa ja tekemisissa.
Kuuntelu, kannustaminen ja osallistaminen vahvistavat kokemusta reiluudesta. Tyontekijoiden kasityk-
seen reiluudesta ja oikeudenmukaisuudesta liittyy liséksi lasna oleminen, asioihin tarttuminen seka tie-
toisuus tydyhteison tilasta. Vuonna 2018 teetetyssa Tydolobarometrissa todetaan, ettd 2000-luvun kulu-
essa tyontekijoiden kokemukset tasapuolisesta kohtelusta sekd avoimuudesta ovat kehittyneet mydntei-
seen suuntaan. Vuonna 2018 tutkimukseen osallistuneista 71 % koki tiedottamisen avoimuutta ja 76 %
tasapuolista kohtelua tyéelamassa. (Tydolobarometri 2018, 87.) Myos Tyoterveyslaitoksen vuonna 2016
teettamadssa Kuntal0-tutkimuksessa todettiin, etta kokemus esihenkilén oikeudenmukaisesta kohtelusta

on lisdantynyt vuodesta 2008 alkaen kunta-alan tyontekijilla (kuva 2).
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Esihenkilon oikeudenmukainen padtoksenteko tarkoittaa johdonmukaisuutta yhteisten periaatteiden ja
saantdjen suhteen. Tama edistda selkeaad ja johdonmukaista johtamistapaa, mika auttaa tyontekijoita
luottamuksen kokemisesta myds epavarmoissa tilanteissa. (Virtanen ja Sinokki 2014, 152.) Oikeuden-
mukainen paatoksenteko tarkoittaa myods tydntekijoiden kuulemista ja avoimuutta niita kohtaan, joita
paatokset koskevat. Tama luo pohjaa tydntekijoiden sitoutumiselle tyéhon. Oikeudenmukaiseen paatok-
sentekoon kuuluu lisdksi puolueettomuus ja samanlainen kohtelu kaikkien kesken. Kun paatoksien ta-
kana on oikeaa tietoa ja puutteelliset paatokset korjataan, voi syntya kokemus oikeudenmukaisesta paa-
toksenteosta. (Nummelin 2007, 111; Piili 2006, 54.) Myo6s paatoksenteon oikeudenmukaisuus on tutki-
tusti yhteydessa sairauspoissaoloihin, tydhyvinvointiin, hyvaan terveyteen ja tychon sitoutumiseen. Li-
saksi tutkimuksissa on todettu, etta epdoikeudenmukainen paatdksenteko on yhteydessa omaan arvioon
huonosta terveydestaan ja psyykkiseen oireiluun. (Elovainio, Kivimaki ja Vahtera 2002; Kauppinen ym.
2013, 61; Kivimaki ym. 2003.)

Oikeudenmukaista paatdksentekoa voidaan tarkastella kolmesta eri ndkékulmasta. Jakamiseen perustu-
vassa oikeudenmukaisuudessa huomio on delegoinnissa ja tdiden jakamisesta tasapuolisesti, jolloin
avoimuus ja osallistaminen paatdksentekoprosessiin edesauttavat oikeudenmukaisuuden kokemista. Ja-
kamiseen liittyvaa oikeudenmukaisuutta on myos palkitsemisprosessin oikeudenmukaisuus ja tasapuoli-
suus seka yksildllisten vaatimusten huomioiminen oikeudenmukaisesti. Toinen nakdkulma perustuu me-
nettelytapojen oikeudenmukaisuuteen, jolloin tydntekijoita osallistetaan yhteisten paatdsten valmiste-
luun. Jokaisessa paatoksessa ei voida miellyttda kaikkia, mutta usein paatoksenteon menettelytavat vai-
kuttavat oikeudenmukaisuuden kokemiseen enemman kuin tehty paatos itsessaan. Menettelytapojen
oikeudenmukaisuus liittyy myds yhdenmukaiseen ja johdonmukaiseen paatdksentekoon, jossa on mah-
dollisuus myo6s paatdksen oikaisuun tai korjaamiseen. Kolmas nakokulma liittyy puolestaan vuorovaiku-
minen edesauttavat oikeudenmukaisuuden kokemista. Yksinkertaisimmillaan oikeudenmukaisuus vuoro-
vaikutuksessa liittyy toisen kohteluun oikeudenmukaisesti, ja tété usein kaivataan juuri esihenkilén ty6-
otteesta. Rehellisyys kommunikoinnissa ja tiedonjakamisessa seka suhtautumistapa vaikuttavat subjek-
tiiviseen kokemukseen. Vuorovaikutuksellinen oikeudenmukaisuus voi toteutua arvostavassa ja rehelli-
sessd vuorovaikutuksessa, joita ilman vuorovaikutuskulttuuria voidaan kuvailla tdykedksi, kylmaksi tai

epailevaksi. (Cropanzano, Bowen ja Gilliland 2007, Ristikangas ja Ristikangas 2019, 260-262.)

Ty6 ja Terveys Suomessa 2012 -tutkimuksessa todettiin, ettd 78 % kunta- valtio- ja yksityispuolen tydn-
tekijoista kokivat johtamisen paatoksenteko johdonmukaisuutta. Lisaksi kaikista vastaajista 70 %:lla oli
kokemus, etta heilld on ollut mahdollisuus osallistua paattksentekoon ja ettéd huonoksi todetut paatok-
set on voitu muuttaa tai jopa purkaa. Tutkimuksen mukaan myds esihenkildn oikeudenmukainen ja ta-
sapuolinen kohtelu on kehittynyt myénteisempaan suuntaan vuodesta 2003 vuoteen 2009. Vuonna 2012
kuusi kymmenesté vastaajasta koki esihenkilénsa kohtelun oikeudenmukaiseksi ja tasapuoliseksi. (Kaup-
pinen ym. 2013, 59-62.) Puolestaan Tyéterveyslaitoksen teettamassa Kuntal0 -tutkimuksessa todettiin

kokemuksen johtamisen paatéksenteon oikeudenmukaisuudesta laskeneen hieman (0,3 %) vuonna
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2016 vuodesta 2008. Kuitenkin tulos on hieman parantunut vuosien 2010-2014 vdlisista vuosista. (Kuva

3)

5.0

Paatoksenteon oikeudenmukaisuus

mita suurempi arvo sita enemman

2008 2010 2012 2014 2016

451
4.0
3.5+
3.0+
2.5
2.0+
15}

1.0

3.20 379 3.14 311 3.17

Tydterveyslaitos 1812017

KUVA 3. Koettu paatdksenteon oikeudenmukaisuus kunta-alan tydntekijoilld vuosina 2008-2016 (Tyo6-

terveyslaitos 2016)

Kuntalo

© Tydteveyslaitos | Tuula Oksanen | wwwitl fi

3



22

3 UNI — MIKSI NUKUMME?

Uni voidaan maaritelld aivotoiminnan tilaksi, jonka aikana keho lepda mutta aivot ovat hyvin aktiivisessa
tilassa. Unen aikana tietoinen yhteys olemassaoloon on poikki, mutta aivot kuitenkin kdsittelevat ja ja-
sentdvat paivan aikana syntyneita tunnetiloja ja kokemuksia. (Partinen ja Huovinen 2007, 18.) Unen
aikana palautuvat seka fysiologiset ettd psykologiset voimavarat (Myllymaki ja Kaartinen 2009, 127).
Unella on vaikutusta luovaan ajatteluun ja oppimiseen, tunteisiin ja mielialaan seka vastustuskykyyn ja
hormonitoimintaan (Harma ja Sallinen 2004, 16, 45—47, 57-62). Tutkimusten perusteella tarkeimmat
unen tehtavat ovat aivojen energiavarastojen ja aineenvaihdunnan sekd kognitiivisen toimintakyvyn,
tiedonkasittelyn ja muistitoimintojen elvyttaminen, mutta myés tunne-elaman tasapainon vahvistami-
nen. Uni my0s elvyttad ja palauttaa koko kehon toimintakykyd. (Jérnefelt ja Hublin 2018, 11-12.) Unen
aikana aineenvaihdunta hidastuu, mika edesauttaa menetetyn energian kerdamista ja rasituksesta pa-
lautumista. (Partinen ja Huovinen 2007, 22.) Muistin ja oppimisen kannalta uni on térkeaa silla se tallen-
taa opitut asiat muistiin ja pitda nain ylla oppimiskykya. Unen aikana poistuvat tarpeettomat hermoyh-

teydet ja térkeat hermoyhteydet vahvistuvat. (Kajaste ja Markkula 2015, 39-40.)

Aikuinen tarvitsee unta keskimaarin 5-10 tuntia ydssé ja noin kolmasosa ihmisistéa nukkuu 7-8 tuntia
yossa. Unen tarve on yksil6llistd, joten normaalin ja hyvdn unen merkkina voidaan pitaa sita kuinka vir-
kedksi ja toimintakykyiseksi henkild kokee itsensa paivalla. (Jarnefelt ja Hublin 2018, 23; Partinen ja
Huutoniemi 2018, 41.) Unen pituuteen vaikuttavat muun muassa ty6n fyysisyys, mieliala ja sairaudet.
Unen pituus vaihtelee yksildittdin ja 30—40 % unen pituudesta ja unen tarpeesta, on selitettdvissa perin-
nollisilla tekijéilla. Osa aikuisista ovat luonnollisesti lyhytunisia ja tarvitsevat vain alle kuusi ja puolituntia
unta yossa. Osa aikuisista puolestaan ovat luonnollisesti pitkdunisia ja tarvitsevat yli yhdeksan tuntia
unta ydssa. Tutkimusten mukaan on todettu, ettd sairastavuus, ylipaino ja kuolleisuus ovat vahaisimpia
niilld, jotka nukkuvat 7-8 tuntia yossa. Myés ika vaikuttaa unen tarpeeseen, mutta kuitenkaan unetto-
muus ei kuulu luonnollisena osana ikaantymiseen. Ikdantyessa unijakso aikaistuu eli iltaisin véasymys
alkaa aikaisemmin. Uni voi myds muuttua siten, ettd nukahtamisaika pitenee ja yélliset herdilyt lisdanty-
vat ikadntyessa. Syvan unen maara vahenee ja uni on kevyempaa, mutta REM-unen maardan ikaanty-

miselld ei ole suurta vaikutusta. (Partinen ja Huutoniemi 2018, 4145, 73-74.)

Thmiset eroavat unen tarpeen liséksi vuorokausityypiltdan eli ovatko he rytmiltdén aamu- vai iltavirkkuja.
Naistd ominaisuuksista lahes 50 % on selitettavissa perinndllisilla tekijoilla. On todettu, ettd noin 30 %
ihmisisté on iltavirkkuja ja puolestaan 40 % ihmisista on aamuvirkkuja. 12 % ihmisistd kokee uneliai-
suutta seka aamulla etta illalla ja 18 % ihmisistd ovat seka aamu- ettd iltavirkkuja. Ty6elama on aina
suosinut aamuvirkkuja. Aamuvirkkuus on nahty sosiaalisena normina mika on toisaalta altistanut iltavirk-
kuja univajeelle. (Jarnefelt ja Hublin 2018, 23.) Aamu- ja iltavirkkuuteen vaikuttavat myos ika ja ympa-
ristdn vaikutus (Partinen ja Huutoniemi 2018, 46). Iltatyyppisilla ihmisilla on todettu olevan enemman
unettomuutta seka vasymysta paivasaikaan. On todettu, etta he kokevat suuremmaksi unentarpeensa ja

heidan uni-valverytminsd on aamutyyppisia ihmisia epasaannéllisempi. (Hérma ja Sallinen 2004, 57.)
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Uni-valverytmiamme sdatelee homeostaattinen ja sirkadinen saately. Homeostaattinen saately pyrkii
yllapitdamaan tasapainotilaa, mika tarkoittaa kdytédnndssa sitd, ettd mitéd kauemmin olemme hereilla, sita
voimakkaammaksi kdy unipaine eli tarve nukahtaa. Sirkadinen sadtely perustuu puolestaan rytmiin, jol-
loin emme ole sopeutuneet pelkdstaan valon ja pimeyden vaihteluun. Geneettisesti maaraytyva sirka-
dianinen rytmi ja sita saateleva sisdinen keskuskellomme on noin 24 tunnin mittainen. (Kajaste ja Mark-
kula 2015, 23-27.) Tall6in nukahtamistaipumus on suurimmillaan y6lla ja pienin aamupaivalla. 24-tunnin
vuorokausirytmin mukaisesti toimivat fyysinen ja psyykkinen suorituskyky, ruumiin lampétila ja useim-
mat hormonit. 24-tunnin vuorokausirytmiin liittyen on todettu, ettd uneliaisuus lisdantyy 12 tunnin va-
lein. Talléin toinen uneliaisuus jakso, yon lisdksi, sisdltyy iltapdivaan kello 15-17 valille. (Harma ja Salli-
nen 2004, 32-34.)

3.1 Unen eri vaiheet

Unesta on erotettu kaksi eri paavaihetta: perusunivaihe sekd REM-unen (Rapid Eye Movement) -vaihe.
Perusunivaiheessa, ja erityisesti syvan unen vaiheessa aivot ja elimistd lepaavat parhaiten ja parasym-
paattinen hermosto (syke, verenpaine) toimii hitaasti. REM-uni on unien ndkemisen vaihe, ja tall6in
sympaattinen hermosto aktivoituu. Aivojen aktivaatiotaso on REM-unen aikaan samankaltainen kuin val-
veilla ollessa tai jopa vilkkaampaa. (Jarnefelt ja Hublin 2018, 18—19; Partinen ja Huutoniemi 2018, 79.)
Ihmisen uni voidaan jakaa myds tarkemmin kolmeen NREM-unen vaiheeseen ja REM-uneen. NREM-uni
sisaltad kevyen N1-unen, N2-unen ja syvan N3-unen. Univaiheet toteutuvat tdssa jarjestyksessa useim-
miten siten, ettd hyvauninen vaipuu noin puolen tunnin kuluttua syvaan N3-uneen. Noin 90 minuutin
kuluttua syva uni muuttuu REM-uneksi. Nama univaiheet toistuvat yon aikana 4-6 kertaa, jossa yhden
syklin pituus on noin 90 minuuttia. Tama 90 minuutin unisykli voi selittaa sitd huomiota, etta jos illalla ei
mene nukkumaan vasymyksen esiintyessa, voi seuraava otollinen nukahtamisaika esiintya vasta 90 mi-

nuutin paasta. (Partinen ja Huutoniemi 2018, 79-80.)

Syvan unen aikana aivojen kuona-aineet poistuvat ja aivot padsevat elpymaan (Partinen ja Huutoniemi
2018, 79). Syvan unen elvyttdvat tehtavat ilmenevan muun muassa kasvuhormonin erittymisena seka
aivojen energiavarastojen taydentymisena (Harma ja Sallinen 2004, 29). Normaalisti pisin syva uni si-
joittuu ensimmaiseen unisykliin ja on kestoltaan noin 20—40 minuuttia. Tata elvyttédvaa N3-unta on hyvin
nukkuvalla 15-25 % yodunesta ja N1-kevyttd unta vain 2-5 %. Ensimmdinen REM-univaihe on noin
muutaman minuutin mittainen ja aamuyéta kohden REM-univaiheet pitenevat. Hyvin nukkuvalla REM-
unta on y6ssa noin 20-25 %. REM-uni on tarkea vaihe uuden oppimisen ja muistin kannalta, silla sen
aikana aivot kasittelevat paivanaikaista tietoa poistaen turhaa ja vahvistaen tarkeda ja oleellista tietoa.
(Kajaste ja Markkula 2015, 22; Partinen ja Huutoniemi 2018, 81-82.)

Unisyklien valissa uni keventyy ja ihminen on altis ydllisille herdilyille. Tdma on normaalia, ellei se muo-
dosta ongelmaa uudelleen nukahtamiselle ja vointi on seuraavana paivana virkea. (Jarnefelt ja Hublin

2018a, 19-22.) Valveillaolo aikaa voi olla noin 5 % ydunesta. Herdamiset katsotaan normaaliksi, mikali



3.2

Kun uni

24

uudelleen nukahtaminen tapahtuu kymmenen minuutin kuluttua herdamisesta. Usein heradily ajoittuu
aamuyolle, jolloin suurin unen tarve ja syvan unen vaihe on nukuttu. (Harma ja Sallinen 20014, 30.)
Univaiheiden lapikdyminen edellyttaa riittdvan pitkda ja yhtdjaksoista unta. Tallin unen tehtavat ja sen

palauttava vaikutus voivat toteutua normaalisti. (Myllymaki ja Kaartinen 2009, 130.)

hairiintyy

Terve uni voi hdiriintyd monesta eri syysta, jotka voivat liittya niin tyéhdn kuin vapaa-ajan valintoihin ja
tapahtumiin. Stressi, kiire, tydnkuvan muutokset ja epasaannéllisen tybajat voivat aiheuttaa hairiinty-
nytta unta mutta samoin myds omat eldmantavat, ravintotottumukset, ihmissuhdeongelmat, ikaantymi-
nen tai ylipaino. (Partinen ja Huovinen 2007, 19.) Univaje tarkoittaa sitéd unen maaraa, joka jaa uupu-
maan itselleen riittdvasta unen maarasta. Se voi syntya pidemmalta aikavalilté tai huonosti nukutun yoén
seurauksena. Univaje heikentda mielialaa, vaikuttaa henkisiin ja alyllisiin toimintoihin ja pitkakestoisena
lisdd masennuksen riskid. Univaje myds heikentaa keskittymis- ja suoriutumiskykyd. Myos elimistd alkaa
ennen pitkda karsia univajeesta. Univaje voi aiheuttaa erilaisia fyysisia sairauksia tai altistaa paihteiden
kayttdéon. Se voi myos lisata lihavuuden ja painonnousun riskid, silla univaje muuttaa energiatasapainoa
ja ruokahalua sadtelevien hormonien toimintaa. Kaikkinensa univaje voi johtaa ty6- ja toimintakyvyn
laskuun seka lisdtd onnettomuus- ja tapaturmariskia. (Kajaste ja Markkula 2015, 38-39; Partinen ja
Huovinen 2007, 26—27; Tuomilehto 2019, 34-35, 143.)

Univaje ei valttamatta vaikuta rutiininomaisiin, automatisoituneisiin tehtaviin, ennen kuin parin huonosti
nukutun yon jdlkeen. Rutiininomaisiin toimintamalleihin turvautuminen kuitenkin yllapitda urautumista ja
ehkdisee uusien ratkaisujen ja ajattelumallien tuottamista jo yhden valvotun yon jalkeen. Lisaksi univaje
vaikuttaa mielialaan, vahentden tarmokkuutta, liséten artyneisyytté seka aiheuttaen alakuloisuutta, her-
mostuneisuutta ja jopa vihamielisyyttd. (Harma ja Sallinen 2004, 59—62.) Huonosti nukutun yon jalkeen
olo voi olla masentunut, mutta tilanne on syyta arvioida hyvin nukutun ydn jélkeen, koska usein kysy-
myksessa on vasymyksen oire (Kajaste ja Markkula 2015, 38). Univajetta voi osittain korvata nukku-
malla korvaavaa unta. Syva uni virkistaa parhaiten, vaikkakin jo levolla voi edistda elpymistaén. (Parti-
nen ja Huovinen 2007, 26.)

Uni voi hairiintya monien eri tekijdiden seurauksena. Unihdiriét voidaan jakaa dyssomnioihin eli itse
unen hairidihin, parasomnioihin eli unenaikaisiin erityishairidihin ja sekundaarisiin unihairidihin, jotka
aiheutuvat ladkkeiden, paihteiden tai sairauksien seurauksina. Unihairiéita ovat unettomuus, liikauni-
suus, unenaikaiset hengityshairiét, unen aikaiset liikkehairiét esimerkiksi levottomat jalat, uni- ja valveryt-
min hairidt sekd parasomniat. (Kajaste ja Markkula 2015, 50-56.) Tassa opinndytetydssa tarkastelun

kohteena on unihairidista yleisin, unettomuus.
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3.3 Unettomuus

Nukkumiseen liittyvistd hairidista unettomuus on yleisin hdirié maailmanlaajuisesti, mikd on myés kansan-
terveydellisesti ja taloudellisesti keskeinen haaste. Unihairiot ovat lisdantyva ongelma, mika aiheuttaa
terveydellisten haittojen lisaksi heikentynyttd tyokykya ja jopa ennen aikaista kuolleisuutta. (Hafner ym.
2017; Myllynen ja Kaartinen, 2009, 129; Tuominen 2019, 34.) Viiden OECD:n maahan kohdistuvassa
tutkimuksessa on todettu, etta univajeesta johtuvat taloudelliset kustannukset ovat yhteensa jopa 680

miljardia dollaria vuodessa (Hafner ym. 2017.)

Unettomuuteen liittyvat toistuvat vaikeudet nukahtaa tai vaipua uudestaan uneen seka varhaiset aamu-
herdamiset ja katkonainen uni (Kdypahoito 2020; Myllynen ja Kaartinen 2009, 129). Nykyaan unetto-
muus nahdaan aikaisempaa enemman samanlaisena sairautena kuin muutkin, eiké pelkastaan jonkin
perussyyn oireena (Partinen ja Huutoniemi 2018, 97). Kun unettomuus on sairausasteista, voidaan pu-
hua unettomuushairidsta. Talldin nukkumiseen liittyvid vaikeuksia esiintyy vahintaan kolme kertaa vii-
kossa kolmen kuukauden ajan. Tilanne on krooninen, kun unettomuushairié on jatkunut yli kolmen kuu-
kauden ajan. Unettomuushairiot voidaan siis luokitella tilapaiseen unettomuuteen, lyhytkestoiseen (1-3
kuukautta) unettomuushairiodn tai pitkdkestoiseen (yli kolme kuukautta) unettomuushairiédn. (Kaypa-
hoito, 2020.) Partisen ja Huutoniemen (2018, 97) mukaan unettomuuden on taytynyt kestaa vahintaan
kuukauden ennen kuin kyseessa on unettomuushdirié. Keskeista unettomuuden toteamisessa on henki-
I6n omat arviot unettomuudesta. Unettomuutta madriteltdessa otetaan huomioon seké unettomuuden

kokemukset etta seuraukset. (Kajaste ja Markkula 2015, 62.)

Usein unettomuutta esiintyy erilaisten elimellisten tai ei-elimellisten sairauksien yhteydessa, vaikka se
voi esiintya myds yksittdisena sairautena. On todettu, ettd 40 %:lla esiintyy unettomuusoireiden liséksi
mielenterveyden ongelmia tai alkoholin tai ladkkeiden liikakayttéa ja 40—-80 % kipupotilaista karsii myds
unettomuusoireista. (Kaypahoito, 2020.) Primaarista unettomuudesta puhutaan, kun unettomuudesta
karsiva on muutoin terve ja komorbidista eli samanaikaisesta unettomuudesta puolestaan silloin kun
unettomuus liittyy muihin sairauksiin (Kajaste ja Markkula 2015, 63). Usein oletetaan, etta mielentervey-
den ongelmat johtavat unihairidihin, mutta tilanne voi olla myds pdinvastainen: uniongelmat voivat olla
keskeinen tekija masennuksen synnyssa. Tutkimuksessa on todettu, ettd kymmenenviikon aktiivihoidon
jalkeen unettomuus vaheni puolella tutkimukseen osallistuneilla ja myds masentuneisuus ja ahdistunei-
suus vaheni viidennekselld. Lisaksi unettomuuden hoidolla oli vaikutusta my&s vainoharhaisuuden (25

%) ja hallusinaatioiden (30 %) vahenemiseen. (Freeman ym. 2017.)

Ohayon ja Partinen (2002) tutkivat unettomuuden esiintymista Suomessa noin tuhannen yli 18-vuotiaan
suomalaista koskevassa otoksessa. Tutkimuksessa todettiin unettomuusoireiden esiintyvyyden olevan
Suomessa nhoin 12 %. Verrattuna muihin Euroopan maihin (Saksa, Ranska, UK ja Italia) unettomuusoi-
reiden esiintyvyys oli Suomessa 1,5 kertaa suurempi. Vastaajista noin 38 % koki unettomuutta kolmena

yona viikossa. Noin 12 % vastaajista oli vaikeuksia saada unenpaasta kiinni, noin 32 % vastaajista ol
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vaikeuksia unessa pysymisessa ja 11 % vastaajista herasi liilan aikaisin aamulla. Tutkimukseen osallistu-
neista noin 8 % koki, ettei oma uni ollut riittdvan virkistavaa ja noin 12 % ei kokenut omaa unen laatu-
aan tyydyttévaksi. Huonon unen negatiivisia vaikutuksia paivasaikaan koki noin 40 % vastaajista. Naihin

oireisiin kuuluivat mielialavaihtelut, paivasaikainen vasymys, kognitiiviset vaikeudet seka uupumus.

Pitkaaikaisesta unettomuudesta karsii vaestostd noin 10 %, ja Suomessa se on yleisempaa naisilla kuin
miehilld (Partinen ja Huutoniemi 2018, 98). Harman ja Sallisen (2004, 12) mukaan nama erot miesten ja
naisten valilla liittyvat tosin useammin kulttuurisiin ja ajankaytéllisiin eroihin enemman kuin biologisiin
eroihin (vaikkakin esimerkiksi hormonitoiminnan hairiét vaikuttavaa naisten uneen vaihdevuosien ai-
kana). Unettomuuden taustalla voi olla perinnéllisia tekijoitd, kuten periytyvat sairaudet, herkkaunisuus
tai stressinsietokyky. (Partinen ja Huutoniemi 2018, 47.) Unettomuuteen on nahty liittyvdn myds taipu-
mus, jossa krooninen ylivireys estda nukahtamista, vaikka henkil6a vasyttaisi. Liiallinen tunnollisuus,
asioiden murehtiminen, huolehtiminen, pohtiminen ja torjuminen seka vahva emotionaalisuus, aiheutta-
vat unettomuutta ja toisilla pienetkin asiat jédvat helpommin vaivaamaan mieltd ja estamaan nukku-
mista. (Kajaste ja Markkula 2015, 71.)

3.4 Tilapdinen unettomuus

Tilapdinen unettomuus eli sopeutumisunettomuus kuuluu normaaliin eldmaan. Sen aiheuttaa psyykki-
nen, fyysinen, psykososiaalinen tai ymparistoon liittyva stressitekija ja unettomuusoire poistuu, kun
stressitekija haviad. Tilapdinen unettomuus kestdd muutamasta paivasta korkeintaan kuukauteen. (Kay-
pahoito, 2020; Partinen ja Huutoniemi 2018, 100.) Léhes jokainen ihminen karsii jossain vaiheessa ela-
maansa tilapadisesta unettomuudesta ja oireasteisena sitd esiintyy joka kolmannella vaestéssa (Partinen
ja Huutoniemi 2018, 98). Tilapainen unettomuus seuraa siis usein tapahtumasta, johon on luonnollista-
kin reagoida tunteilla, jotka sitten estdvat unen tulon. Usein nama kertovat valittdmisestd, johon liittyy
suru, murhe tai huoli. Toisinaan lyhyt uni voi aktivoida ja auttaa valmistautumaan eteen tuleviin asioi-

hin, kun stressihormonin pitoisuus elimistdssa on suurempi. (Kajaste ja Markkula 2015, 68—69.)

Tilapdinen unettomuus muuttuu krooniseksi, kun mieli ei keskity unettomuutta aiheuttavaan tekijaan
vaan itse unettomuuteen. Kroonistuessa henkil6 alkaa myds muuttamaan omia toimintamallejaan. Kroo-
niselle unettomuudelle altistavat heikko psyykkisten toimintojen saately, kuten oman sisdisen mielen
havainnointi ja tunnekokemusten saately. Myds huono uni-valverytmi osana fysiologista saatelya, voi
altistaa krooniselle unettomuudelle. (Kajaste ja Markkula 2015, 69.) Huonolaatuinen yduni voi heijastua
my®s runsaasta kevyen unen ja REM-unen maarasta, jolloin ydunen aikana aivot tydskentelevat hakien

ratkaisua erilaisiin ongelmiin (Partinen ja Huovinen 2007, 80).

3.5 Tydjauni

1990-luvun lamasta alkaen tydeldma on ollut jatkuvassa muutoksessa, jossa yhteiskunnallinen kehitys

on vienyt ty6eldamaa yha enemman kohti ympariviikkoisuutta ja ymparivuorokautisuutta. Témanhetkisen
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tutkimuksen ja tietdmyksen valossa, voidaan todeta, ettd tydpaikoilla voidaan kiinnittad unihairididen
esiintyvyyteen hyvalla johtamisella, oikeudenmukaisuudella ja turvallisilla tydoloilla. Organisaatiot voivat
ja tiedostamalla unen tarkeyden ty6eldmassa. Tyontekijan huolenpito omasta hyvinvoinnistaan, ter-
veydestaan ja tyokyvystaan, on myods tarked osa sairauksiin ja sairauslomiin vaikuttaessa seka tyokyvyt-
tdmyyden ehkaisemissa. (Kajaste ja Markkula 2015, 168—170; Sianoja ym. 2019.)

Suomalaisten yduni on lyhentynyt jopa puolitoistatuntia sukupolven aikana. Tydperaiset unihairiét ovat
yleistyneet nopeasti ja syyksi on nahty ty6elaman muutokset seka poikkeavien tydaikojen ja tydstressin
lisaantyminen. (Partinen ja Huovinen 2007, 25.) Kun ihmisen voimavarat ovat epatasapainossa ymparis-
ton vaatimuksiin ndhden, syntyy stressi. Talldin ymparistén vaatimukset ovat lilan matalat tai korkeat
suhteessa henkildn omiin voimavaroihin. Suomessa yleisin unettomuutta ja univajetta aiheuttava tekija
on ty6perainen stressi, mika on yksi sopeutumisunihairididen muoto. Stressitekijdista aiheutuvalle unet-
tomuudelle tyypillistéd on kansainvalisen unihairidluokituksen (ICSD-2-2005) mukaan sen esiintyvyys
stressitekijan kanssa ja joka korjaantuu, kun stressitekija havida. Taman tyyppisen unettomuuden kesto
on korkeintaan kolme kuukautta. (Harma, Hublin ja Sallinen 2011, 530.) Unettomuusoireista karsiva
tyontekija voi olla tydelamdssa tunnollinen, jonka on vaikea rajata ty6ta ja vapaa-aikaa tai pitda padivan
aikana taukoja. Muutokset ja huolet tydymparistéssa vaikeuttavat edelleen ahdistusta ja altistavat li-

saantyvasi unihairidille. (Partinen ja Huutoniemi 2007, 94.)

Tyon stressitekijat voivat hairitd unta, vaikka ty6aika ja eldmantavat olisivat kunnossa. Talldin on kyse
henkilon itse itselleen asettamista hyvan tyon mittareista, jotka aiheuttavat huolta tyon onnistumisesta
ja vaikuttavat myds vapaa-ajalla. (Kajaste ja Markkula 2015, 168-170.) On todettu, etta jotkin henkilét
ovat herkempid stressiperdisille unettomuushairigille. Yksil6lliset erot voivat olla myds riskitekijana pitka-
kestoisen unettomuuden jatkumiselle. (Drake ym. 2004.) Unettomuudesta karsivilld on useimmiten sa-
man verran stressitekijéita kuin hyvin nukkuvilla. Unettomat kuormittuvat enemmaén stressitekijdista ja
niiden selvittdmisen sijaan, he pyrkivat vahentdmadn omaa pahaa oloaan. Talléin unettomuudesta muo-
dostuu helposti itsedaan yllapitava kierre, kun vasyneen henkilén huonompi tydssa suoriutuminen ja
unettomuudesta aiheutuva stressi pitkittyneena kuormittaa henkilén voimavaroja entisestaan. (Kajaste
ja Markkula 2015, 170-172.)

Erilaisten stressitekijoiden lisdksi sosiaaliset tilanteet tydpaikalla voivat vaikuttaa unen hairiintymiseen
seka vaikeuksiin herata. Korkeat tyon vaatimukset ja alhainen sosiaalinen tuki tydpaikalla on my6s ha-
vaittu olevan héiriintyneen unen taustalla. (Akerstedt ym. 2002.) Sosiaalisen tuen puute seké epétasa-
paino tydn vaatimusten ja yksilon voimavarojen valilld ovat keskeisia tyon piirteitd, jotka vaikuttavat hy-
vaan uneen. Myos riittamaton aika tyotehtdvien suorittamiseen, on yksi unihairididen taustatekija. Stres-
sin kasittelyssa keskeisessa asemassa on sosiaalinen tuki, sillé asioiden jakaminen muiden ihmisten

kanssa vahentaa stressid. On myds todettu, etta tyydyttdvien ihmissuhteiden ja hyvan unen valilld on
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yhteyksid, vaikkakaan ei voida suoraan todeta, ettd huonot ihmissuhteet johtaisivat univaikeuksiin. (Co-
hen ja Wills 1985; Harma ja Sallinen, 2004, 72, 89-90.) Yksi keino vaikuttaa tyontekijéiden uneen on

lisatd tydn voimavaratekijoitd kuten esihenkilén antamaa sosiaalista tukea. (Sianoja ym. 2019.)

Univajeesta johtuen tyon tuottavuus seka tyotyytyvaisyys heikkenee (Hublin, Lagerstedt ja Jarnefelt
2018, 29), tyon tavoitteellinen tekeminen on hankalaa (Luukkala 2011, 57) seka luovuus ja joustavuus
heikkenee (Jarnefelt ja Hublin 2018, 12). Unihairidt ovat myds yhteydesséa sairauspoissaoloihin. Tutki-
muksen mukaan sairauspoissaolot voisivat vahentya jopa 28 %, jos unettomuus saataisiin kokonaan
poistettua (Hublin ym. 2018, 29; Lallukka ym. 2014). Hyva tyon suunnittelu sekd sen muokkaaminen
inhimillisia ominaisuuksia vastaavaksi, ovat tarkeita keinoja ehkaista uneen liittyvia hairiéita. Tyosta tulisi
voida palautua ty6paivan aikana ja tyon jalkeen. Talldin tydn taytyisi olla hyvin organisoitua ja tarjota
riittavasti mahdollisuuksia ponnisteluun ja vaikuttamiseen mutta myds sosiaalista tukea. Keskeinen asia
tyohon liittyvista unihairididen synnyssa ovat myods tyon piirteet ja kuormitustekijat. Erityisesti tydn piir-
teissa stressia ja unihdiriétd aiheuttavat psykososiaaliset tekijat ja paatéksenteon oikeudenmukaisuus.
Unen kannalta keskeisimpia psykososiaalisia tekijoita ovat sosiaalinen tuki, vaikutusmahdollisuudet
tydssa sekd omien voimavarojen ja tyon vaatimusten valinen tasapaino. Unettomuusriski voi ldhes kak-
sinkertaistua, jos jokin naista seikoista ei ole tydntekijan mielestd kunnossa. (Sallinen ja Hakola 2018,
197-198.)

Tybajalla on yhteys hyvdan uneen. Vuorotyd tuo omat riskinsd unen laadun heikkenemiselle, kun tyo-
aika ajoittuu unen kannalta epatyypilliseen aikaan vuorokaudessa. Lisaksi tydvuorojen valilla voi olla
liian lyhyt aika tyon ja levon kannalta. Vuorotyéhdn sopeutumisessa on yksildllisia eroja. Esimerkiksi su-
kupuolisia eroja on havaittu, silld miesten on todettu sopeutuvan vuorotyéhdn paremmin kuin naisten.
Myos idlla on vélid, ja on todettu etta, keski-ian jalkeen sopeutuminen vuorotyéhdn heikkenee ja vuoro-
kausirytmi muuttuu usein aamupainotteiseksi. Vuorotydhdn sopeutumisessa on havaittu eroja myés per-
soonallisuuden piirteiden valilla. Joustavuus, ulospdinsuuntautuneisuus, aktiivisuus ja hyva elaménhallin-
nan tunne, ovat yhteydessa parempaan sopeutumiseen vuorotyéhon. (Jarnefelt ja Hublin 2018a, 163—
164.) Epasaanndlliset tydajat ja vuorotyd voivat aiheuttaa unettomuutta, jolloin elimistdn on vaikea so-
peutua vaihtuviin tydvuoroihin. Epdsaanndllista tydaikaa tekevilla keskeisimmat uneliaisuutta aiheuttavat
tekijat ovat vuorokauden aika, erityisesti yovuorot ja aikaiset aamuvuorot, seké kulunut aika edeltavasta
padunijaksosta ja padunijakson kesto. (Harma, Hublin ja Sallinen 2011, 520-521.) On todettu, ettd vai-
keutta nukahtamiseen kokee noin kolmasosa vuorotyélaisistda. Noin puolet vuorotyéldisistd kokee unen
laatunsa huonoksi ja paivalld nukkuessaan unen katkonaiseksi. Jatkuvaa uneliaisuutta ja vasymysta ko-
kee noin neljésosa kolmivuorotydta tekevista. Myds saanndllisessa kaksivuorotyéssa unihairiot ovat ylei-
sempia kuin paivatyota tekevilld. (Harma ja Sallinen 2004, 75-76.)

Kun unettomuus johtuu tydn stressitekijoista, sen hoidossa on useita keinoja. Léhtékohtana on tyén
vaatimukset ja tydntekijan voimavarat vastaisivat paremmin toisiaan. Tyon vaatimusten muuttaminen,

oman osaamisen kehittdminen ja ajankdytdn parempi organisointi, voi parantaa tyén vaatimusten ja
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tydntekijan voimavarojen epdtasapainoa. Tyopaivan kehittdminen ajallisesti ja sisallollisesti voi edesaut-
taa siing, ettd sama tydmadra kuormittaa tydntekijad vahemman. Kuormittuneisuuden kokemista voi
ehkaista vahentamalla tyon keskeytyksia tai valttamalld monien uusien asioiden opettelua saman paivan
aikana. Unettomuuteen liittyvissa stressitekijdiden hoidossa toinen keskeinen asia on kehittda omia
stressinhallintakeinoja. Varsinkin kun unettomuus on kroonista, tarkeaa on henkilén oma arvio stressite-
kijoistédan kuin niiden maara. Emootiokeskeinen stressinkasittely on yleisempaa huonosti nukkuvien hen-
kildiden keskuudessa. Talloin henkild pyrkii vahentamaan stressiin liittyvaa huonoa oloaan, ei niinkaan
stressia aiheuttavia tekijoita, silla han ei koe, ettd voisi vaikuttaa ndihin omalla toiminnallaan. (Harma3,
Hublin ja Sallinen 2011, 531.) Ongelmakeskeinen toimintatapa stressin hallinnassa on tuloksellisempi
tapa toimia. Tall6in stressitekijaan puututaan aktiivisesti, ongelma kartoitetaan ja toteutetaan paras rat-
kaisuvaihtoehto. Tama tarkoittaa tydssa sitd, etta tydntekijan on mahdollista nostaa epdkohtia esiin ja

kehittda ty6téan ja toimintatapoja saannodllisesti. (Harma ja Sallinen 2004, 73-74.)

3.6  Unihygienia eli unen huolto

Tybelamassa uniterveyteen voi itse vaikuttaa huolehtimalla levon ja tyon tasapainosta, ravitsemuksesta
ja liikunnasta seka omista elamantavoista ja terveydentilasta (Kaypahoito 2020). Kaikki elamantavat,
jotka edistavat terveytta edistavat myos hyvaa unta. Liikunta, ravitsemus ja ihmissuhteet vaikuttavat
uneemme joko sitd heikentden tai sita tukien. (Hérma ja Sallinen 2004, 89). Unihygienia tai unen huolto
on tarkea asia huomioida tydn stressitekijoistda johtuvan unettomuuden hoidossa. Unihygienialla tarkoi-
tetaan hyvaa unen laatua edistavien tekijéiden suosimista ja hairitsevien tekijdiden valttamista. Hyvasta
unihygieniasta huolehtii sdannéllinen uni-valverytmi ja ulkoisten olosuhteiden luominen hyvda unta edis-
taviksi (meluttomuus, pimeys, lampétila). Lisdsuosituksina unettomuudesta karsiville voidaan antaa ra-
vitsemussuosituksia seka nukahtamiseen ja rentoutumiseen liittyvien toimintamallien uudelleen luo-
mista. (Harma, Hublin ja Sallinen 2011, 531-532.)

Kaikille soveltuvia unihygienia suosituksia on valttad kofeiinia, nikotiinia ja alkoholia vahintadn 3—6 tuntia
ennen nukkumaan menoa seka olla harrastamatta liikuntaa 3 tuntia ennen nukkumaan menoaikaa.
(Harma, Hublin ja Sallinen 2011, 531-532.) Kofeiinipitoisia juomia (kahvi, kola, tee) ei pitaisi nauttia
nukkumaanmenoajan laheisyydessa silla sen piristédva vaikutus kestéd muutaman tunnin ja unta hairit-
seva vaikutus voi olla jopa 12—20 tuntia. Yksil6lliset erot kofeiinin vaikutuksista ovat suuria, mutta use-
alle se voi aiheuttaa sekd nukahtamisvaikeutta mutta myds yollisia herdilyja. Myds alkoholi, jo pienina
tai kohtuullisina annoksina (1-2 annosta), vaikuttaa uneen heikentdvasti liséten unen katkonaisuutta,
herdilyd ja painajaisunia. (Harma, Hublin ja Sallinen 2011, 526.) Unettomuuteen voi itse myds vaikuttaa
oikeanlaisella ravitsemuksella, ja varsinkin liian raskas iltasydminen voi heikentda unen laatua (Partinen
ja Huutoniemi 2018, 50). Yéunen laatua voi heikentdaa myos liilkunnan puute ja huono yleiskunto. (Parti-
nen ja Huutoniemi 2018, 52.)
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Nikotiinin on my0s todettu vaikuttavan uneen, silla tupakoitsijoilla on enemman nukahtamisen ja unessa
pysymiseen vaikeuksia (Kajaste ja Markkula 2015, 89). Toisaalta nikotiini rentouttaa, toisaalta (varsinkin
suurina annoksina) nikotiini virkistda ja vaikutukset uneen ovat samantapaiset kuin kofeiinilla. Varsinkin
tupakointi myodhaan illalla ja y6lld voi muuttua hyvinkin unta hairitsevaksi. (Kajaste ja Markkula 2015,
91; Harma ja Sallinen 2004, 92.) On todettu, etta tupakoijat nukkuvat yon aikana vahemman ja myos

enemman kevyttd unta kuin virkistdvaa syvaa unta (Partinen ja Huovinen 2007, 195).
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4 TUTKIMUKSEN TARKOITUS JA TAVOITE

Opinnaytetytn tavoitteena on lisata tietoa lahijohtamisen keinoista tyéhyvinvoinnin ja tydsta palautumi-
mysta esihenkildn sosiaalisesta tuesta. Lisaksi opinndytetydn tarkoituksena on tarkastella sosiaalisen
tuen vaikutusta unen laatuun, jota tutkin tarkastelemalla esihenkilén sosiaalisen tuen vaikutusta unetto-
muusoireita kokevien seka ei-unettomuusoireita kokevien kesken. Koska unettomuuteen vaikuttaa moni
tekija, ei vain esihenkilon antama sosiaalinen tuki, on opinndytetytn tarkoituksena tarkastella myos

muita uneen vaikuttavia tekijoita ja niiden mahdollisia vaikutuksia unettomuusoireiden kokemiseen.

Keskeiset tutkimuskysymykset ovat:
1. Millaisena Ammattiopisto Spesian tyontekijat kokevat oman unen laadun seka esihenkilon antaman
sosiaalisen tuen?

2. Miten esihenkilon antama sosiaalinen tuki vaikuttaa unettomuusoireiden kokemiseen?
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5 TUTKIMUKSEN TOTEUTUS

Opinnaytety6 toteutettiin kvantitatiivisena tutkimuksena. Kvantitatiiviselle tutkimukselle tyypillisia piir-
teitd ovat johtopaatdsten tekeminen aiemmista tutkimuksista, aikaisempien teorioiden esittely seka hy-
poteesien eli oletusten tekeminen. Kvantitatiiviseen tutkimukseen kuuluu liséksi tehda suunnitelmat ai-
neiston keruusta siten, etta havaintoaineisto on soveltuva maaralliseen mittaamiseen. Aineisto saatetaan
muotoon, jossa sita voi tilastollisesti kasitella ja paatelmien teko perustuu havaintoaineiston tilastolliseen
analysointiin. (Hirsjarvi 2006, 131.) Kvantitatiivista tutkimusta nimitetdankin myos tilastolliseksi tutki-
mukseksi (Heikkila 2014, 15).

Kvantitatiivinen tutkimus vastaa kysymyksiin “missa@”, mika”, “kuinka usein” “kuinka paljon”. Keskeista
on koon tai suuruuden tutkiminen ja selvittaminen eli kuinka paljon esiintyy tutkittavaa ilmiota, tutkitta-
vassa ilmidssa tapahtuneita muutoksia tai kuinka paljon riippuvuutta esiintyy ilmididen valilla. (Heikkila
2014, 15; Martin 2013.) Kvantitatiivisen tutkimuksen menetelmat voivat olla havainnointiin tai interventi-
oihin perustuvia. Havainnointiin perustuvia ovat poikkileikkaustutkimukset ja tapaustutkimukset, kun
taas interventioihin liittyvat satunnaiset koe- ja kontrollitutkimukset. (Martin 2013.) Riittavan suuri otos
on kvantitatiivisen tutkimuksen edellytys. TallGin tilastollisen paattelyn keinoin aineistosta saatuja tulok-

sia voidaan yleistaa koskemaan laajempaa joukkoa. (Heikkinen 2014, 15.)

Tutkimuksen tarkoitus tai tehtava vaikuttaa tutkimusstrategian valintaan (Hirsjarvi 2006, 123; Wilson
2010, 103). Tutkimusstrategia termilla tarkoitetaan kokonaisuutta, jonka muodostavat tutkimuksellisten
menetelmien ratkaisut. Toteutin opinndytetyoni survey-tutkimuksena, jossa tietoa kerattiin joukolta ih-
misia standardoidussa muodossa eli samalla tavalla kaikilta vastaajilta. Kysely on survey-tutkimuksen
keskeisin menetelmd, jossa kohdehenkilét muodostavat otoksen tai ndytteen perusjoukosta. Usein ta-
man tyyppinen aineisto kasitelladn kvantitatiivisin menetelmin. Keratyn aineiston avulla kuvaillaan, seli-
tetéan ja vertaillaan tutkittavaa ilmi6ta. (Hirsjarvi 2006, 123-128, 182-183.)

5.1 Kohderyhma ja opinndytetyon lahtékohdat

Ennen opinndytetyon aloittamista tein ohjaus- ja hankkeistamissopimuksen “Sleep Well Work Well” -
hankkeen ja kohdeorganisaation kanssa helmikuussa 2020. Toteutin opinndytetyéni Ammattiopisto Spe-
siassa, joka on noin 1400 opiskelijan ammatillinen erityisoppilaitos. Oppilaitos tarjoaa ammatillista ja
valmentavaa koulutusta erityista tukea tarvitseville opiskelijoille. Paatoimipaikat ovat Jarvenpaa, Turku,
Jyvéaskyla ja Pieksamaki. Sivutoimipaikkoineen Ammattiopisto Spesia toimii yhdelldtoista toimipaikalla.
(Ammattiopisto Spesia 2021.) Koko organisaatiossa tydskentelee noin 680 tydntekijaa. Toimin itse orga-

nisaatiossa esihenkilénd, miké osaltaan vaikutti tutkimuksen tekemiseen liittyviin valintoihin.

Paadyin opinndytetydssa kokonaistutkimuksen tekemiseen, koska halusin mahdollistaa kaikkien haluk-

kaiden osallistumisen omaa tydta koskevaan kyselyyn. Kokonaistutkimuksessa kysely teetetdaan talldin
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koko perusjoukolle (Hirsjarvi 2016, 168), jonka muodostaa kaikki henkilét, joista ollaan kiinnostuneita.
Aineisto kuvaa kokonaistutkimuksessa suoraan perusjoukkoa eli populaatiota. Kokonaistutkimuksen va-
lintaan vaikutti myds se, etta otantamenetelmien kayttoé on tunnettava ja osattava hyvin opinnaytetyon
onnistumisen edellytyksena. Kokonaistutkimusta tehdessa minimoidaan epdavarmuudet, jotka otanta voi
aiheuttaa. (Vehkalahti 2014, 43-45.) Jos tutkimuksen tekemisessa kaytetdaan otantamenetelmaa, vaikut-
taa otoksen oikeanlainen suorittaminen tilastollisten paatelmien patevyyteen (Mattila 2020). Otokset
muodostuvat satunnaiseen valintaan perustuvista yksikkdjoukoista, kun taas ndyte tarkoittaa harkinnan-
varaisesti kerattyja yksikkdjoukkoja eli perusjoukosta tehtya otantaa ei ole tehty otantamenetelmien
mukaisesta. Kokonaistutkimuksessa ei mydskaan ole tarpeen tehda yleistyksia otoksesta perusjoukkoon

(Alastalo ja Borg 2020; Kananen 2008, 70), mikd ohjasi myds minua kokonaistutkimuksen valintaan.

Laéhetin kyselyn kaikille oppilaitoksen tydntekijoille. Oppilaitoksen opetuksen henkildkunnan muodostavat
erityisopettajat, ohjaajat, opinto-ohjaajat seka tydvalmentajat. Oppilaitoksessa toimii henkildstéa myds
opiskelijapalveluissa kuten koulunkdynninavustajat, kuraattorit, asumisenohjaajat ja opintosihteerit. Li-
saksi oppilaitoksessa hallintopalveluissa tydskentelevat vastaavat ICT-toiminnoista, markkinoinnista ja
oppilaitoksen viestinnastd, taloushallinnosta seké henkildstohallinnosta. Asiantuntijapalvelut puolestaan
vastaavat oppilaitoksen asiantuntija-, hanke- ja kansainvalisesta tyosta. Oppilaitoksen esihenkildina toi-
mivat koulutuspaallikét ja palvelupaallikét paatoimipaikoilla ja koulutusjohtajat ja palvelujohtaja vastaa-
vat johtamisesta omalla toimialueellaan. Kyselylomakkeen taustatietoina henkiléstéryhmat muodoste-

taan opetus- ja ohjaushenkildstosta, tukipalveluiden henkilostostd seka esihenkildista.

5.2 Tutkimusmenetelman valinta ja aineistonkeruu

Opinndytetydni aineiston kerdsin kyselytutkimuksen avulla, silld tarkoitus oli kohdentaa kysely suurelle
joukolle ihmisia. Kyselyn etuna voidaankin nahda ison vastaajamaaran tavoittaminen (Hirsjarvi 2006,
184), jota haastattelulla en olisi saavuttanut. Kyselyn avulla voidaan kohdejoukolta myés kysya enem-
man kysymyksia kuin haastattelun avulla (Valli 2005, 44), minka vuoksi myds paadyin kyselytutkimuk-
sen tekemiseen. Toteutin kyselyn internetpohjaisella Webropol 3.0 sovelluksella, joka on menetelmana
tuttu organisaation henkilékunnalle. Kyselytutkimuksen toteutin strukturoituna kyselylomakkeena, mika
tarkoittaa sita, etté kyselylomakkeessa on esitetty valmiiksi valikoidut kysymykset ja vastausvaihtoehdot.
Kyselylomakkeen valintaa vahvisti myos se, etta sen avulla pystyin selvittamaan henkilon kayttayty-

mista, mielipiteita, asenteita tai ominaisuuksia. (Keckman-Koivuniemi 2020.)

Opinnadytetyoni kysely sisaltad henkilékohtaisia ja arkaluontoisia kysymyksia tyontekijan kayttaytymi-
sestd, mielipiteista ja kokemuksista hyvinvointiin ja ldhijohtamiseen liittyen. Kyselylomakkeen etuna on,
etta kyselyn tekija ei vaikuta lasndolollaan vastaajan vastauksiin (Valli 2005, 44). Toimiessani itse esi-
henkiléna kyselyyn vastaaminen kasvokkain tai muuten vastaaja tunnistaen, heikentdisi merkittavasti

vastaajan halukkuutta vastata kyselyyn tai totuudenmukaisesti vastaamista. Siksi kyselyyn vastaaminen
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tehtiin tunnisteettomana ja itsendisesti verkkokyselyna, jolloin arkaluonteisiin ja henkilékohtaisiin koke-
muksiin ja mielipiteisiin liittyviin kysymyksiin voitiin turvallisin mielin vastata. Tama seikka oli tarkea
tuoda esille jo kyselylomakkeen saatetekstissa (liite 1). Myds tutkimusajankohta voi vaikuttaa tutkimus-
tuloksiin (Heikkinen 2014, 76), joten sen suunnitteleminen ennen kyselyn tekemista oli tarkeaa. Kysely
toteutettiin helmikuussa 2021, johtuen organisaatiossa toteutettavasta henkilostdkyselysta joulukuussa
2020. Naiden kahden kyselyn valiin tuli jattaa riittdvasti aikaa, jotta vastausinnokkuutta I6ytyisi. Ajan-
kohdan pohtiminen oli tarkeaa, silla oppilaitos tydymparistdssa tulee huomioida koulujen loma-ajat ja
pitkat kesalomat. Kyselyn toteuttamisessa oli otettava huomioon, etta tydarki on ldhtenyt kayntiin, ja

tyontekijoilld on syntynyt kokemuksia lahijohtamisen ja tyon vaikutuksista uneen.

Opinnaytetytni aihealue on laaja sisaltden aiheita sekd nukkumiseen etta lahijohtamiseen liittyen. Aihe-
alueen laajuudesta johtuen kysymyksien maaréan on kiinnitettdva huomiota, mutta myds siihen, ettd
kyselyyn on mahdollisimman helppo ja mielenkiintoista vastata. Kyselylomakkeen tekemisessa on tar-
keda kiinnittdd huomiota kysymysten maaraan, jotta vastaajan motivaatio sailyy alusta loppuun. Lomak-
keen laatimisessa on syyta kiinnittdd huomiota ei pelkastaan ulkoasun selkeyteen ja lomakkeen pituu-
teen, vaan myds kyselyn toteuttamiseen liittyviin seikkoihin. Kysymykset tulevat olla selkeita ja yksinker-
taisia, mutta myds neutraaleja, jotta ne eivat johdattele vastaajaa. (Borg 2020; Tahtinen, Laakkonen ja
Broberg 2020, 30.)

Kyselyn haasteina pidetaan sita, ettd kyselylomakkeen laatiminen vaatii aikaa ja vaivaa. Luotettavuuden
kannalta térkeaa on ottaa huomioon, ettd kysymykset kasittelevat ja mittaavat juuri oikeaa asiaa ja on
osoitettu juuri oikeille henkildille. Lisaksi on huomioitava kyselya tehdessa, etta kysely vastaa tutkittua
asiaa ja vastausvaihtoehdot olisivat onnistuneita, jotta vaarinymmarryksia ei syntyisi. (Hirsjarvi 2006,
184; Vvalli 2015, 45; Wilson 2010, 148.) Kyselylomaketta laatiessa myos jatkotyéskentelyyn tulee kiinnit-
tda huomiota. On hyva huomioida jo kyselyntekovaiheessa, etté kyselylomakkeesta saatava tieto olisi
helppo siirtéa tilasto-ohjelmaan. Analyysivaiheeseen liittyen on hyvé pohtia kysymysten tarkkuustasoa
eli valmiiden vastausvaihtoehtojen vai avointen kysymysten kayttamista. (Borg 2020; Tahtinen, Laakko-
nen ja Broberg 2020, 30.)

Kéytin kyselylomakkeessani (liite 2) valmiita mittareita, jonka myota en pelkdstaan sadstanyt aikaa ja
vaivaa, vaan huomioin myos kyselyn luotettavuuteen liittyvid seikkoja. Valmiiden kyselyiden kayttdminen
edesauttoi myds siing, etta kyselyt olivat valmiiksi testattu ja ne olivat alan asiantuntijoiden kehittamia.
Varsinkin uni ja nukkuminen oli teoreettiselta viitekehykseltdan vieraampi, jonka vuoksi valmiiden mitta-
reiden kdyttédminen oli hyva vaihtoehto oman kyselyn toteuttamisessa. Valmiiden kyselyiden kayttami-
sessa oli tarkeaa pohtia ja tarkastella lahteiden luotettavuutta. Kyselyn unta koskevissa kysymyksissa
(kysymykset 5-16, 18-21) on padosin sovellettu Tydterveyslaitoksen uniterveyskyselya (Tyoterveyslai-
tos 2017a), HUS:in unikyselya (HUS 2019) seka Uniliiton unihdiriéseula-kyselya (Uniliitto 2021). Tydter-

veyslaitoksen uniterveyskyselyn (Ty&terveyslaitos 2007a), mukaisesti kyselyssani kysyttiin myds vastaa-
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jan elintapoihin liittyvid kysymyksia, kuten alkoholin kdyttodn tai liikuntatottumuksiin liittyen (kysymyk-
set 22-26). Esihenkildn sosiaalisen tuen antamista koskevat kysymykset on laadittu opinnaytetydn teo-
reettisen viitekehyksen pohjalta, joka koostui unen ja nukkumisen teemoista seka esihenkilon sosiaali-
sen tuen eli vuorovaikutuksen, kohtaamisen ja kohtelun teemoista. Teoreettista viitekehysta on kaytetty
myo6s unta hairitsevien tekijdiden ja kokemuksien kartoittamisessa (kysymys 17) taydentdmaan valmiita
mittareita.

Opinnaytety6n kyselyn toteutin padosin valmiita vastausehtoja kayttamalla ja mielipidevaittamia sisalta-
villa kysymyksilla. Valmiissa vastausvaihtoehdoissa kaytin mahdollisimman paljon samoja vaihtoehtoja,
minka tarkoituksena oli helpottaa kysymyksiin vastaamista. Mielipidetta esittavissa vaittdmissa kaytin
Likertin asteikkoa, joka on usein 4-5-portainen asteikko. Sen aaripadina ovat tyypillisesti “%dysin samaa
mieltd" ja “taysin eri mieltd”. (Heikkila 2014, 52.) Likert-asteikon avulla voitiin mitata asenteita saman-
mielisyyden mukaan (Borg 2020). Kyselylomakkeessa tyontekijoiden nakemyksia esihenkilon sosiaali-

sesta tuesta mitattiin vaittamilld ja Likertin-asteikolla. Myds nukkumiseen liittyvissa kysymyksissa Liker-

Kyselylomaketta on testattava etukdteen tutkimuksen kohderyhmaan kuuluvilla henkilGilld (Vehkalahti
2014, 48). Esitestauksen avulla voidaan varmistaa kysymysten ymmarrettavyys ja tarkoituksenmukai-
suus (Tahtinen, Laakkonen ja Broberg 2020, 26). Kyselyn esitestaus tehtiin kolmelle Ammattiopisto Spe-
toisuuden, kyselyn selkeyden ja kysymysten ymmarrettdvyyden suhteen. Kysely koettiin myds sopivan
pituiseksi. Kyselyssa esitetty vaite “"Esimiehen kiire vaikuttaa kohtaamistilanteisiin tai niiden puuttumi-
sen” heratti esitestaajissa hyvan huomion siitd, etta ajattelu taytyy kaantaa tassa kysymyksessa ikaan
kuin painvastaiseksi verrattuna muihin vaitteisiin. Kysymysta ei paatetty poistaa, mutta tdma seikka

otettiin huomioon tuloksia analysoitaessa ja tulkittaessa.

Kysely lahettiin jokaisen tyontekijan sahkopostiin, joka sisalsi saatetekstin seka suoran Webropol-linkin
kyselylomakkeeseen. Vastausaikaa kyselyn tekemiseen oli kaksi viikkoa. Muistutusviestin lahetin viikkoa
ennen vastausajan paattymistd. Kyselyn haasteena nahddan usein se, ettd vastausprosentti jaa al-
haiseksi, mika aiheuttaa tutkimukselle epavarmuuksia. Taté seikkaa on hyva pohtia etukateen, sillé ky-
selyyn onnistumisen kannalta vastausprosentti on tarkea tekija. Vastausprosenttiin voidaan vaikuttaa
tekemalld onnistuneita valintoja kohderyhman, tutkimuksen aiheen, kysymysten maaran ja tyypin suh-
teen, seka kiinnittamalld huomiota motivoivaan saatekirjeeseen ja lomakkeen ulkoasuun. Myds muistu-
tusviestilld voidaan parantaa vastausprosenttia. (Valli 2015, 45-46; Vehkalahti 2014, 44-47.) On tar-
keda huomioida se, kuinka opinnaytetyd ja kysely esitelladn, jotta se houkuttelisi ja innostaisi vastaa-
maan. Kyselyn saatetekstin perusteella henkild voi vastata tai olla vastaamatta kyselyyn, joten sen sisal-
16113 ja ulkoasulla on suuri merkitys (Vehkalahti 2014, 47-48).
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Aineiston analysointi

Tutkimuksen tekemisessa analyysin, tulkinnan ja johtopaatosten tekeminen ovat keskeisin asia, johon
tulee valmistautua jo aloitusvaiheessa. Koska opinnadytety®ni on kvantitatiivinen tutkimus, sen aineisto
kasiteltiin tilastolliseen muotoon. Talldin aineistosta muodostetaan muuttujia ja annetaan niille tietty
arvo, jonka jalkeen aineisto pystytaan koodaamaan tilastolliseen muotoon. Kun kyseessa on struktu-
roiduilla lomakkeella tehty tietojen keruu, tehdaan analyysi aineiston kerdaamisen ja jarjestamisen jal-
keen. (Hirsjarvi 2006, 209-212.) Havaintoaineisto muodostuu tilastoyksikoista ja ndiden muuttujien ar-
voista, jotka on syotetty taulukkomuotoon (Tahtinen, Laakkonen ja Broberg 2011, 15). Verkkolomak-
keella tehdyn kyselyn avulla saadaan nopeasti suoraan vastaukset talletettu tilastomuotoon, mika va-
hentaa myos virheiden syntymista (Vehkalahti 2014, 49). Webropol-sovelluksella tehdysta kyselysta sain
valmiit havaintomatriisit muuttujista, eika aineiston kasittelya tilastolliseen muotoon tarvinnut syéttaa

kasin.

Aineiston analysointi alkaa sen kuvailulla ja tarkastelulla esimerkiksi erilaisten frekvenssi ja prosenttiesi-
tysten avulla. Aineiston kuvaileminen graafisesti tehostaa tutkimustulosten esittémista ja lisaa ymmar-
rettavyyttad. Aineiston ollessa laaja, on pohdittava myos rajauksia siihen, mita asioita on keskeista nos-
taa esille tutkimuksen kannalta. (Tahtinen, Laakkonen ja Broberg 2020, 91-92). Kuvailevassa analyy-
sissa tarkastelen tuloksia liittyen tydntekijdiden unen laatuun ja unettomuusoireisiin seka heiddn nake-
myksidnsa esihenkilon sosiaalisesta tuesta. Kuvailevassa analyysissa olen kayttanyt sekd Webropol-so-
velluksen tyokaluja etta Microsoftin Excelia aineiston graafiseen esittédmiseen mutta myos tulosten tar-
kasteluun. Excelin avulla suoritin kahden avoimen kysymyksen kasittelyn eli kysymykset kofeiinin kay-
tdsta seka nukuttujen tuntien maarasta. Kysymysten vastaukset tuli ensin saattaa numeeriseen muo-
toon, jotta tunnuslukujen saaminen ja Pivot-taulukointi mahdollistui. Pivot-taulukoinnin avulla pystyin

tutkimaan ja analysoimaan ndiden kysymysten yhteenvetotietoja. Webropol-sovelluksen tydkalulla mah

dollistui liséksi tulosten vertaaminen eri henkildstoryhmien valilld sekd esihenkilon sosiaalisen tuen ver-
taaminen unettomuusoireita kokevien ja ei-unettomuusoireita kokevien ryhmissa. Aineiston analyysin

toteutin Mann-Whitneyn U-testilld kdyttdaen Webropol Professional Statistics analyysiohjelmaa.

5.4 Tilastollisen testin valinta

Tilastollisen testin valinnassa on tarkasteltavien muuttujien tdytettdva tietyt vaatimukset, esimerkiksi
onko muuttuja normaalisti jakautunut, ovatko havainnot toisistaan riippuvaisia tai onko kyseessa jatkuva
vai epdjatkuva muuttuja (Heikkinen 2014, 183). Tilastollinen testaus edellyttda muuttujien mitta-as-
teikon tuntemista. Opinndytetydni analyysivaiheen tarkasteltavat muuttujat ovat jarjestysasteikollisia eli
ordinaaliasteikollisia muuttujia. Onkin tyypillista, etta mielipidemittaukset ovat jarjestysasteikon tasoisia
mittauksia. (Heikkila 2014, 81.) Jarjestysasteikolliset muuttujat kuuluvat kategorisiin muuttujiin. Taus-
talla on ajatus, etta havainnot on sijoitettu toisensa poissulkeviin luokkiin eli kategorioihin. Jarjestysas-

teikollisissa muuttujissa mittaustaso ilmaisee havaintoyksikdiden jarjestyksen lisdksi niiden vélista sa-
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mankaltaisuutta tai erilaisuutta. Jarjestysasteikollisissa muuttujissa luokkien valiset suuruudet tai etdi-
syydet ei valttamatta ole tasavalisia, joten tata ei voida tarkkaan maaritelld. Yksinkertaisten tunnusluku-
jen laskeminen on mahdollista jarjestysasteikollisista muuttujista. (Nummenmaa 2004, 30; Tahtinen,
Laakkonen & Broberg 2020, 32.) Yleensa jarjestystasoisille muuttujille ei lasketa keskiarvoja, mutta mie-

lipidemittauksissa keskiarvoilla voidaan luoda yleiskuvaa tutkittavasta ilmiosta (Heikkinen 2014, 81).

Kuten sanottu, analyysin tekemiseen valitsin Mann-Whitneyn U-testin. Jarjestyslukuihin perustuvien tut-
kimusten mittaaminen on usein tilanne, joissa todennakdisyysjakaumaa ei voida parametrisoida. Mann-
Whitneyn U-testin kohdalla ei aineisto vaadi normaalijakautuneisuutta. Se soveltuu myds hyvin mielipi-
deasteikollisten muuttujien mittaamiseen. Mann-Whitneyn U-testi perustuu sijalukuihin ja niiden suu-
ruusjarjestykseen. Nollahypoteesina testissa on, ettd muuttujien jakaumat jarjestyslukujen suhteen ovat
samanlaiset, kun taas vaihtoehtoisen hypoteesin mukaan ne ovat erilaiset. (Nummenmaa 2021, 365—
368, Taanila 2020.) Merkitsevyys- eli riskitaso ilmaisee riskia sille, etta riippuvuus tai ero on seurausta
sattumasta (Heikkinen 2014, 184). Merkitsevyystasoa ilmaisee p-arvo, mika ilmoittaa todennakdisyyden
sille, etta nollahypoteesi hylataan, vaikka se olisi tosi (Tahtinen, Laakkonen ja Broberg, 2011, 65). Riip-
puvuuden tai testatun eron katsotaan olevan tilastollisesti erittdin merkitseva, kun p < o, ool, tilastolli-
sesti merkitseva kun 0,001<p <0,01, tilastollisesti melkein merkitseva kun 0,01<p <0,05 ja tilastollisesti
suuntaa antava kun 0,05<p <0,1 (Heikkila 2014, 182—-185). Mann-Whitneyn U- testissa tulkitaan, etta

mitd pienempi p-arvo on, sité enemman tulos tukee vaihtoehtoista hypoteesia (Taanila 2020).

Tilastollisen testauksen avulla pyritdan selvittdmaan riskitasoa testattavan hypoteesin hyvaksymiselle tai
hylkadmiselle (Tahtinen, Laakkonen ja Broberg, 2011, 65). Tilastollisilla malleilla ilmastaan mahdollisia
todennakaisyyksia, ei totuuksia (Vehkalahti 2014, 89). P-arvo ilmoittaa tilastollisen merkitsevyyden
mutta tutkijan paattelyn varaan jaa se onko tulos myos sisa/ldllisesti merkitseva (Vehkalahti 2014, 88).
Sisalléllistd merkittavyytta pohdittaessa, tutkija siis arvioi sita onko tuloksella merkitystd kdytanndssa eli
onko tulos tarkea (Heikkinen 2014, 185). Tilastollisten johtopaatdsten tekemiseen siséltyy aina riskeja ja
epavarmuuksia. Ndiden hallitseminen kuuluu tilastolliseen paattelyyn. Epavarmuudet voivat johtua puut-
teellisesta teorian tietdmyksesta tai tiedonkeruusta. Myds mahdolliset puutteet mittauksessa lisaavat
epavarmuutta. (Vehkalahti 2014, 89-90.)
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6 TULOKSET

Kyselyyn vastasi 226 tyontekijaa 659 tydntekijasta. Kaksi vastausta poistettiin, koska vastaajat eivat ol-
leet hyvaksyneet tietosuojaselostetta ja vastausten kasittelemista sen mukaisesti. Tall6in vastausprosen-
tiksi muodostui 34 % (n=224). 78 % vastaajista (n=221) oli naisia ja miehid vastaajista oli 22 %. Suu-

rin osa vastaajista oli 30—68-vuotiaita. (Taulukko 1.)

TAULUKKO 1. Kyselyyn vastanneiden ika, sukupuoli ja henkiléstéryhma

Vastaajat n %
18-29 vuotta 29 13 %
30-49 vuotta 99 44 %
50-68 vuotta 96 43 %
nainen 173 78 %
mies 48 22 %
muu 0 0%
Opetus- ja ohjaushenkiléstd 185 83 %
Tukipalvelut 22 10 %
Esihenkilo 17 8 %
Yhteenséa 224 100 %

82 % kaikista vastaajista oli opetus- ja ohjaushenkilostdon tydntekijoité eli opettajia, koulunkdynninoh-
hallinnon- ja opintohallinnon henkiléstd, asiantuntija-, ICT-, kiinteistén-, puhtaanapidon ja ruokapalve-

luiden seka viestinnan henkiléstd. Esihenkilditd vastaajista ovat johtajat seka paallikot. (Taulukko 1.)

6.1 Uni ja nukkuminen

Kyselyssa unen ja nukkumisen laatua selvitettiin kysymalla nukuttujen tuntien maaraa ja kokemuksia
unen virkistavyydesta. Unettomuuden kokemuksia kyselyssa tuotiin esille kysymyksind nukahtamisvai-
keuksina, kesken unien herddmiselld seka kuinka usein vastaaja heraa kesken unen liian varhain aa-
mulla pystymattd endéd nukahtamaan uudelleen. Unettomuusoireista karsivat arvioivat myds omien unet-
tomuusoireiden vakavuutta. Tarkastelen tuloksia seka kaikkien vastanneiden etta myés eri henkildsto-

ryhmien kesken.
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Vastaajat nukkuivat keskimdarin 7 tuntia 15 minuuttia pdivassa. Vastaajista suurin osa tuntee unen vir-
kistédvan paivittdin tai useampana paivana viikossa, silla 35 % vastaajista tuntee unen virkistaneen pai-
vittdin ja unen virkistdvyytta tuntee viikoittain 92 % vastaajista. Tulosten mukaan 63 % vastaajista ko-
kee kuitenkin viikoittain, ettd uni ei ole virkistényt ja 31 % vastaajista kokee nadin vahintdan kahtena

pdivana viikossa tai useammin. (Kuva 4.)

Unen virkistavyys

Paivittdin / 1ahes paivittdin
2-5 paivana viikossa
1-2 paivana viikossa

Harvemmin kuin kerran viikossa

Ei kertaakaan tai harvemmin kuin
kerran kuussa %

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

B Kuinka usein uni ei ole tuntunut virkistavalta?

B Tunnetko itsesi virkeaksi paivalla?
KUVA 4. Vastaajien kokemus unen virkistavyydesta (n=224)
Suurin osa vastaajista nukahtaa nopeasti, silla 77 % vastaajista nukahtaa yleensa alle puolessa tun-

nissa. Nukahtamisvaikeuttakin esiintyy, silld 37 % vastaajista kokee nukahtamisvaikeutta viikoittain. Kui-

tenkin 62 % vastaajista kokee nukahtamisvaikeutta harvoin. (Kuva 5.)

Nukahtamisvaikeudet

Paivittdin / 1ahes paivittdin 5%
2-5 paivana vikossa [ 10%
1-2 paivana viikossa ||| | T 220
Harvemmin kuin kerran viikossa _ 31%
Ei kertaakaan tai harvemmin kuin
I s
kerran kuussa
0% 10% 20% 30% 40% 50%

KUVA 5. Nukahtamisvaikeuksien esiintyminen (n=223)
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Nukahtamisvaikeuksissa eri henkilostéryhmien valilla ei ollut suurta eroavaisuutta. Opetus- ja ohjaus-
henkildstolla seka esihenkiléilla esiintyi hiukan enemman nukahtamisvaikeuksia. Opetus- ja ohjaushenki-
I6stolla esiintyi viikoittaista nukahtamisvaikeutta 37 % vastaajista, esihenkil6illa 41 % vastaajista ja tuki-

palveluiden henkildstélla viikoittaista nukahtamisvaikeutta esiintyi 23 % vastaajista.

Kesken unien heradmista esiintyy paljon, silla viikoittaista kesken unien heraamista esiintyy 83 % vas-
taajista (n=224). Tulosten mukaan 43 % vastaajista kokee viikoittain herailya liian aikaisin aamuisin

pystymatta enaa nukahtamaan uudelleen (kuva 6).

Heraaminen liian aikaisin aamulla pystymatta
enaa nukahtamaan uudelleen

Paivittain / lahes paivittain e %
2-5 pdivana viikossa _ 14%,

1-2 paivana viikossa I 220
Harvemmin kuin kerran viikossa I 320

Ei kertaakaan tai harvemmin kuin

kerran kuussa I 25%
0% 10% 20% 30% 40% 50%

KUVA 6. Vastaajien kokemus heradmisesta liian aikaisin pystymatta enaa nukahtamaan uudelleen
(n=223)

Eri henkildstoryhmien valilla herdamista liian aikaisin aamulla pystymattéd nukahtamaan enaa uudelleen
esiintyi eniten esihenkilGilla, silla viikoittaista herdilya kokivat 53 % vastanneista esihenkildistd. Opetus-
ja ohjaushenkildstosta viikoittaista yoherailya koki puolestaan 42 % vastaajista ja 33 % tukipalveluiden

henkildstosta.

Kaikkiaan 52 % vastaajista ei koe unettomuutta ja 48 % vastaajista kokevat jonkin asteista unetto-
muutta. Unettomuusoireita kokevista 20 % on kdrsinyt unettomuusoireista kaksi vuotta tai enemman.
Pitkakestoista unettomuutta (3 kuukautta tai enemman) on kokenut 40 % unettomista (n=109). (Kuva
7.)
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Unettomuusoireiden kesto

Kaksi vuotta tai enemman - 20%

-2 vuotta | 10%
3-6kk [} 5%
Alle 3 kuukautta . 5%

Alle kuukausi - 8%

Minulla ei ole unettomuutta _ 52%

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

KUVA 7. Unettomuusoireiden esiintyminen ja kesto vastaajilla (n=222)

Unettomuusoireita kokevista (n=109) 43 % kokee oireiden loppuvan kokonaan tai lahes kokonaan kah-
den viikon loman aikana. Puolestaan 12 % unettomuusoireisista kokee, etta kahden viikon loman aikana
oireet jatkuvat ennallaan tai lahes ennallaan. Merkittdvimmat unettomuusoireet koetaan unessa pysymi-
sen vaikeutena seka liian aikaisena heradamisena. 25 % unettomuusoireita kokevista (n=109) kokee
unessa pysymisen vaikeudet ja 22 % liian aikaisin herdamisen pystymatté endd nukahtamaan uudelleen
vakavana tai erittdin vakavana unettomuusongelman muotona itselleen. 7 % unettomuusoireisista
(n=109) kokee puolestaan nukahtamisvaikeudet vakavana tai erittdin vakavana unettomuusoireiden

muotona.

Esihenkiltistd 53 % on kokenut pitkakestoista unettomuutta (3 kuukautta tai enemmaén). Vastaavasti
opetushenkildstosta 36 % ja tukipalveluiden henkilostdsta 18 % on kokenut pitkakestoista unetto-
muutta. Vastanneista esihenkildista 47 %, opetushenkilostostd 50 % ja 68 % tukipalveluiden henkilts-

tosta ei koe karsivansa unettomuusoireista lainkaan.

Vaikka vastaajien keskuudessa esiintyy nukahtamisvaikeutta ja yoherdilya seka viikoittaista kokemusta
siitd, etta uni ei ole virkistanyt, koetaan silti, ettd vasymys ei vaikuta tyésuoritukseen. Kaikista vastaa-
jista 79 % kokee, ettd vasymys vaikuttaa harvoin tai melko harvoin tydsuoritukseen. Esihenkildista 82 %
kokee, ettd vasymys vaikuttaa harvoin tai ei koskaan tydsuoritukseen. Opetushenkildstosta 79 % koki,
ettd vasymys vaikuttaa harvoin tai ei koskaan tydsuoritukseen ja tukipalveluidenhenkildstdsta 77 % vas-
taajista. Henkiléstéryhmien valilla ei ollut suuria eroavaisuuksia keskimaaraisten nukuttujen tuntien suh-
teen. Opetus- ja ohjaushenkildstoé seka esihenkilét nukkuivat keskimaardisesti 7 tuntia 10 minuuttia

yOssa ja tukipalveluiden henkildsté 7 tuntia 20 minuuttia yossa.

Vastaajilta kysyttiin my&s, mitka tekijat vaikuttavat heidén yduniinsa heikentavasti. Vastausvaihtoina

kaytettiin arviointiasteikkoa 1=ei koskaan, 2=joskus, 3=melko usein ja 4=aina/ldhes joka yd. Tydstressi
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seka ty6huolet ja niistd murehtiminen vaikuttivat tydperdisista syista vastaajien youniin eniten heikenta-
vasti. Lisaksi kiire ty6paikalla ja vaikeus hallita tydn stressitekijoita vaikuttivat vastaajien youniin eniten
heikentdvasti. Vastaajat mainitsivat myos muita, ei tydperaisid, unta hairitsevia tekijoita, kuten ian mu-
kanaan tuomat vaivat, pieni lapsi, lemmikkieldimet tai elimelliset ja ei-elimelliset sairaudet unta heiken-
tavina tekijoind. Myds omiin asioihin liittyvat huolet vaikuttivat vastaajien yéuniin heikentavasti. Epa-
saanndllisen tydajat vaikuttivat vahiten vastaajien youniin, silld 88 % vastaajista kertoi, etta epasaannol-
liset tydajat eivat koskaan hairitse nukkumista. Vastaajien omat elamantavat tai riittdmatdén osaaminen

tyotehtaviin nahden, vaikuttivat myds vahiten yduniin heikentavasti. (Kuva 8.)

Keskiarvo
Tydstressi NNEEIIINNNSEIN s 21
Tydhuolet ja niistd murehtiminen NI 0% 20
Muut tekijit  [IRIIEENGEEEa%aE  20
Omiin asioihin liittyvét huolet (omaiset, talous jne.) [NNGZNGZE 7% 3@ 20
Kiire tydpaikalla [NNNZEZEZ 7% 1.9
Vaikeus hallita tyon stressitekijoits [N 5% % 10
Riittimaton aika tyotehtavien tekemiseen NN s% s, 18
Tyn organisoinnin puute (tydn keskeytykset, tauottaminen) [NEZG0ZN 5% & 18
Epéoikeudenmukaisuus tyopaikalla [T 3% ® 17
Tyén liian suuret vaatimukset omiin voimavaroihin nihden NG % 15 1.7
Heikot vaikutusmahdollisuudet ty6ssi NS 1% 3% 16
Ihmissuhdeongelmat tyopaikalla NG % 16
Tuen puute typaikalla [INEEEEEGENEEEN 5% 16
Elimillinen tai ei-elimillinen sairaus [IINSEZGN 9% % 16
Vaikeus yhdisté ty6- ja vapaa-aikaa [N %1 15
Riittdmaton osaaminen tytehtaviin ndhden NS 1 4
Eldméntavat NG 14
Epdsadnndlliset tydajat [NIIIEEZNEa% 1,2
0% 10% 20% 30% 40% S0% 60% 0% 80%  90%  100%

W Eikoskaan WJoskus ®Usein M Aina/ Lahes joka yo

KUVA 8: Unta hairitsevat tekijat (n=224) arviointiasteikolla 1=ei koskaan, 2=joskus, 3=melko usein ja

4=aina / ldhes joka yo

Opetus- ja ohjaushenkildston unta hairitsi eniten tydstressi seka tydhuolet ja niistd murehtiminen (kes-
kiarvo eli ka 2,1 / 4). Myds omiin asioihin liittyvat huolet ja muut tekijat vaikuttivat opetus- ja ohjaus-
henkildstdn vastaajien youniin eniten heikentavasti (ka 2,0). Tukipalveluiden tydntekijéiden ydunia hai-
ritsi eniten vastaajan mainitsemat muut tekija (ka 2,6), jotka useimmiten liittyivat vastaajaan omaan
elamantilanteeseen. Tukipalveluiden henkildstdn osalta seuraavaksi eniten youniin vaikutti kiire tydpai-
kalla, tyostressi seka ty6huolet ja niista murehtiminen (ka 2,0). Esihenkildiden ydunia heikensi eniten
riittdmaton aika tydtehtavien tekemiseen seka tydstressi (ka 2,1). Myds kiire tydpaikalla ja vaikeus hal-
lita tyon stressitekijoita (tyon keskeytykset, tauottaminen), vaikuttivat esihenkildiden uniin eniten hei-
kentavasti (ka 2,0).
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Yleisesti kaikki vastaajat olivat joko tyytyvaisia (43 %) tai tyytymattomia (27 %) omaan nukkumiseen
(kuva 9). Henkilostoryhmien valilla ei ollut merkittavia eroja tyytyvadisyyden suhteen.

Tyytyvaisyys nukkumiseen

Erittéin tyytymaton | 5%

En osaa sanoa - 13%

Erittéin tyytyvainen [ 12%

0% 20% 40% 60% 80% 100%
KUVA 9. Vastaajien tyytyvaisyys omaan nukkumiseen (n=224)

6.2 Vuorotyon haasteet nukkumiselle

Vuorotyé6tatekevia vastaajia oli 37 vastaajaa eli noin 17 % kyselyyn osallistuneista. Vastaajilta kysyttiin
milloin uni ei ole tuntunut virkistdvalta tydvuoron jalkeen. Eniten uni koetaan virkistdneen vastaajan nu-
kuttua iltavuoron jalkeen, vaikkakin erot tydvuorojen valilld ovat melko pienid. 42 % vastaajista kokee

usein tai melko usein, ettad uni ei ole tuntunut virkisténeen yévuoron jalkeen. (Kuva 10.)

Uni ei ole tuntunut virkistavalta

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

® harvoin / ei koskaan ®Emelko harvoin B melko usein B usein

KUVA 10. Vuorotydlaiset kokemus unen virkistavyydesta eri tydvuorojen jélkeen (n=37)
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Vastaajilta kysyttiin, milloin vuoroty®n jalkeen esiintyy eniten kesken unien herdilyd. Tulosten mukaan

herdilya esiintyy hieman enemman aamu- ja iltavuoron jalkeen kuin yévuoron jalkeen. Erot ovat kuiten-
kin hyvin pienet ja noin puolet vuorotyéldisista kokee harvoin tai ei koskaan herailyé kesken unien. Eni-
ten herdilya koetaan iltavuoron jalkeen, silld 39 % vastaajista kokee wusein tai melko usein heradilya ilta-

vuoron jdlkeen. (Kuva 11.)

Heraaminen kesken unien

y6vuoron jalkeen

aamuvuoron jalkeen

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

® harvoin / ei koskaan ®melko harvoin  Emelko usein B usein

KUVA 11. Vuorotydldisen kokemus kesken unien herdamisesta eri tyévuorojen jalkeen (n=33)

Eniten nukahtamisvaikeutta esiintyy iltavuoron jélkeen silléd noin kolmas osa vastaajista (31 %) kokee
usein tai melko usein nukahtamisvaikeutta iltavuoron jalkeen. Kuitenkin nukahtamisvaikeutta esiintyy
harvoin tai melko harvoin, silld ydévuoron jalkeen nukahtamisvaikeutta esiintyy harvoin tai melko harvoin

77 % vastaajilla ja aamuvuoron jdlkeen 80 % vastaajilla. (Kuva 12.)
Nukahtamisvaikeudet

Aamulla yévuoron jalkeen

Tllalla iltavuoron jdlkeen

Illalla aamuvuoron jalkeen

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

®m harvoin / ei koskaan  ® melko harvoin  ®melko usein ®usein

KUVA 12. Vuorotydldisten nukahtamisvaikeudet eri tyévuorojen jalkeen (n=35)
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Uudelleen nukahtamisvaikeuksia herdamisen jalkeen esiintyy vuorotyélaisilla enimmakseen harvoin tai
melko harvoin. Ennen aamuvuoroa uudelleen nukahtamisvaikeutta esiintyy eniten, silla 37 % vastaajista

kokee nukahtamisvaikeutta usein tai melko usein ennen aamuvuoroa. (Kuva 13.)

Uudelleen nukahtamisvaikeudet

oltuani jo 2 viikkoa lomalla
vapaapaivien valissa

paivalla yévuoron jalkeen

ennen iltavuoroa

ennen aamuvuoroa | 66 D E TS

% 20% 40% 60% 80% 100%

®m harvoin / ei koskaan  ® melko harvoin  ®melko usein  ®usein

KUVA 13. Vuorotydlaisten uudelleen nukahtamisvaikeudet eri tydvuorojen jalkeen (n=34)

Vuorotydlaisilla vasymys vaikuttaa tydsuoritukseen harvoin tai melko harvoin. Eniten vasymys vaikuttaa

tydsuoritukseen aamuvuorossa, jopa enemman kuin yévuoron aikana. (Kuva 14.)

Vasymyksen vaikuttaminen tydsuoritukseen

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

Hm harvoin / ei koskaan ®melko harvoin B melko usein B usein

KUVA 14. Vasymyksen vaikuttaminen tyésuoritukseen vuorotyéldisellda (n=32)
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6.3  Esihenkilon sosiaalinen tuki

Tyontekijoiden nakemysta esihenkilon sosiaalisesta tuesta kysyttiin kyselyssa 22 vaittdman ja 4-portai-
sen Likert-asteikon avulla, jossa vastausvaihtoina kaytettiin arviointiasteikkoa 1=ei koskaan, 2=joskus,
3=melko usein ja 4=aina tai usein. Kuvaan tuloksia myds eri henkiléstoryhmien vélisina mielipiteina ja

nakemyksind. Tuloksia vertailen ja avaan keskiarvolukujen (ka) avulla Likertin-asteikon mukaisesti.

Léhijohtaminen ja esihenkilén tuen antaminen koetaan hyvaksi tyontekijdiden mielipiteissa. Esihenkild
koetaan helposti lahestyttdvaksi ja esihenkildn toimintaa voidaan vastausten perusteella kuvata reiluksi
ja ystavalliseksi. Myos omalla vastavuoroisuudellaan vastaajat kokivat vaikuttavan keskustelutilanteiden
onnistumiseen. Vastaajien mukaan esihenkild on aidosti Iasnd kohtaamistilanteissa ja tarvittaessa esi-
henkil6ltéd saadaan keskusteluaikaa tydntekijalleen. Esihenkildn koetaan myds valittavan tyontekijoistaan
ja kohtelevan tyontekijoitd arvostavasti, oikeudenmukaisesti ja tasapuolisesti. Lisaksi tulosten mukaan
hyvéna tekijana esihenkilén antamassa sosiaalisessa nahtiin se, ettd esihenkild kuuntelee keskittyen

tyontekijan sanomaan ja ottaa huomioon tyéntekijan mielipiteen.

Esihenkildiden fyysinen sijainti, kiire tai jalkautuminen ei puolestaan edistanyt kokemusta sosiaalisen
tuen saamisesta. Tulosten mukaan eniten kehitettdvaa voidaan havaita siing, ettd esihenkilén fyysinen
sijainti edistaisi vuorovaikutustilanteiden syntymista. Kehittdmiskohteena nousi esiin myts esihenkildén
kiireen vaikuttaminen kohtaamistilanteisiin tai niiden puuttumiseen. My6s esihenkildn jalkautumisessa
tyopaikalle ja kohtaamistilanteiden riittédvyydessa, voidaan ndhda muihin vaittdmiin nédhden enemman
kehittdmisen varaa. Lisaksi kokemukseen siita, etta esihenkild huolehtii tydntekijansa jaksamisesta ja
hyvinvoinnista voidaan todeta enemman kehittdmisen varaa muihin vaittdmiin ndhden. Omassa toimin-
nassaan vastaajat kokivat kehittdmisen kohteena tuoda itse esille tydhon liittyvia asioita esihenkildlleen.
(Kuva 15.)
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Opetus- ja ohjaushenkildstdon vastanneiden osalta eniten koettiin tyytyvaisyytta siihen, ettd esihenkild on
helposti lahestyttava (ka 3,4). Vaittamien "Esihenkil® valittada ja kohtelee arvostavasti”, “Esihenkilén toi-
mintaa voi kuvata reiluksi ja ystavalliseksi” sekd “Esimies on aidosti lasna kohtaamistilanteissa” (ka 3,3)
kohdalla, koettiin opetus- ja ohjaushenkildstén vastanneiden osalta eniten tyytyvaisyytta. Esihenkilén
fyysisen sijainnin merkitys vuorovaikutustilanteiden syntymisen edistajana (ka 2,3), esihenkildiden kii-
reen vaikuttaminen kohtaamistilanteisiin tai niiden puuttumiseen (ka 2,4) seka esihenkilén jalkautumi-
nen tyopaikalle (2,6), olivat asioita, joissa voitiin todeta opetus- ja ohjaushenkiloston nakemysten mu-
kaan eniten kehitettavaa.

Tukipalveluiden henkilostdn vastanneiden osalta oltiin eniten tyytyvaisia siihen, kuinka omalla vastavuo-
roisuudella vaikutettiin keskustelutilanteiden onnistumiseen (ka 3,7). Lisaksi heidén kokemuksensa mu-
kaan esihenkilén toimintaa voitiin kuvata reiluksi ja ystavalliseksi (ka 3,7), esihenkild koetaan helposti
lahestyttavana ja tarvittaessa saadaan keskusteluaikaa esihenkilon kanssa (ka 3,6). Eniten kehitettavaa
koettiin myds tukipalveluiden henkilston vastanneiden kesken esihenkilon fyysisen sijainnin merkityk-
sessa keskustelutilanteiden onnistumisen kannalta (ka 2,2), esihenkilén kiireen vaikutuksesta kohtaamis-

tilanteiden onnistumisessa (ka 2,5) sekéa esihenkilon jalkautumisessa tydpaikalle (ka 2,7).

Esihenkildiden kesken eniten tyytyvaisyytta koettiin siing, ettad voitiin saada tarvittaessa keskusteluaikaa
oman esihenkildn kanssa (ka 3.8) ja kokemukseen siitd, etté esihenkild valittéa ja kohtelee arvostavasti
(ka 3,7). Myos vastanneiden esihenkildiden kesken koettiin eniten kehitettdvaa siind, kuinka oman esi-
henkilon kiire vaikuttaa kohtaamistilanteisiin tai niiden puuttumiseen (ka 2,1) seka fyysiseen sijaintiin

vuorovaikutustilanteiden edistajéna (2,4).

6.4 Esihenkilon sosiaaliseen tukeen vaikutus unettomuuteen

Tutkimuskysymyksenéni oli tarkastella, miten esihenkilén sosiaalinen tuki vaikuttaa unettomuusoireiden
kokemiseen. Tarkastelin tutkimuskysymysta vertailemalla unettomuusoireita kokevien ja ei-unettomuus-
oireita kokevien ndkemysta esihenkilon sosiaalisesta tuesta. Sosiaalista tukea arvioitiin Likertin-as-
teikolla, jossa vastausvaihtoina kaytettiin 1=ei koskaan, 2=joskus, 3=melko usein ja 4=aina tai usein.
Unettomuusoireita kokeviin kuuluvat pitkakestoisesta (yli kolme kuukautta), lyhytkestoisesta (1-3 kuu-
kautta) ja tilapaisesta unettomuudesta oireilevat vastaajat. Ryhmien valista tilastollista merkitsevyytta

tarkastelin lisaksi Mann-Whitneyn U-testilla.

Taulukosta 2 voidaan havaita, ettd unettomuusoireita kokevien kohdalla kokemus esihenkilon antamasta
sosiaalisesta tuesta on heikompaa kuin niilla, joilla ei ole unettomuusoireita. Unettomuusoireita kokevien
ryhmassa keskiarvot ovat pienempia verrattuna ei-unettomuusoireita kokeviin. Unettomuusoireiset koke-
vat muun muassa saavansa vahemman tukea esihenkildltdan tilanteen vaatiessa (p=0,000) ja vahem-

man apua esihenkiléltdan (p=0,000). Myds kokemus siitd, ettd esihenkild huolehtii tydntekijansa jaksa-
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misesta ja tyohyvinvoinnista (p=0,000) oli heikompaa unettomuusoireita kokevien kohdalla. Ndiden vait-
tamien kohdalla ryhmien valiset erot voidaan nahda tilastollisesti erittdin merkitsevana p-arvon ollessa
<0,001. Myos esihenkilon kohtelussa voidaan havaita ryhmien valista eroa ja tilastollista merkitsevyytta.
Unettomuusoireita kokevien kohdalla kokemus esihenkilon tasapuolisesta (p=0,005) ja oikeudenmukai-
sesta kohtelusta (p=0,005) oli heikompaa kuin niilld, joilla ei ollut unettomuusoireita. Unettomuusoirei-
set kokivat myds heikompana sen, etta esihenkild valittda ja kohtelee arvostavasti (p=0.010) ja on saa-
vutettavissa (p=0.009). My0s tassa voidaan nahda ryhmien valilla tilastollista merkitsevyyttd p-arvon
ollessa 0,001<p<0,01.

Ainoastaan vaittamassa “Esihenkilon kiire vaikuttaa kohtaamistilanteisiin tai niiden puuttumiseen”, unet-
tomuusoireita kokevat arvioivat tilanteen hieman paremmaksi kuin ei-unettomuusoireita kokevat. Taman
vaittaman kohdalla on kuitenkin todettava esitestauksen huomio, silld tassa kysymyksessa ajatus taytyy
kaantaa muihin vaittdmiin nahden pdinvastaiseksi, mika on saattanut aiheuttaa vaarinymmarryksia ja
vaikuttaa ndin tulokseen. Pienimmat erot unettomuusoireita kokevien ja ei-unettomuusoireita kokevien
ryhmien valilla liittyivat myds tyontekijan omaan toimintaan. Tydhon liittyvien asioiden esille tuominen
esihenkildlleen, omalla vastavuoroisuudella vaikuttuminen vuorovaikutustilanteiden onnistumiseen seka
kuulluksi tulemisen edistéminen omalla toiminnallaan vaittamien valiset erot olivat pienimmat unetto-
muusoireita kokevien ja ei-unettomuusoireita kokevien ryhmissa. Naiden vaittamien kohdalla ei myos-

kaan havaittu ryhmien valilla tilastollista merkitsevyytta. (Taulukko 2.)

TAULUKKO 2. Sosiaalisen tuen kokemus unettomuusoireita kokevien ja ei-unettomuusoireita kokevien
ryhmissa arviointiasteikolla 1= ei koskaan, 2=joskus, 3=melko usein ja 4=aina tai usein. Taulukon tie-

dot on jarjestetty ryhmien valisten erojen mukaan suurimmasta pienimpaan.

Unettomuus

Ei Kylla

(N=114) (N=107) p-arvo
Tilanteen vaatiessa, saan tukea esimieheltani. 2,27 1,70 (p=0.000)  **x*
Esimieheni auttaa minua, kun tarvitsen apua. 2,29 1,86 (p=0.000)  ***
Esimieheni huolehtii tydntekijansa jaksamisesta ja tyéhyvinvoin-
nista. 1,96 1,54 (p=0.000)  ***
Esimieheni kohtelee tydntekijoitd tasapuolisesti. 2,39 2,05 (p=0.005) **
Esimieheni kohtelee tydntekij6itd oikeudenmukaisesti. 2,42 2,10 (p=0.005) **
Esimieheni toimintaa voi kuvata reiluksi ja ystavalliseksi. 2,54 2,22 (p=0.005) **
Esimieheni on helposti lahestyttava. 2,54 2,24 (p=0.024) *
Esimieheni ottaa huomioon mielipiteeni. 2,32 2,03 (p=0.014) *
Voin antaa palautetta esimiehelleni. 2,25 1,95 (p=0.028) *
Esimieheni on saavutettavissa. 2,13 1,85 (p=0.009) **
Esimieheni on aidosti ldsna kohtaamistilanteissa. 2,46 2,18 (p=0.048) *
Esimieheni valittaa ja kohtelee minua arvostavasti. 2,45 2,17 (p=0.010)  **
Esimieheni jalkautuu tydpaikalle. 1,79 1,51 (p=0.027) *
Esimieheni kuuntelee minua keskittyen sanomaani. 2,36 2,08 (p=0.013) *
Saan tarvittaessa keskusteluaikaa esimieheni kanssa. 2,41 2,14 (p=0.013) *
Esimieheni puuttuu ristiriitatilanteisiin tydpaikalla. 2,13 1,88 (p=0.012) *

Kohtaamistilanteita esimieheni kanssa on riittavasti. 1,78 1,55 (p=0.067) (jatkuu)
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TAULUKKO 2 (jatkuu)

Edistdn omalla toiminnallani kuulluksi tulemista. 2,17 2,04 (p=0.176)
Vaikutan omalla vastavuoroisuudella keskustelutilanteiden on-

nistumiseen. 2,42 2,29 (p=0.156)
Esimiehen fyysinen sijainti edesauttaa vuorovaikutustilanteiden

syntymista. 1,37 1,26 (p=0.458)
Tuon esille tyéhon liittyvia asioita esimiehelleni. 1,70 1,64 (p=0.585)
Esimieheni kiire vaikuttaa kohtaamistilanteisiimme tai niiden

puuttumiseen. 1,30 1,43 (p=0.288)

Tekstissa kaytetty symboli

p<0,001 Tulos tilastollisesti erittdin merkitseva Rk
0,001<p<0,01 Tulos tilastollisesti merkitseva *k
0,01<p=<0,05 Tulos tilastollisesti melkein merkitseva *
0,05<p<0,1 Tulos tilastollisesti suuntaa antava

6.5 Muiden tekijéiden vaikutus unettomuusoireisiin

kokevien ryhmien valilld olivat pienet tai niitd ei ollut havaittavissa. Kaikista vastaajista suurin osa (64
%) kayttad alkoholia kerran kuukaudessa tai harvemmin tai ei koskaan. Unettomuusoireita kokevien ja

ei-unettomuusoireita kokevien vililla ei ollut merkittévia eroja alkoholin kdytén suhteen. (Kuva 16.)

Alkoholin kayttd ja unettomuusoireet

o)
Vahintaan 4 kertaa viikossa Fléf"/o

0

2-3 kertaa vikossa | glf;

0,
2—4 kertaa kuukaudessa _22%0%
0
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Kerran kuukaudessa ta harvermin | 5%
(0]
En kayta lainkaan alkoholia _ ]%Q:;f
(0]
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=X
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KUVA 16. Alkoholin kayttd unettomuusoireita kokevien ja ei-unettomuusoireita kokevien ryhmissa
seka kaikkien vastaajien (n=221) kesken

Nikotiinituotteita (tupakka, nuuska, séhkétupakka) ei kayta ollenkaan ldhes 80 % kaikista vastaajista
(n=223), satunnaisesti 9 % ja saanndllisesti 12 % kaikista vastaajista. Nikotiinituotteita kaytettiin saman

verran unettomuusoireita kokevien ja ei-unettomuusoireita kokevien ryhmissa. Erot ryhmien valilla oli



51

vain 1-2 %. Kaikki vastaajat (n=221) kayttivat kofeiinituotteita keskimaaraisesti 3 kupillista paivassa. Ei-
unettomuusoireita kokevat kadyttivat tulosten mukaan keskimaaraisesti jopa hieman enemman kofeii-
nituotteita, silla he kayttivat noin 3,3, kupillista paivassa, kun taas unettomuusoireita kokevat kayttivat

kofeiinituotteita 2,8 kupillista paivassa.

Eriasteista liikuntaa harrastettiin lIdhes yhta paljon tai véhan sekd unettomuusoireita kokevien etta ei-
unettomuusoireita kokevien ryhmissa. Erot ryhmien valilla vaihtelivat 1-8 % valilla. Suurimmat erot ryh-
mien valilld voidaan havaita kevyen seka keskiraskaan lilkkunnan harrastamisessa. Unettomuusoireita
kokevat harrastavat jopa hieman enemman liikuntaa, silld tulosten mukaan he harrastavat 6 % enem-
man kevytta liilkuntaa ja 8 % enemman raskasta liikuntaa ei-unettomuusoireita kokeviin verrattuna (lii-

kunnan harrastaminen 4-tuntia tai enemman viikossa). (Taulukko 3.)

TAULUKKO 3. Eriasteisen liikunnan harrastaminen unettomuusoireita kokevien ja ei-unettomuusoireita

kokevien ryhmissa

Unettomuus

Ei (n= Kylla
Kevyt liikunta (esim. kavely) 114) (n=107)
Ei lainkaan 1% 0%
Yhteensa alle V2 tuntia viikossa 3% 2%
Yhteensa /2—1 tunti viikossa 17 % 16 %
Yhteensa 2-3 tuntia viikossa 41 % 38 %
Yhteensa 4 tuntia tai enemman viikossa 38 % 44 %
Keskiraskas liikunta (esim.
reipas kavely, pyoradily, rytminen liikunta)
Ei lainkaan 5% 8 %
Yhteensa alle 2 tuntia viikossa 14 % 4%
Yhteensa 2—1 tunti viikossa 33 % 35%
Yhteensa 2-3 tuntia viikossa 36 % 33%
Yhteensa 4 tuntia tai enemman viikossa 12 % 20 %
Raskas liikunta (esim. juoksu, hélkka,
hiihto)
Ei lainkaan 43 % 44 %
Yhteensa alle 2 tuntia viikossa 17 % 18 %
Yhteensa 2—1 tunti viikossa 17 % 17 %
Yhteensa 2-3 tuntia viikossa 16 % 19 %
Yhteensa 4 tuntia tai enemman viikossa 7 % 2%
Yhteensa: 100 % 100 %

Kaikkien vastaajien kesken eniten vastaajat harrastavat kevytta ja keskiraskasta liikkuntaa. Vahiten tai ei

lainkaan vastaajat harrastavat raskasta lilkuntaa. Jokainen vastaajista kuitenkin liikkuu jonkin verran
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vapaa-ajallaan, silla 92 % vastaajista ilmoittaa harrastavansa 2—-3 tuntia viikossa liikuntaa, ja jokainen

vastaajista harrastaa vahintaan kevytta liikuntaa viikoittain. (Kuva 17.)

Lilkkunnan harrastaminen
m Kevyt liikunta (esim. kavely)

m Keskiraskas liikunta (esim. reipas kavely,
rytminen liikkunta, pyoraily)

Yhteensa 4 tuntia tai... | G-
Yhteensi 2-3 tuntia vikossa || GG 5%
Yhteensa '2—1 tunti viikossa _ 17%

Yhteensa alle 1> tuntia viikossa _ 17%
2% ’
Ei lainkaan il 44%

0% 50% 100%

KUVA 17. Eriasteisen liilkunnan harrastaminen kaikkien vastaajien kesken (n=224)

Ei-unettomuusoireita kokevat nukkuivat keskimaarin 7 tuntia 30 minuuttia ydssa, kun taas unettomuus-
oireita kokevat nukkuivat keskimaarin 7 tuntia yossa. Kaikkien vastaajien kesken tydviikon pituus oli 64
%:lla 31-40 tuntia viikossa. Ldhes kolmasosa (28 %) kaikista vastaajista tytskenteli 41-50 tuntia vii-
kossa tai enemman. Unettomuusoireita kokevien ja ei-unettomuusoireita kokevien ryhmissa ei nakynyt
eroavaisuutta myoskaan tydviikon pituudessa, silla erot ryhmien valilla vaihteli 1-2 % valilla. (Kuva 18.)
Opetus- ja ohjaushenkildstdsta 65 % ja tukipalveluiden henkildstosta 86 % tydskentelee 31-40 tuntia

viikossa. Vastanneista esihenkiltistd 72 % tydskentelee yli 41 tuntia viikossa.

Tyoviikon pituus ja unettomusoireet
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KUVA 18. Ty6viikon pituus unettomuusoireita kokevien ja ei-unettomuusoireita kokevien ryhmissa seka

kaikkien vastaajien (n=224) kesken
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7 POHDINTA

Pohdinta osiossa tarkastelen opinnaytetyoni tuloksia ja niiden tuomaa tietoa tutkimustiedon valossa.
Tarkastelen tutkimuksen luotettavuutta opinndytetyon toteutuksen eri vaiheissa. Johtopaatdksena ko-
koan yhteen yleiset havaintoni tutkimustuloksista ja peilaan niita laajemmin aihealueeseen tuoden esille
my6s uusia nakdkulmia aiheeseen. Lopuksi tarkastelen lyhyesti tulosten hyddynnettavyytta seka jatko-
tutkimusaiheita.

7.1  Tulosten tarkastelu

Opinndytetyon tavoitteena oli lisdta tietoa lahijohtamisen keinoista tydhyvinvoinnin ja tyosta palautumi-
sen tukemiseksi. Tarkoituksena oli selvittda Ammattiopisto Spesian tyontekijdiden unen laatua ja nake-
mysta esihenkildn sosiaalisesta tuesta seka tarkastella sosiaalisen tuen vaikutusta unen laatuun. Tutki-
muskysymyksena oli selvittda millaisena Ammattiopisto Spesian tyontekijat kokevat oman unen laadun.
Unettomuusoireita esiintyi lahes 50 % vastaajista ja eniten unettomuusoireita koettiin juuri pitkaaikai-
sessa unettomuudessa (40 %). Yleisesti on todettu, ettd Suomessa pitkdaikaisesta unettomuudesta kar-
sii noin 12 % vaestosta (Ohayon ja Partinen 2002) ja vahintdan kuukauden mittaista unettomuutta
esiintyy vuosittain noin 35 % suomalaisesta vdestostd (Kdypahoito 2020). Erityisesti tydikaisilla pitkakes-
toinen ja satunnainen unettomuus on lisdantynyt viimeisten vuosikymmenien aikana. (Kronholm ym.
2008).

Tulosten mukaan vakavimpana unettomuusoireina koettiin liilan aikainen heraaminen aamulla seka kes-
ken unien heradminen (unessa pysymisen vaikeus), ei niinkadan nukahtamisvaikeudet. Kesken unien he-
raa viikoittain suurin osa 83 % vastaajista, mita selittda osaltaan se, etta kesken unien heraily on yleista
ja kuuluu normaaliin uneen. Merkitysta on silla, pystyykd jatkamaan unta herdamisen jalkeen. Toisaalta
vastausten perusteella suurin osa ei nuku yhtajaksoista unta, mika myds kertoo myds unen katkonai-
suudesta. Lisaksi uniongelmansa vakavuutta arvioidessa 25 % unettomuusoireita kokevista ilmoitti, etta
unessa pysymisen vaikeus on erittdin vakava tai vakava unettomuushairion muoto itselleen. Esihenki-
16illa pitkdaikaista unettomuutta esiintyi eniten, mutta he ilmoittivat useammin, etta vasymys ei vaikuta
tyosuoritukseen. Vahiten unettomuusoireita oli tukipalveluiden henkiléstélld, mutta heidan kohdallaan

vasymys vaikutti eniten tyésuoritukseen.

Tyostressi ja tychuolet seka niista murehtiminen koettiin eniten vaikuttavan yéuniin heikentavasti mui-
2017; Linton 2015) ja tyostressin on todettu olevan juuri lyhyeksi jéaneiden seka hairiintyneiden y6-
unien taustalla (Akerstedt 2006). Tydstressin vaikutusta unihairiéihin voidaan organisaatiossa ehkaist
ja huomioida mitoittamalla paremmin tyon vaatimukset tydntekijan voimavaroihin tai osaamista kehitta-
malld. Organisaatiossa voidaan kehittdd myds ajankaytdn suunnittelua. (Harma, Hublin ja Sallinen 2011,

531.) Kokemusta tydstressista voidaan vdahentaa lisadmalld tydntekijan mahdollisuuksia vaikuttaa oman
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ajankayton suunnitteluun ja tyétuntien hallintaan, mika vaikuttaa positiivisesti tyontekijan kokonaishy-
vinvointiin. Tyontekijan itsendisempi tyéajan hallinta auttaa myds tyd- ja vapaa-ajan yhteensovittami-
sessa. (Harma 2006; Jex ja Elacqua 1999). Tulosten mukaan tydviikon pituus oli kolmasosalla vastaa-
jista yli 40 tuntia viikossa. Pidempi tydviikko on todettu olevan yhteydessa univajeeseen ja tydajan on
todettu olevan yhteydessa juuri lyhentyneeseen uneen, ei niinkdan unettomuusoireisiin. Lyhyempaan
tydaikaan liittyy tyontekijan vaikutusmahdollisuudet oman tyon ja tydajan suunnittelussa. Lisdksi lyhy-
emman ty0ajan suunnittelua edesauttaa tyon vaatimusten suhteuttaminen yksilon resursseihin. (Harma,

Kivistd, Kalimo ja Sallinen 2002.)

Tyopaikoilla toimintamalleja ja ilmapiiria voi johtamisen keinoin kehittaa niin, etta tauot ja paivaaikaiset
palautumiset kuuluisivat tyépaikan tyokulttuuriin. Lisdksi tyon keskeytyksia ja tyon sisdltdéa pystytadn
muokkaamaan jaksamista tukevaksi johtamisen keinoin. Tydstressin ehkaisemisessa myos yksilon omien
stressinhallintakeinojen kehittdminen on keskeinen tekija, silla kroonisessa unettomuudessa keskeista on
miten yksild arvioi omia stressitekijoitaan. Tydstressissa tarkeda olisi pyrkid vahentdmaan stressia ai-
heuttavaa ongelmaa, ei keskittya tunnepitoiseen stressin kasittelyyn. (Harma, Hublin ja Sallinen, 2011.)
Tyostressin jalkeen unta heikentavinag tekijoina todettiin myos sellaiset tekijat, jotka eivat olleet yhtey-
dessa tyohon vaan omaan eldmantilanteeseen tai omiin asioihin liittyvat huolet. Lapset, lemmikkielai-
met, ian mukanaan tuomat vaivat ja sairaudet tuovat ajoittain omat haasteensa nukkumiseen. Tulok-
sissa voi nakya myds koronaviruspandemia ajan mukanaan tuoma ahdistus ja huoli tulevasta, mika

osalla ihmisista vaikuttaa youniinkin heikentavasti.

Unettomuuden liittyvdssa arvioinnissa keskeista on arvioida yonaikaisen unen virkistavyytta (Kdypahoito
2020). Unen virkistavyytta kysyttiin kahdella eri tapaa: miten usein vastaaja kokee itsensa virkedksi pai-
valld ja kuinka usein uni ei ole tuntunut virkistavalta. Tulosten mukaan paivittdin uni koetaan virkista-
neen 35 % vastaajan joukossa ja muutoin seka unen virkistavyytta ettd virkistémattomyyttd koetaan 1-
5 péivana viikossa. Paivaaikaista vasymysta voi aiheuttaa monia asia tydssé tai elamantilanteessa. Tyo-
elamassa padivaaikaiseen vdasymykseen voidaan vaikuttaa johtamisen keinoin. Tutkimuksessa suomalai-
sista tyoikaisistd on todettu, etta paivaaikaisella vasymyksella ja unihairi6illa edeltédvan kuukauden ajalta
oli yhteys esihenkilén alhaiseen sosiaaliseen tukeen. Esihenkildn ja tydkavereiden sosiaalisella tuella oli
merkittavampi yhteys paivaaikaiseen vasymykseen ja uniongelmiin kuin lahipiirin sosiaalisella tuella. Pai-
vaaikaista vasymysta ja unettomuusoireita todettiin esiintyvan enemman, kun esihenkildén sosiaalinen
tuki koettiin alhaiseksi. Tutkimuksessa todettiin myds laajemmin, ettd sosiaalisella tuella ja hyvalla tydil-
mapiirilld on vaikutusta tyontekijan terveyteen ja tydkykyyn. Esihenkilon ja tyokavereiden tuki oli yhtey-
dessa myds masennusladkkeiden kayttéon. Lisaksi esihenkilén vahdinen tuki lisési myds tyokyvytto-
myyseldkkeelle jaamisté 70 prosentilla. (Sinokki 2011, 76—78.) Kokonaisuudessaan voidaan todeta, etta
esihenkildn ja tyokavereiden tuki seka hyva tydilmapiiri tyotiimin sisdlla edistda tyontekijan virkeytta ja

hyvinvointia.
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Tutkimuskysymyksenani oli myds selvittaa millaisena Ammattiopisto Spesian tyontekijat kokeva esihen-
kilon antaman sosiaalisen tuen laadun. Tulosten mukaan lahijohtaminen ja esihenkilén tuen antaminen
koettiin hyvaksi. Lahijohtamisen vahvuutena nahtiin ystavallinen kohtelu sekd kohtaamistilanteiden ai-
tous ja onnistuminen. Esihenkildn koetaan kohtelevan tyéntekijéitdan oikeudenmukaisesti ja arvosta-
vasti. Keskusteluajan saaminen esihenkilén kanssa onnistuu hyvin ja kohtaamistilanteissa esihenkilé on
Iasna ja kuuntelee. Myds omalla vastavuoroisuudella koetaan vaikuttavan keskustelutilanteiden onnistu-
miseen. Sen sijaan esihenkilon fyysisen sijainnin ei katsota edistdvan vuorovaikutustilanteiden synty-
mista, mika osittain kertoo siitd, etta esihenkilt tydskentelevat eri paikkakunnalla ja monissa toimipai-
koissa. Mydskin esihenkilén jalkautumisessa tydpaikalle koettiin puutteita, mika voi osittain liittya esihen-
kilon fyysiseen sijaintiin. Toisaalta puutteita koettiin myds siind, ettad esihenkilon kiire vaikuttaa kohtaa-
mistilanteisiin tai niiden puuttumiseen, ja ndma seikat voivat yhdessa kuvastaa tilannetta esihenkilén
Kiireestd ja vahaisista mahdollisuuksista jalkautua ja luoda spontaaneja kohtaamistilanteita. Lasnaolemi-
nen vaatii aikaa ja resursseja esihenkildiltd, johon tutkimuksen mukaan ei esihenkildilld ole aina riitta-
vasti aikaa. Kuitenkin lasndolo koetaan seka esihenkildiden ettd tydntekijoiden mielestd tarkedksi johta-
misen keinoksi, jonka kautta tyontekijat saavat sekd henkista ja kdytdannon tukea tydhonsa. Lasndolo
lisad myos esihenkildiden arjen tydn tuntemista, jolloin myds omia nakemyksia on helpompi tuoda esille.
(Nuutinen ym. 2013.)

Tutkimuskysymyksena oli myds selvittda, miten esihenkilén antama sosiaalinen tuki vaikuttaa unetto-
muusoireiden kokemiseen. Tulosten mukaan unettomuusoireita kokevien kohdalla kokemus esihenkil6n
antamasta sosiaalisesta tuesta on heikompaa kuin ei-unettomuusoireita kokevien kohdalla. Ryhmien vé-
lilla voitiin nahda tilastollisesti merkitsevia eroja. Tama viittaisi siihen, etta esihenkildn sosiaalisella tuella
ja unettomuusoireiden kokemisella nayttaisi olevan yhteys. Tulosten mukaan on todettavissa, etté esi-
henkilon sosiaalisen tuen avulla voidaan ehkaistd unihairidita ja tukea tydstad palautumista. Etenkin esi-
henkilén antama tuki ja apu tyontekijalleen seka kokemus siita ettd esihenkilé huolehtii tydntekijénsa
hyvinvoinnista ja jaksamisesta, voitiin todeta erittdin merkitseviksi tekijéiksi unettomuusoireita ehkaista-
essa. Myos oikeudenmukainen ja tasapuolinen kohtelu seka reiluus ja ystavallisyys voitiin nahda merkit-
taviksi tekijaksi unettomuusoireita ehkaistéessa. Alhaisen sosiaalisen tuen seka vahaisen sosiaalisen
vuorovaikutuksen on todettu olevan unihadirididen taustalla (Nordin, Knutsson, Sundbom ja Stegmayr
2005; Sianoja ym. 2019) ja on todettu, ettd unihdiriéita voidaan ehkaista ja tydkykya voidaan parantaa
hyvalla johtamisella ja vuorovaikutuksella. Psykososiaaliset tekijat tydymparistossa kuten sosiaalinen tuki
ja organisaationaalinen oikeudenmukaisuus ovat yhteydessa vahempaan unettomuusoireiden kokemi-
seen, kun taas tyon vaatimukset, tydstressi seka ponnisteluiden ja palkkioiden epdtasapaino ovat yhtey-
dessa unihairidihin. (Linton 2015; Lallukka ym. 2017). Organisaatioissa voidaan johtamisen keinoin vai-
kuttaa uniterveyteen ja ndin ollen tyokykyyn tiedostamalla unen térkeys ja tukemalla tydntekijan parem-

paa unta (Sianoja ym. 2019).

Unettomuusoireet eivat tassa tulosten mukaan selittyneet unettomuusoireita kokevien kohdalla huonom-

milla elintavoilla. Painvastoin joissakin tilanteissa unettomuusoireita kokevien elintavat olivat paremmat
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kuin ei-unettomuusoireita kokevien. Muutoinkin kaikkien vastaajien kesken keskimadraisesti elintavat
olivat tulosten perusteella hyvat. Alkoholia kaytettiin kohtuudella ja viidesosa vastaajista ei kayta lain-
kaan alkoholia. Nikotiinituotteita ei mydskaan kayttanyt yli 80 % vastaajista. Kahvia ja muita kofeiinipi-
toisia juomia kaytettiin my6s kohtuudella. Mydskin jokainen vastaaja ilmoitti harrastavansa jonkin as-

toinkin, silla vastaajat arvioivat itse, etta elintavat eivat hairinneet unta.

Kaikkien vastaajien kesken heikoiten unta hairitsee epasaanndlliset tybajat. Toisaalta tulokseen vaikut-
taa se, etta lahes 84 % vastaajista tekee sadannéllista paivatyéta. Vuorotydn aiheuttamaan unettomuu-
den arviointiin osallistui noin 17 % kaikista vastaajista. Vuoroty6hon liittyvia unen haasteita esiintyi vas-
taajilla liittyen sekd aamu-, ilta- ja ydvuoroihin. Tulosten mukaan ydvuoron jdlkeen koetaan eniten unen
virkistamattdmyytta. Onkin todettavissa, etté uni yévuoron jalkeen on usein lyhyempi kuin normaalisti
seka laadultaan heikompaa (Jarnefelt ja Hublin 2018a, 167). Tulosten mukaan iltavuoro puolestaan her-
kistéda kesken unien herdilylle ja nukahtamisvaikeuksille, miké puolestaan saattaa kertoa iltavuoron jal-
keisesta huonosta palautumisen mahdollisuudesta. Ennen aamuvuoroa esiintyi uudelleen nukahtamisvai-
keutta eli lilan varhaista heraamista pystymatta enaa nukahtamaan uudelleen. Aamuvuorossa vasymys
myos vaikutti tydsuoritukseen eniten. Aikaisia aamuvuoroja ovat kello seitseman tai sitéa ennen alkavat
tyovuorot, ja ne vaativat tydntekijéltéd uni-valverytmin aikaistamista. Moni aamuvuorolainen voi kokea,
etta uni ei ole virkistanyt, koska unipainetta ei ole illalla kertynyt riittavan paljon tarpeeksi aikaisin nuk-
kumaan menoon tai yéuni on lyhentynyt koska hera@aminen sijoittuu Idhemmaksi yota. Myods aikaisem-

mat ilta- ja yOvuorot aiheuttavat viivastymistd vuorokausi rytmiin. (Jarnefelt ja Hublin 2018a, 166.)

7.2 Tutkimuksen eettisyys ja luotettavuus

Tutkimuksen eettisyys tulee esille jo tutkimusaiheen valinnassa ja nayttaytyy koko tutkimuksen aikana
henkildiden kohteluna ja eparehellisyyden vélttdmisena tutkimuksen aikana (Hirsjérvi 2006, 26-27). Tut-
kijan on myos toimittava kaikissa tutkimuksen vaiheissa niin, ettei siitéd aiheudu tutkittaville haittaa tai
vahinkoa. Henkildiden tulee saada osallistua vapaaehtoisesti tutkimukseen tai keskeyttda tutkimukseen
osallistuminen. Tutkimuksen eettisyyteen liittyy myos se, ettd tutkittava saa tietoa tutkimuksen sisallosta
ja sen toteuttamisesta seka henkilétietojen ja aineiston kasittelysta. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta
2019.) Ohjaus- ja hankkeistamissopimuksen tekeminen organisaation kanssa on osa tutkimuksen eetti-
syyttd. Kyselyni saatekirjeessa toin esille seka tutkimuskysymykseni taustan ettd tutkimuksen luottamuk-
sellisuuden. Itse kyselyssa vastaaja padsi tarkastelemaan tietosuojailmoitusta, jossa kerrottiin vastaa-
jalle muun muassa henkil6tietojen kasittelyn tarkoituksesta, mitd henkilétietoja tutkimusaineisto sisaltaa,

suojauksen periaatteet seka henkilétietojen kasittely tutkimuksen paatyttya.

Mittauksen luotettavuudesta puhuttaessa, kvantitatiivisen tutkimuksen keskeiset kasitteet ovat reliabili-
teetti ja valideetti. Reliabiliteetilla tarkoitetaan tutkimuksen luotettavuutta eli sen kykya mitata juuri sita

mita halutaan mitata. Reliabiliteetti viittaa tulosten tarkkuuteen eli luotettavassa tutkimuksessa tulokset
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eivat ole sattumanvaraiset. Mittarin johdonmukaisuus seka toimintavarmuus ovat reliabiliteetin mittarin
tunnusmerkkeja. Mittareiden oikealla valinnalla voidaan parantaa tutkimuksen luotettavuutta. Tama
edesauttaa tutkimuksen toistettavuutta samanlaisin tuloksin, ja sen my6ta tutkimuksen reliabiliteettia.
Mittari on taysin reliaabeli, kun siihen ei ole vaikuttaneet olosuhteet tai satunnaisvirheet. Satunnaisvir-
heitd voi syntyd mittaus- ja kasittelyvirheistd seka otannasta. Tutkimuksen tekemisen kaikissa vaiheissa
voi syntya virheita, mitka vaikuttavat tutkimuksen luotettavuuteen. Siksi tutkijan on toimittava tutkimuk-
sen kaikissa tekovaiheissa tarkasti ja kriittisesti. (Heikkinen 2014, 27-28, 178; Paaso 2021; Valli 2015,
139.)

Reliabiliteettia voidaan arvioida mittauksen tekemisen jdlkeen (Heikkinen 2014, 178). Tutkimuksen teke-
misen dokumentointi sen erivaiheissa, edesauttaa sen toistettavuutta ja siten parantaa tutkimuksen re-
liabiliteettia (Kananen 2008, 83). Stabiilissa mittarissa on kyse pysyvyydestd ajassa, jolloin siind ei ndy
olosuhteiden vaikutukset tai satunnaisvirheet (Paaso 2021). Asennetta mittaavissa tutkimuksissa satun-
naisvirheitd aiheuttaa esimerkiksi vastaajan mieliala, joten mitéd monimutkaisempi mittaustapahtuma on,
sitéd helpommin voi syntya satunnaisvirheitd (Alkula, Pontinen ja Ylostalo 1994, 94-95). Opinndytetyoni
kyselyssa vastaajat arvioivat l&hijohtamisen laatua, johon vaikuttaa herkésti viimeaikaiset kokemukset,
mieliala ja tunteet yhteistytsta esihenkilén kanssa. Satunnaisvirheitd on voinut syntya sen hetkisesta
mielialasta ja jopa yksittdisestd kohtaamisesta esihenkildn kanssa, joka on voinut vaikuttaa sen hetki-
seen kokemukseen negatiivisemmin tai positiivisemmin. Mittarin stabiliteettiin pyrin vaikuttamaan kyse-

lyn toteuttamisen ajankohdalla sekd yksinkertaisen ja helpon mittaustapahtuman luomisella.

Yksi tutkimuksen luotettavuutta kuvaava asia on vastausprosentti ja sen raportoiminen. Mita useampi
jattaa kyselyyn vastaamisen, sitd suurempi on tutkimuksen kato. (Vehkalahti 2014, 44.) Kyselyyn vastasi
34 % Ammattiopisto Spesian henkilokunnasta. Kyselyyn vastanneiden osuus oli kohtalaisen hyva ottaen
huomioon kyselyiden heikon saavutettavuuden nykyajassa. Yli kolmasosa henkiléstostd, 224 tyontekijaa,
vastasi kyselyyn, mika oli aineiston kokona tarpeeksi suuri tehda tilastollisia testeja ja paatelmia. Vas-
taamatta jattamiseen saattoi vaikuttaa koronaviruspandemian aika, ja sen mukaan tuoma vastausvasy-
mys erilaisten kyselyiden keskelld. Lisaksi oppilaitos maailmassa on usein kdynnissa monenlaista kehitta-
mishanketta ja projektia, jonka keskella erilaiset kyselyt voivat unohtua ja jaada muiden kyselyiden ja
tiedon sekaan. Tata vahvistaisi se seikka, etta kyselyn seké muistutusviestin Iahettamispaivina sain suu-
rimman osa vastauksista. Henkiléston tilapdiset poissaoloja oppilaitoksessa on paivittdin, vaikkakin tama
selittdd vain pienen osan vastaamatta jaaneiden osuudesta. Ajan puute on varmaankin yksi selittdvin
syy vastaamatta jadneiden joukosta, mutta myds kyselyn kiinnostavuutta on hyva pohtia. Kyselyn aihe
oli ajankohtainen ja monien mielesta kiinnostava, mutta toisaalta voidaan kokea myds liian henkildkoh-
taiseksi. Kyselyn tavoitettavuutta on myds syyta pohtia vastauskatoa mietittdessa. Pelkka séhkoposti ei
valttdmatta ole tehokas keino informoida kyselystd, kun oppilaitoksessa on kaytossa myds muita tiedo-

tusvalineita (esim. Yammer, Intra).
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Tutkimuksen validiteettiin eli patevyyteen taytyy kiinnittaa etukateen huomiota, silld sitd on hankala tar-
kastella jalkikateen. Tutkimuksen validiteetti kuvaa tutkimuksen kykya mitata sitd mita sen on tarkoitus
mitata. Tarkoituksena on, ettd mittari mittaa mitattavaa asiaa tarpeeksi tehokkaasti ja kattavasti. Tutki-
muksen validiteetiin vaikutetaan hyvin suunnitellulla ja harkitulla tiedonkeruulla. Kyselytutkimuksissa
tama tarkoittaa onnistuneiden kysymysten asettamista eli niiden avulla voidaan saada vastaus asetet-
tuun tutkimusongelmaan. Mittaria olisi validiteetin kannalta osattava kayttaa oikealla tavalla, oikeaan
kohteeseen seka oikea-aikaisesti. Kun mittari on ollut validi, ovat my6s tulokset lahtokohtaisesti oikeita.
Validin tutkimuksen toteutumiseen vaikuttavat myds korkea vastausprosentti, edustavan otoksen saami-
nen sekd perusjoukon tarkka maarittely. Tutkimuksen kokonaisvaliditeettiin vaikuttaa ratkaisevasti vir-
heellinen tutkimusasetelma, joten yksittdisen mittarin hyva validiteetti on valttdmatén kokonaisvaliditee-
tin kannalta. (Heikkinen 2014, 27, 177; Paaso 2021.) Validiteetissa voidaan erottaa erilaisia alalajeja.
Ulkoinen validiteetti liittyy tulosten yleistettdvyyteen, kun taas sisdinen validiteetti arvioi syyseuraussuh-
teita (Kananen 2008, 81).

Tutkimuksen validius edellyttad tutkijan aiheen ja aikaisempien tutkimusten tuntemista. Kasitteiden oi-
kea operationalisointi on yhteydessa validiin mittariin. Teoreettinen viitekehys kokoaa abstraktit kasitteet
empiiriseen maailmaan, joten kasiteanalyysin looginen ja tasmallinen argumentointi parantaa operatio-
nalisoinnin uskottavuutta. Operationalisointi voi epdaonnistua kdsitteen maarittelyssa, sanojen valinnassa
tai esimerkiksi siing, etta kieli tai yksittdiset sanat voidaan ymmartaa eri tavalla kuin tutkija. Valmista
mittaria kaytettaessa on kiinnitettdva huomiota ovatko kasitteet tai lainatut sanat vanhentuneita. (Alkula
ym. 1994, 89-90; Paaso 2021.) Valideettia voidaan arvioida monesta nakokulmasta. Sisaltd validiteetti
viittaa siihen, ettd tutkimustulokset ovat seurausta kaytetyista muuttujista. Sisallollinen validius siis ker-
too, onko mittarit johdettu oikein teoriasta ja onko mittarin sisaltd jarkeva ja perusteltu tutkittavan asian
kannalta, jolloin sen voidaan sanoa mitattavan juuri oikeaa asiaa. My6s rakennevaliditeetti tarkastelee,
onko teoreettisen kasitteen operationalisointi onnistunut tarkemmin yksittdisen kasitteen kannalta. Tal-
16in rakennevaliditeetti voidaan sanoa olevan hyva jo tutkimustulokset ja odotukset ovat sopusoinnussa
toistensa kanssa. (Alkula ym. 1994, 92; Kananen 2008, 81-82.)

Koin tutkimuksen toteuttamisen kyselyna oikeaksi tavaksi toteuttaa tutkimus myos validiteetin kannalta,
koska sen avulla pystyin mittaamaan arkaluontoisia ja asennetta mittaavia asioita tunnisteettomasti.
Opinndytetyoni kyselyssa valmiiden ja asiantuntijoiden tekemien kyselyiden kayttaminen vahvisti tutki-
muksen luotettavuutta ja sen kykya mitata juuri oikeita asioita. Valmiiden mittareiden kayttamisessa on
otettu mukaan kyselylomakkeeseen ne kysymykset, jotka ovat keskeisia opinndytetyon kannalta. Vas-
tausvaihtoehtoja muokattiin yhtendiseksi ja samankaltaiseksi, jotta kyselyyn vastaaminen olisi mahdolli-
simman helppoa ja yksinkertaista. Valmiiden mittareiden kayttémisessa huomioin myds niiden l&hteiden
uskottavuuden. Esihenkilén sosiaalisen tuen vaittamissa kasitteiden tasmallinen oparationalisointi seka
tarkka ja laaja teoreettinen viitekehys ja sen tunteminen, edesauttavat mittarin kykya mitata juuri oi-
keaa asiaa. Kyselyn kysymykset olen myés pyrkinyt tekemaan mahdollisimman yksikertaisiksi, jotta vaa-

rinymmarryksia ei syntyisi. Esitestauksella pystyin vahvistamaan kysymysten oikein ymmartamisen ja
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asioiden tulkitsemista vastaajan kannalta. Omaan toimintaan liittyvat vaittamat saattoivat sekoittaa vas-
taajia, kun paasaantoisesti kyse oli esihenkilén toiminnan tarkastelusta. Nama vaittamat olisi voineet olla
joko perdkkain tai jattaa kokonaan pois. Lisdksi vaittaman “Esihenkilon kiire vaikuttaa kohtaamistilantei-
siimme tai niiden puuttumiseen” olisi voinut muotoilla yksinkertaisempaan muotoon silldakin ehdolla, etta

taustalla oleva ajatus olisi hieman muuttunut.

Aineiston analyysin tein Webropol-ohjelmiston tyokaluja seka Excelid kayttden. Tilastolliseen testaami-
seen kaytin Webropol Professional Statistics analyysiohjelmaa. Avoimien kysymyksien analysointi vaati
tarkkuutta, silla ne piti saattaa selkeddan numeeriseen muotoon. Naita kysymyksia olivat “"Kuinka monta
tuntia keskimadrin nukut vuorokaudessa” (kysymys 5) ja ” Kuinka monta kupillista tai lasillista kofeiinipi-
toisia juomia (kahvi, tee, kola- tai energiajuoma) kaytat keskimaarin padivassa? (kysymys 25). Kasittelin
kysymykset Excelissa, jossa muokkasin ne nhumeeriseen muotoon. Tarvittaessa kdytin luvun keskiarvoa
(esimerkiksi 4-10 kupillista muutin luvun keskiarvoksi 7 kupillista), tunnuslukujen saamista ja Pivot-tau-
lukointia varten. Nama kysymykset olisi kannattanut muotoilla monivalintakysymyksiksi tai ainakin poh-
tia tarkemmin sen mahdollisuutta, silla se olisi selkeyttanyt aineiston analysointia ja tulosten todenmu-

kaisuutta.

7.3 Johtopaatdkset ja jatkotutkimusehdotukset

Opinnaytetyoni tulokset vahvistivat aikaisempaa tutkimustietoa siita, ettd esihenkilén antamalla sosiaali-
sella tuella ja hyvallad vuorovaikutuksella voidaan vaikuttaa unihdirididen esiintyvyyteen. Tuloksista nousi
kuitenkin esille my6s se, etta vaikka lahijohtamisen laatu koettiin hyvaksi, silti unihairidita esiintyi melko
laajasti vastaajien joukossa. Unihdirididen esiintyminen nayttaisi olevan monitahoinen tilanne, jossa uni
voi hdiriintya monesta syysta ja niiden yhteisvaikutuksesta. On myds huomioitava, etta erilaisten ela-
mantilanteiden lisaksi stressitekijdiden kokeminen ja kasitteleminen ja ndiden vaikutukset uneen, ovat
yksil6llisia asioita, joiden kasittelyyn kaikilla on erilaiset valmiudet. Kuitenkin tyéeldmassa hyvéllé johta-
misella ja sosiaalisen tuen antamisella voidaan osoittaa tyontekijalle valittdmistd ja arvostamista ja tukea
nain tyontekijan tydhyvinvointia. Tukea voidaan antaa ja osoittaa hyvalld vuorovaikutuksella ja kohtaa-
misella. Organisaatiotasolla voidaan luoda ilmapiiria, jossa tydssa jaksaminen on tarkea osa ty6td seka

osoittamalla kaytdnndn toimintamalleja tydsté palautumisen tarkeydesta.

Esihenkildiden tarkein tydkalu ovat vuorovaikutustaidot, joiden avulla he voivat antaa tydntekijélle tu-
kea, apua seka kokemusta tyontekijan hyvastd kohtelusta. Kuitenkaan esihenkilén sosiaalista tukea ja
vuorovaikutuksen toteuttamista ei voida ndhda pelkastaan esihenkildén vastuuna. Esihenkilén antamaa
tukea ei voida mydskaan tarkastella yksipuolisena tapahtumana. Esihenkilon ja tydntekijan vuorovaiku-
tuksen laatu riippuu molempien osapuolten panostuksesta ja halukkuudesta sen panostamiseen (Maslyn
ja Uhl-Bien 2001). Vastavuoroisuuden ja kohtaamistilanteiden onnistumisen takana ovat molemmat osa-
puolet, jossa tyontekijalld on vastuu tuoda esille tyéhdn liittyvia tai sen onnistumista estavia asioita. Il-

man tietoa, esihenkildn on vaikea toteuttaa palvelutehtdvadnsa, jossa han vuorovaikutuksen keinoin
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etsii keinoja pulmallisiin tilanteisiin tai tukee tyontekijan onnistumista hanelle tarkeissa tehtavissa. (Juuti
2010, 30-31.) Myos vuorovaikutuksen kokeminen on yksildllinen tapahtuma, mika vaatii esihenkildlta
osaamista toimia erilaisissa tydryhmissa ja tydntekijoiden kanssa, mutta myos erilaisten vuorovaikutus-
tyylien tuntemista. Kaikki tama vaatii esihenkilgilta hyvid vuorovaikutustaitoja, (Forsten-Asikainen, Saa-
lasti ja Kultalahti 2019) joihin organisaatiotasolla voidaan kiinnittda huomiota luomalla toimintamalleja ja

tilanteita vuorovaikutuksen onnistumiselle, mutta myds osaamista kehittamalla.

Tybskentelemme yha enemman kauempana toisistamme, erilaisten yhteyksien paassa. Myos esihenkilon
tyd muuttuu yha monikanavaisemmaksi, joissa tapahtuu seka tyon operatiivinen johtaminen etta myés
tyon vuorovaikutuksellisuus. Fyysisen etdantymisen haasteita on koettu koronaviruspandemian aikaan
maailmanlaajuisesti niin tyd- kuin yksityiselamassa, mutta se on myds opettanut paljon uutta. Esihenki-
I6iden tydskennellessa kaukana, lahitiimin ja tydkavereiden tuki korostuu. Tiimien sisdlla opetellaan yha
enemman vastuunottokykya ja itseohjautuvuutta, mutta myos johtajuutta. Esihenkildiden kasvavat hen-
kilostomaarat myds pakottavat tiimeja vastuunottoon ja jaettuun johtamiseen tiimin sisalla. Jaettua joh-
tajuutta voidaan tarkastella tiimin sisdisend johtamisen nakdkulmana, ei pelkdstaan ulkoapain tulevana
esihenkildn ja tyontekijan vélisena nakdkulmana. Esimerkilliseen jaettuun johtajuuteen kuuluu tiimien
sisdinen yhteistyd ja tydymparisto seka esihenkildon valmentava tydote. Mita epaselvempi on tiimin sisai-
nen yhteisty6 ja tydymparistd, sen vahvempaa valmentavaa johtamista tarvitaan. Jaettua johtajuutta
edistaa vastuun ja johtamisen jakaminen laajalti tiimin sisalld, mutta myds esihenkilén antama emotio-
naalinen tuki, mika lisaa tyontekijoiden arvostetuksi tulemisen tunnetta. Esihenkilén nakdkulmasta jaet-
tua johtajuutta vahvistaa esihenkilén antama sosiaalinen tuki, motivointi seka ohjaus ja opastus. (Car-

son, Tesluk ja Marrone 2007.)

Vahvojen ja toisiaan tukevien tiimien toimimiseen tarvitaan esihenkilon vuorovaikutuksellista johtamista.
Tuen antaminen vaatii hyvaa johtamista ja esimerkin antamista seka lisaksi tydntekijdiden keskinaista
yhteisty6ta ja jaetun johtajuuden toteuttamista tiimin sisdlld. Hyvaa yhteisty6ta toteuttavien tiimien ja
vuorovaikutteisen lahijohtamisen avulla voidaan tukea kokonaisvaltaisesti parempaa tyéhyvinvointia ja
tydsta palautumista tukevien toimintamallien rakentumista. My6s esihenkiltt tarvitsevat tukea ty6ssa
esihenkildiden on myos tarkeda saada tukea organisaatiosta omalle tyélleen. Kun esihenkilét saavat tu-
kea organisaatiosta, myds heidan vuorovaikutuksensa tydntekijdiden kanssa kehittyy paremmaksi. (Nuu-
tinen ym. 2013; Erdogan ja Enders 2007.) Yleisesti voidaankin siis todeta, ettd esihenkilén sosiaalinen
tuki vaatii onnistuakseen hyvaa yhteisty6ta yksildiden ja ryhmien kanssa, jossa jokaisen panostusta tar-

vitaan esihenkild toimiessa suunnannayttajana.

Johtamiselle voidaan vaikuttaa tyéhyvinvointiin, -tyytyvdisyyteen, sairauspoissaoloihin ja aikaiseen ela-
kditymiseen (Kuoppala, Lamminpag, Liira ja Vainio 2008). Laadukkaaseen uneen ja sen merkitykseen
hyvinvoinnin edistamisessa kiinnitetdan yha enemman huomiota. Myds tyon ja levon tasapainon merki-

tys kasvaa tulevaisuudessa. Johtamisen ja tydn muotoilun merkitykseen unihéiriéiden ehkadisemisessa,
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tulisi kiinnittad yha enemman huomiota. Opinndytetyoni aihealue ja sen myéta tulokset olivat laajoja,
johtuen osittain opinndytetyon tarkoituksesta antaa kohdeorganisaatiolle hyotya tuloksista, mutta myos
taustalla olevan “Sleep Well Work Well” -hankkeen tavoitteista. Tuloksia voidaan kuitenkin ndin hyodyn-
taa seka organisaation lahijohtamisen ja tydhyvinvoinnin kehittdmisessa, mutta myds hankkeen tavoit-
teiden saavuttamisessa. Tuloksia voi lahijohtamisen kehittédmisen lisdksi hyodyntda organisaatioissa tuo-
malla esiin unen tarkeyden tydsta palautumisessa. Jatkotutkimuksen aiheena voitaisiin tarkastella tar-
kemmin juuri tiimien vaikutusta sosiaalisen tuen ja unihairididen kokemiseen. Myés eri henkildstoryh-
mien valiset erot unettomuusoireiden ja lahijohtamisen kokemiseen eri toimialoilla toisi kiinnostavaa tie-
toa toimialojen valisista eroista ja sitd kautta myos ehka erilaisten tydtehtavien vaikutuksesta tydsta pa-
lautumiseen. Opinndytetydssani nousi esille myos tydstressin kokeminen unta hairitsevdna tekijana ja
jatkotutkimuksen aiheena voisi tarkemmin tutkia tydstressin erilaisia syita ja niiden vaikutuksia unetto-

muusoireille.
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LIITE 1: KYSELYLOMAKKEEN SAATETEKSTI

Hei!

Teen sosionomi YAMK-opinnadytety6ta (Sosiaali- ja terveysalan kehittdminen ja johtaminen) Savonia am-
mattikorkeakoulussa. Teen opinndytetyotani Karelia Ammattikorkeakoulun koordinoimaan hankkeseen
tukevia toimintamalleja organisaatioissa. Hankkeen taustalla on tietoa unettomuuden lisadntymisesta
Suomessa ja tarkoituksena on tuottaa uusia ratkaisuja unihairididen ehkaisemiseen ja hyvinvoinnin li-

saamiseen.

Opinndytety6ni aihe on “Esimiehen sosiaalisen tuen merkitys unihéirididen ehkdisemisessa”. Tavoitteena
on tutkia Ammattiopisto Spesian tyontekijdiden nukkumisen seka esimiestyon sosiaalisen tuen laatua ja
ymmartaa paremmin uneen ja esimiehen sosiaaliseen tukeen liittyvia tekijoité Ammattiopisto Spesiassa.
Opinnaytetyotn tarkoituksena on myds kuvata mahdollisia tekijoitéd esimiehen sosiaalisen tuen ja tyonte-

kijan unen laadun valilld. Ohjaavana opettajan opinnaytetydssani toimii Minna Hoffren.

Kysely toteutetaan Webropol -kyselyna, johon paase tasta linkista.

Kysely koostuu padosin monivalintakysymyksista ja vaittamista. Vastausaika on noin 10—15 minuuttia.
Vastauksesi tallentuu tunnisteettomana. Henkil6tiedoista kysytdan vastaajaan ikd, sukupuoli ja tehta-
vanimike, joita ei tarkemmin pystytd yhdistémaan tiettyyn vastaajaan. Vastaukset kasitellaan luottamuk-

sellisesti.

Vastaathan kyselyyn mahdollisimman pian, viimeistaan 12.2.2021 mennessa.

Lammin kiitos vastauksista jo etukdteen!

t. Kirsi Teppo

Yamk-opiskelija, sosiaali- ja terveysala
kirsi.teppo@edu.savonia.fi

p. 050-3249274


mailto:kirsi.teppo@edu.savonia.fi

LIITE 2: KYSELYLOMAKE

Esimiehen sosiaalisen tuen merkitys unihairididen
ehkaisemisessa

Wastaamalla tahén kyselyyn hyvaksyn tietojeni keraamisen fietosuojailmoituksessa kuvatulla tavalla.

1. Clen lukenut tietosuojaselostesn. Hyviksyn vastausteni tallentamisen ja kdyttamisen, kuten
tietosuojaselostesssa kuvataan.

) ki
(e

2. Vastaajan ika
() 18-29 vuotta
() 30-49 vuotta

() 50-68 vuotta

3. Sukupuoli

4. Henkilostoryhma

O’ Opetus- ja ohjaushenkildstd (opettaja, ohjaaja, koulunkdynnin- ja asumisenchjaaja,
koulunkaynninavustaja, opinto-chjaaja, kuraattor jne.)

O‘ Tukipalvelut (henkildstohallinto, opintohallinto, asiantuntijapalvelut, ict-palvelut, puhtaanapito- ja
ruokapakhelut, viestinta jne.)

() Esimies
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8. Nukahtamisvaikeudet

Ei kertaakaan
tai
harvemmin  Harvemmin 1-2 25 Paivittain
kuin kerran  kuin kermran  péivand pdivana | ldhes
kuussa viilkossa vilkossa viikossa paivittain
Onko sinulla ollut vaikeuksia nukahtaa? O O O O )
9. Jos teet muuta kuin s85nnollistd paivatyGta . milloin nukshtamisvaikeutta esintyy?

Harvoin f ei koskaan Melko harvoin  Melko usein  Usein
llialla aamuvuoron jalkeen O O O O
llialla iftavuoron jalkeen O @ O O
Aamulla yowvuoron jalkesn O O O O

10. Kuinka nopeasti yvleensa nukahdat iltaigin nukkumaan mennesaisi?
() 15 minuutissa tai alle

{) 16-29 minuutissa

() 30-60 minuutissa

(") 1-2 tunnissa

{) 3 tunnissa tai yi

11. Kuinka usein heraat kesken unen?
() Paivittsin / lahes paivittain

(") 2-5 paivana vikossa

{") 1-2 péivana vikossa

O Harvemmin kuin kerran vilkossa

O Ei kertaakaan tai harvemmin kuin keman kuussa
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12. Jos test muuta kuin s8anndllistd pavatyota, milloin herdilyd esiintyy?

harvoin / el koskaan melko harvoin - melko usein  usein
aamuvuoron jalkeen O O O O
itavuoron jilkeen O Q o O
yovuoron jalkeen O @] o O

13. Kuinka usein olet herannyt fian aikaisin aamuisin pystymétta enda nukahtamaan uudelleen?
() Paivittsin / Iahes paivittsin

("3 2-5 paivana vikossa

() 1-2 paivana vikossa

O Harvemmin kuin kemman viilkossa

O Ei kertazkaan tai hareemmin kuin keman kuusss

14. Jos teet muuta kuin s&5nndllistd paivatyots | milloin et pysty vudelleen nukahtamaan?

harvoin f ei koskaan melko harvoin - melko usein  usein

ennen iltavuoroa O O O O
péivalla yévuoron jalkeen O O @] O
vapaapsivien valiss O O Qo O

O O O O

altuani jo 2 vilkkoa lomalla
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15. Kuinka usein vasymys vaikutiaa tydsucritukseen?
() Ei koskaan/Harvoin
() Metko harvoin

() Metko usein

() UseintJatkuvasti

milloin vasymys vaikuttaa tydsuontukseesi?

Harvoin / ei koskaan Melko harvoin  Melko usein  Usein

aamuvuoron aikana O O O O
itavuoron aikana O O O O
yovuoron aikana O O O O

17. Mitka seuraavat asiat hairtsevat nukkumistasi?

Eikoskaan  Joskus Usein Aina f Lahes joka yo

Tyon ian suuret vaetimkset omin O o O O
Kiire tyopaikalla o O O' O
Epéoikeudenmukaisuus typaikalla 9 o 0O O
Tyéstressi o o 0O &)
Tuen puute tySpaikalla O O O O
Epésaannoliset tydejat O Q 0O O
R‘.irttﬂn'_'ﬂtﬂ'l aika tyotehtivien o 0 O O
Rikamaion osaaminen fyorehtavin 9 o O O
Inmissuhdecngeimat tydpaikalla O O O O
Tyan organiscinnin puute (tydn O e O @)

keskeytykset, taucttaminen)
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Vaikeus hallita tydn stressitekijditd
Tydhuolet ja niista murehtiminen
“Vaikeus yhdistaa tyd- ja vapaa-aikaa

Omiin asoinin Rithywat huolet (omaiset,
talous jne.)

Elimilinen tai ei-elimilinen sairaus
Elamantavat

Muut tekijat

18. Unettomuusoireiden kesto
) Minulla ei ole unettomuutta
() Alle kuukausi

() Alle 3 kuukautta

{1 36Kk

{ ) %2 vuotia

() Kaksi vuotta tai enemman

19. Muuttuuvatko unettomuusoiressi, kun olet ollut vahintaan 2 vilkkoa lomalla?

Ei koskaan

00 0000

O Oireet loppuvat kokonaan tai [ahes kokonaan

Joskus  Usein

© 00 0000

() Oireet lievithyvét selvist mutia ovat edelleen hairitsevia

O En osaa sanoa

() Oireet lievittyvat hieman

") Oireet jatkuvat ennallaan tai lihes ennallaan

C 00 0000

Aina / Lahes joka yo

©C 00 0000

20. Arvioi tamanhetkizen (viimeisen kuukauden aikana) unetiomuusongelmasi VAKAVULITTA
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Eilainkaan Lieva
Litan aikainen heraaminen aamulla C O

21. Kuinka tyytyviinen olet timanhetkiseen nukkumiseesi?
() Erittin tyytyvainen

") Tyytyvainen

O En o=aa sanoca

O Tysmson

() Erittdin tyytymétan

22. Tydviikon pituus (mukaan lukien yiitydt)
() Alle 20 tuntia
() 20-30 tuntia
(") 31-40 tuntia

{_) 41-50 tuntia

() vii 50 tuntia

23. Kuinka usein kiytit alkoholia?

{_) En kiyta lainkaan alkoholia

O Keman kuukaudessa tai harvemmin
() 2-4 kertaa kuukaudessa

(") 2-3 kertaa viikossa

() vahintaan 4 kertaa vilkossa

Kohtalainen ‘akawva Eritidin vakava

O
O
O

O
O
O

O
O
@
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24 Kaytatko nikotiinituotieita (tupakka, nuuska, sahkotupakka)

() en lainkaan
() satunnaisesti

() saannGllisest
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25. Kuinka monta kupillista / lasillista kofeiinipitoisia juomia (kahwi, tee, kola- tai energiajuomal

kéytEt keskimaanin péivissa?

26. Montako tuntia keskimé&arnin harrastat vilkossa kutakin rasitusasteita vastaavaa likuntaa?

Kewvyt liikunta (esim. kively)
Keskiraskas likunta (esim. reipas
kavely, nytminen likunta, pyordily)
Raskas liikunta (juoksu, hdlkka, hiihto)

Sosiaalinen fuki tyopaikalla

27. Koen, eita

Tilanteen vaatiessa, saan tukea
esimieheltani.

Esimieheni auttaa minua, kun tanitsen
apua.

Esimieheni huolehiii tyontekijansa
jaksamisesta ja tydhyvinvoinnista.

Esimieheni on saavutettavissa.

Ei
lainkaan

Q
O
O

Yhieensa
alle 42
tuntia

vilkossa
Q
O

O

Yhieensa 4

Yhieensa “Yhieensa tuntiatai
¥—1tunti 2-3tuntia enemmén

vilkossa
Q
O

o

vilkossa  vilkossa
0O O
O O

O O

Eikoskaan  Joskus  Melkousein  Aina/usein
O O O O
O O O G
O O O O
O O o O



Esimiehen fyysinen sijainti edesauttaa
vuorovaikutustilanteiden syntymista.
Tuon esille tydhon lithyvia asioita
esimiehelleni.

Esimieheni valittaa ja kohtelee minua
anvostavasti.

Esimieheni ottaa huomicon mislipiteeni.

Esimi i kohtelee tvintekiisit
Esimi i kohtelee tvintekiiGit
oikeudenmukaisesti.

Esimieheni toimintaa voi kuvata reiluksi
ja ystévalliseksi.

Esimi i b ristiritatil ssiin
tySpaikalla.

Kohtaamistilanteita esimisheni kanssa
on riittavast.

Esimieheni kiire vaikuttaa
kohtaamistilantetsiimme tai niikden
puuttumisesn.

Esimieheni kuunteles minua keskittyen
SanoMmaani.

Edistan omalla toiminnallani kuulluksi
tulemista.

Esimieheni on helposti Bhestytiiva.
Saan tarvittasssa keskusteluaikaa

Woin antaa palautetta esimiehelleni.

Waikutan omalla vastavuorcisuudella
keskustelutilanteiden onnistumiseen.
Esimieheni on aidost Band
kohtaamistilanteissa.

Esimieheni jalkautuu tySpaikalle.

Ei koskaan Joskus Melko usein

O
O

SO OO0 000 0 0 OO0 0 0000|000

O 00000 O O C O OO0 00|00 0
O 00000 O 0 0 0 0 0 000 0

Aina [ usein

O

OO0 0O 000 0 0 OO0 00 00000
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