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The purpose of this thesis was to find motivational factors for lifestyle change when the in-
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1 JOHDANTO 

Motivaatio ohjaa tekemistä. Halu käyttää energiaa jonkin asian tekemiseksi 

voi kuitenkin loppua, mikäli motivaatio puuttuu. Tällöin alamme välttelemään 

asian tekemistä. Motivaation löytäminen on tärkeää, jotta jaksamme pitää it-

sestämme huolta fyysisesti, psyykkisesti ja sosiaalisesti. Arjessa jaksamisen 

lisäksi myös työssä jaksaminen on haastavaa, mikäli emme jaksa pitää itses-

tämme huolta. Motivaatio ei kuitenkaan yksin vaikuta työssä jaksamiseen, 

vaan myös työn kuormittavuus vaikuttaa työntekijän voimavaroihin pitää itses-

tään huolta. Kuormittava työ tai sen liialliset vaatimukset voivat johtaa ajan 

myötä työn tehokkuuden ja sujuvuuden heikentymiseen. (Huttunen 2018; 

Hellstén 2014.) 

  

Sosiaali- ja terveysalan työntekijöistä tällä hetkellä jo yli puolet on yli 45-vuoti-

aita, sillä työntekijöiden keski-ikä on noussut eläkeiän noustessa. Tästä syystä 

työntekijöiden työkykyisyyttä ja jaksamista tulee vaalia entistä enemmän. 

(Hellstén 2014.) Henkisten kuormitustekijöiden lisääntyminen hoitoalalla ja 

työstressi vaikuttavat heikentäen nuorten työntekijöiden voimavaroja. Tästä 

syystä yhä useampi nuori työntekijä hoitoalalla on suunnitellut alalta lähtöä. 

On tärkeää pitää huolta hoitajien hyvinvoinnista. (Helander ym. 2019.) 

  

Tässä opinnäytetyössä käsittelemme motivoitumista elintapamuutokseen, kun 

kohderyhmänä ovat kuormittavan hoitotyön tekijät. Tutkimustavoitteena on 

löytää erilaisia motivoivia tekijöitä elintapamuutokseen. Teoriaosuudessa kä-

sittelemme motivaatiota ja kuormittavaa hoitotyötä sekä hoitotyön vaikutta-

vuutta elintapamuutokseen. Tutkimusosuudessa käsitellään erilaisia menetel-

miä motivaation vahvistamiseen. Motivaation vahvistamiseksi tarvitaan ajat-

telu- ja tunnetasolla tehtyjä oivalluksia, realistisia tavoitteita ja konkreettista 

toimintaa. Välillä muutokseen lähtemiseksi tarvitaan myös tukea läheisiltä ja 

joskus myös ammattilaisilta saatua tukea ja ohjausta.  
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Opinnäytetyö on tehty kuvailevana kirjallisuuskatsauksena. Tutkimuksia ai-

heeseen liittyen on tehty jo runsaasti, joten tutkimuskysymykseen on saata-

villa tuoretta tietoa. Tavoitteenamme ei ole kertoa tilastollista tietoa vaan löy-

tää erilaisia keinoja motivaation löytämiseen. 

 

2 ELINTAPAMUUTOS 

Elintapamuutos käsittää terminä monenlaisia mahdollisuuksia. Tässä opinnäy-

tetyössä emme kokeneet tarkoituksenmukaiseksi rajata tarkemmin sitä, mil-

laista muutosta ollaan tekemässä. Tuovisen (2019) mukaan elintapamuutos 

voidaan nähdä muutettavasta asiasta huolimatta positiivisena prosessina, joka 

palkitsee ja vaikuttaa yksilön elämään myönteisellä tavalla.  

 

Tässä opinnäytetyössä tarkastelemme elintapamuutosta katsauksen tavoittei-

den vuoksi yksilön työtä ja toimintakykyä ylläpitävänä ja edistävänä tekijänä. 

Elintapamuutos voidaan nähdä yksilön terveyskäyttäytymiseen positiivisesti 

vaikuttavana asiana. Terveyskäyttäytyminen koostuu yksilön toteuttamasta 

ruokavaliosta, liikunnasta, unensaannista ja päihteiden käytöstä. Parhaimmil-

laan terveyskäyttäytyminen suojaa, edistää ja pitää yllä yksilön terveydentilaa. 

(Loman 2015.) 

 

Elintapamuutokseen onnistumiseen vaikuttavat yksilöön liittyvien ja yksilön si-

säisten tekijöiden lisäksi myös yksilöstä riippumattomat tekijät. Myös yksilön 

ulkoisilla tekijöillä, kuten ympäristöllä ja ihmissuhteilla, on vaikutus elintapa-

muutoksen onnistumiseen. Ulkoiset ja yksilöstä riippumattomat tekijät voivat 

estää elintapamuutosta tai vaikuttaa niihin positiivisesti. (Alahuhta 2010.) Elin-

tapamuutos prosessina saattaa usein loppua lyhyeen, sillä tätä muutosta 

edesauttavat tekijät kuten motivaatio, terveystottumukset, itsesäätelykyky ja 

ympäristötekijät, häiritsevät kyvykkyyttä toimia tilanteessa pitkään. (Pitkänen 

2020, 42.)  

 

Terveyskäyttäytymiseen vaikuttavat yksilön sosioekonominen asema ja yksi-

lön persoonalliset piirteet, kuten henkilön omat ajattelutavat ja voimavarat. Po-

sitiivisella terveyskäyttäytymisellä on yksilölle runsaasti hyviä vaikutuksia. Po-
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sitiivinen terveyskäyttäytyminen edistää terveyttä, ehkäisee sairauksilta, voi pi-

dentää työ- ja elinikää sekä parantaa toimintakykyä. (Loman 2015.) Huonoista 

elämäntavoista seuraavat sairaudet aiheuttavat yhteiskunnallisesti suuria kus-

tannuksia, minkä takia terveyskäyttäytyminen ja hyvien elintapojen noudatta-

minen on myös valtakunnallisella tasolla tärkeää (Korkiakangas 2010). 

 

Tässä työssä on olennaista, että elintapamuutosta tekee kuormittavaa hoito-

työtä tekevä henkilö. Käsittelemme teoriaosuudessa hoitotyön kuormitta-

vuutta, sillä tutkimuksessa olemme jättäneet hoitotyön ja kuormittavan työn 

vaikutukset motivoiviin tekijöihin pois. Näiden yhteisvaikutuksia käsittelemme 

tutkimuksen pohdintaosiossa. 

 

2.1 Työnantajan rooli elintapamuutoksessa  

Yhteiskunnan antamat velvoitteet jatkuvista toiminnallisista ja rakenteellisista 

muutoksista ajavat työnantajat pohtimaan, mitä toimintatapoja voidaan muut-

taa organisaatiossa, jotta kilpailukyky säilyy (Hellstén 2014; Kaskes 2019). Or-

ganisaatiot kilpailevat joustavuudesta, nopeudesta ja tuottavuudesta. Ongel-

mana kilpailussa on, että ratkaisut saattavat vaikuttaa työhyvinvointiin negatii-

visesti esimerkiksi kuormitusta lisäten ja sitä kautta työntekijöiden yleiseen 

jaksamiseen vaikuttaen. (Kaskes 2019.) Toisaalta työnantaja voi vaikuttaa työ-

hyvinvointiin ja organisaation tuottavuuteen yhtä aikaa tekemällä ratkaisuja, 

jotka ovat eduksi kummallekin tekijälle. Näin voidaan myös pidemmällä aika-

välillä vaikuttaa työolosuhteisiin positiivisesti. (Ahola 2011.) 

 

Terveelliselle ja turvalliselle työlle perustan luovat lukuisat lait. Näistä laeista 

työterveyshuoltolaki (21.12.2001/1383) ja työturvallisuuslaki (23.8.2002/738) 

tulivat voimaan 2000-luvun alussa. Nämä lait vaikuttavat työnantajan velvolli-

suuteen järjestää työterveyshuolto ja turvalliset työolosuhteet työntekijöille. 

Työturvallisuuslaki velvoittaa työnantajaa olemaan jatkuvasti ajan tasalla siitä, 

millaisia vaaratekijöitä työssä esiintyy. Työnantaja on myös velvollinen puuttu-

maan tekijöihin, jotka vaarantavat työntekijöiden terveyden tai turvallisuuden 

aiheuttaen haittaa. Mikäli työnantajalla ei ole riittävää asiantuntijuutta arvioi-

dakseen vaaroja, tulee hänen käyttää apunaan esimerkiksi työterveyshuollon 

asiantuntijoita. (Työturvallisuuslaki 8. §, 10. § 2. mom.) Työterveyshuoltolain 
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mukaan työterveyshuollon avulla voidaan ehkäistä ja torjua mahdollisia työn 

aiheuttamia terveyshaittoja tai -vaaroja. Lisäksi työterveyshuollon tehtävä on 

suojella ja edistää työntekijän terveyttä ja työkykyä. (Työterveyshuoltolaki 15. 

§ 4. mom.) 

 

Työntekijän esimiehiltä ja muilta johtoryhmän jäseniltä vaaditaan organisaa-

tiossa hyvää johtamistaitoa, suvaitsevaisuutta ja inhimillisyyttä. Työntekijän 

jaksamisen kannalta olennaista on, että työntekijä kohdataan yksilönä hyväk-

syen työntekijöiden rajallisuus työssä. Työntekijän tiedottaminen riittävällä ta-

valla siitä, mikä on organisaation tämänhetkinen tilanne ja tavoitteet nähdään 

työntekijän työssä jaksamisen kannalta myös tärkeänä. Tiedon vähyys ja sen 

pimittäminen ajavat ihmiset turhautumiseen ja lopulta työntekijä ei jaksa innos-

tua työn tuomista haasteista. Usein pelätään, että negatiiviset uutiset työyhtei-

sössä lannistavat, mutta tämä on kuitenkin hyvin harvinaista. (Antti-Poika ym. 

2018, 87–88.) Etenkin nuoret työntekijät kokivat Helanderin ym. (2019) teke-

män tutkimuksen mukaan, että lähiesimiehen kyvyttömyys tukea, puuttumatta 

jättäminen työpaikkakiusaamiseen, joustamattomuus ja vanha johtamiskult-

tuuri heikensi työssä jaksamistä sekä tätä myötä johti nuorten lähtöön alalta.  

 

Runsala (2019) kirjoittaa tutkielmassaan, että ohjaaja pystyy vahvasti vaikutta-

maan yhteisöön lisäten tai heikentäen yhteisöllisyyden tunnetta. Yhteisöllisyy-

den kokeminen madaltaa ryhmässä kääntymistä muiden puoleen ja hake-

maan vertaistukea ryhmän jäsenistä (Runsala 2019). Työhyvinvointiin työnan-

taja voi vaikuttaa parantamalla työilmapiiriä (Antti-Poika ym. 2018, 92). 

 

3 MOTIVAATIO 

Elintapamuutoksessa motivaatio ja motivoituminen ovat tärkeitä lähtökohtia. 

Motivaatio määritellään tilaksi, joka ohjaa, luo ja ylläpitää käyttäytymistä. Moti-

vaatio ja sen taso vaikuttavat siihen, kuinka paljon yksilö on valmis näkemään 

vaivaa ja aikaa tavoitteidensa saavuttamiseen (Mattila & Romppanen 2012). 

Motivaatioteorioissa motiivi ja tarve voidaan nähdä toistensa synonyymeina 

(Mayor & Risku 2015: Steven Reissin motivaatioteoria). 
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Motivoitumisessa ja motivaation ylläpitämisessä on tärkeää, että yksilöllä on 

mielekäs päämäärä, jota kohti pyrkiä (Huttunen 2018). Motivaation lisäksi on-

nistumiseen vaikuttavat yksilön voimavarat sekä erilaiset onnistumista edistä-

vät tekijät (Alahuhta 2010). 

 

Motivaatiota ja motivoitumista on tutkittu ja siitä on kehitelty useita erilaisia 

teorioita. Alla on tunnetuimpia motivaatioteorioita, jotka ovat osittain myös risti-

riidassa keskenään. Esimerkiksi Steven Reiss ei motivaatioteoriassaan jaot-

tele perusmotiiveja ulkoisiin ja sisäisiin, vaan ajattelee että kaikki motivaatio 

perustuu sisäisesti arvostettujen asioiden tavoitteluun (Mayor & Risku 2015: 

Sisäinen ja ulkoinen motivaatio). 

 

3.1 Maslow´n tarvehierarkia 

Maslow´n tarvehierarkia on laajasti kritisoitu, mutta myös ehkä tunnetuin moti-

vaatioteorioiden malli. Teoriaa on kritisoitu muun muassa siitä, että se ei ota 

tarpeeksi huomioon yksilöiden eroavaisuuksia. Teoriassa ei myöskään käy 

ilmi, miksi yksilö valitsee tietyt toimintatavat tarpeidensa tyydyttämiseen. Mas-

low on kehittänyt teorian 1940-luvulla. Maslow´n tarvehierarkiaa (Kuva 1) on 

käytetty monissa tutkimuksissa, joissa on tutkittu työtyytyväisyyttä ja työmoti-

vaatiota. (Piirainen 2012.) 

 

 

Itsensä 
toteuttamisen 

tarpeet 
(saavutukset, 

henkinen kasvu, 
luovuus)

Arvostuksen tarpeet 
(itsekunnioitus, 

kunnioitus, kiitos, 
tunnustus, arvostus, 

itsenäisyys)

Sosiaaliset tarpeet (hyväksyntä, 
ystävyys, yhteenkuuluvuus)

Turvallisuuden tarpeet (vaaroilta suojautuminen ja 
varmuus)

Fysiologiset tarpeet (Kuten nälkä, jano, uni)
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Kuva 1: Maslow´n tarvehierarkia (Hyppänen 2013) 

 

Teorian perusperiaate on, että ihminen tyydyttää tarpeensa tietyssä järjestyk-

sessä. Jos alimman portaan tarpeet eivät ole tyydyttyneet, yksilö ei tiedosta 

ylemmän tason tarpeita. Maslow´n tarvehierarkia korostaa perusasioiden, hy-

vän vuorovaikutuksen ja arvostuksen merkitystä (Hyppänen 2013). 

 

3.2 Steven Reissin motivaatioteoria 

Pelkkä tieto siitä, mikä on terveydelle hyväksi ei ole riittävä motivaatio elinta-

pojen muutokselle (Korkiakangas 2010). Huttunen (2018) jaottelee artikkelis-

saan Steven Reissin motivaatioteorian mukaan elämän perusmotiivit kuuteen-

toista eri osa-alueeseen (taulukko 1). Jokaisella yksilöllä on artikkelin mukaan 

oma tärkeysjärjestys motiiveille. Eri yksilöitä motivoivat erilaiset asiat. 

 

Taulukko 1: Elämän perusmotiivit (Huttunen 2018) 

Valta Sosiaaliset kontaktit 

Riippumattomuus Perhe 

Uteliaisuus Status 

Hyväksyntä  Kosto tai voittaminen 

Järjestys Romantiikka tai esteettisyys 

Säästäminen tai keräily Syöminen 

Kunniallisuus Ruumiillinen aktiivisuus 

Idealismi Rauhallisuus tai mielenrauha 

 

Eri motiivien merkitys vaihtelee elämän aikana ja elämän eri vaiheissa yksilö 

motivoituu erilaisista asioista. (Huttunen 2018). Esimerkiksi vanhempien ikä-

ryhmien työmoraali ja työn merkitys elämässä on suurempi kuin nuoremmilla 

hoitotyöntekijöillä, jotka arvostavat vapaa-aikaa ja työelämän ulkopuolisia har-

rastuksia enemmän (Rytkönen 2018). Jotkin perusmotiivit heikentyvät iän 

myötä, mutta yksilöllä, jolla on ollut aina korkea motiivi liikkumiseen, on toden-

näköisesti myös vanhempana tarve liikkua enemmän verrattuna yksilöön, 

jonka liikuntamotiivi ei ole nuorempana ollut yhtä korkea (Mayor & Risku 2015: 

Steven Reissin motivaatiotutkimus). 
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Elämän perusmotiiveista neljääntoista vaikuttaa ihmisen geeniperimä. Geeni-

perimästä vaikuttamattomia motiiveja ovat idealismi ja hyväksyntä. Elämän 

kuusitoista perusmotiivia yhdistyvät jokaisessa yksilössä eri tavalla, minkä ta-

kia jokainen yksilö on omanlaisensa kokonaisuus ja motivoituu erilaisista asi-

oista. Tämä on tärkeä ymmärtää, kun lähdetään tutkimaan erilaisia motivoivia 

tekijöitä. (Mayor & Risku 2015: Steven Reissin motivaatiotutkimus). 

 

3.3 Sisäinen ja ulkoinen motivaatio 

Huopio (2019) jaottelee pro gradu -tutkielmassaan motivaation sisäiseen ja ul-

koiseen motivaatioon. Huopion mukaan sisäinen motivaatio tarkoittaa motivoi-

tumista itse toiminnan vuoksi ja ulkoinen motivaatio tarkoittaa sitä, että muu-

tokseen on jokin instrumentaalinen syy, esimerkiksi laihtuminen. 

 

Ulkoisessa motivaatiossa motivoiva tekijä on yksilön ulkopuolella. Ulkoisena 

motivaatiotekijänä voi olla palkkio tai ryhmäpaine. Jos motivaatio tekemiseen 

on pelkästään ulkoista, se voi kuluttaa ja polttaa ihmisen loppuun. (Mayor & 

Risku 2015: Sisäinen ja ulkoinen motivaatio.) 

 

Sisäinen motivoituminen on lähtöisin ihmisestä itsestään. Sisäisesti motivoitu-

nut yksilö hakeutuu häntä innostavien asioiden pariin ja halu tehdä lähtee hä-

nestä itsestään. Sisäinen motivaatio ei kuluta ihmistä ja näin ollen on elintapa-

muutoksessa tärkeänä tekijä. (Mayor & Risku 2015: Sisäinen ja ulkoinen moti-

vaatio.) 

 

4 HOITOTYÖN KUORMITTAVUUS 

Hoito- tai hoivatyöntekijä voi olla koulutukseltaan esimerkiksi sairaanhoitaja, 

lähihoitaja tai hoiva-avustaja. Hoitotyö on suurelta osin naisvaltainen ammatti, 

sillä vuonna 2009 tehdyn tutkimuksen mukaan 95 % lähi- ja perushoitajista on 

naisia. (Hinkka 2014.)  

 

Hoitotyö on fyysisesti, psyykkisesti ja sosiaalisesti kuormittavaa. Työn kuormit-

tavuuteen vaikuttaa yksilön oma kokemus ja kokemukseen vaikuttaa yksilön 

toimintakyky. Fyysinen toimintakyky voi alkaa laskea jo ennen 45 ikävuotta, 
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mikä johtaa työn kuormittavuuden kasvuun. Toimintakyvyn laskiessa tulisi 

työn fyysisen kuormittavuuden vähentyä, jotta työntekijä pystyisi jatkamaan 

työssään mahdollisimman pitkään. (Rytkönen 2018.) 

 

Työn fyysisen kuormittavuuden lisäksi hoitotyössä on paljon psyykkisiä kuor-

mitustekijöitä, kuten kiire, väkivallan uhka, asiakkaiden moniongelmaisuus 

vastuu asiakkaista. Fyysisten ja psyykkisten kuormitustekijöiden lisäksi työn 

kuormittavuuteen vaikuttavat sosiaaliset kuormitustekijät, kuten työntekijöiden 

välinen epätasa-arvo, esimiestyön laatu, epäasiallinen kohtelu työtovereilta tai 

yhteistyön sujumattomuus työtovereiden välillä. (Rytkönen 2018.) 

 

Hoitotyön kuormitus on lisääntynyt vuosikymmenten aikana (Kaskes 2019). 

Hoitotyön muuttuminen entistä kuormittavammaksi on lisännyt työntekijöiden 

alalta lähtöä. Oman jaksamattomuuden uhka, tyytymättömyys työolosuhteisiin, 

työn liialliset vaatimukset, puutteet omassa osaamisessa ja palkka suhteutet-

tuna työn määrään on etenkin nuorille sairaanhoitajille vaikuttavia tekijöitä ha-

luun lähteä alalta. (Helander ym. 2019.) 

 

Marjatta Kaskesin (2019) tekemän tutkimuksen mukaan hoitotyön kuormitta-

vuuteen pystytään vaikuttamaan. Keventämällä työn kuormitusta hoitajien työ-

stressiä voidaan vähentää, työssä viihtyminen lisääntyy ja työkyky paranee. 

Tutkimuksen mukaan kuormittavuutta työssä lisää esimerkiksi huono työym-

päristö, sillä vanhat toimitilat eivät enää kata uusien hoitokäytäntöjen tai palve-

luiden vaatimuksia riittävällä tavalla. Puutteita havaittiin työtilojen ergonomi-

assa sekä niiden riittävyydessä ja rauhallisuudessa. Myös päivänvalon vä-

hyys, tilojen esteettisyys ja tietojärjestelmien toimivuus nähtiin haittaavan työn 

sujuvuutta ja tehokkuutta. Lisäksi suuri osa hoitajista käytti työaikaansa hoito-

työn lisäksi moneen muuhun asiaan kuten siivoamiseen. Nuoremmilla työnte-

kijöillä kuormittuminen näkyi useimmiten stressinä ja vanhemmilla työnteki-

jöillä fyysinen palautuminen tapahtui hitaammin. (Kaskes 2019.) 

 

Työn fyysisyys on usein koettu hoitoalalla kuormitusta eniten tuovana. Potilai-

den liikkumisen avustaminen ja potilassiirrot ilman puuttuvia apuvälineitä 

usein lisäävät kuormitusta. Toisaalta hoitajalla ei välttämättä ole riittävää 
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osaamista tai koulutusta apuvälineiden ja tekniikoiden hallitsemiseksi, vaikka 

sopivia apuvälineitä olisikin riittävästi tarjolla. Loppujen lopuksi hoitaja voi pit-

kälti vaikuttaa siihen mitä tekniikoita, apuvälineitä ja ohjaustapoja työssään 

käyttää työn kuormituksen vähentämiseksi. Optimaalisten työtekniikoiden 

käyttöön vaikuttaa olennaisesti liian vähäinen hoitajamäärä, minkä takia aika 

koetaan riittämättömäksi apuvälineiden käyttöön. (Hellstén 2014.) 

 

4.1 Kuormittavuuden merkitys elintapamuutoksessa 

Hellsténin (2014) tekemän tutkimuksen mukaan useimmat hoitotyöntekijät ko-

kivat työpäivän jälkeen olevansa uupuneita ja reilulla kolmanneksella hoitajista 

työasioiden pois mielestä saaminen oli haastavaa. Useissa muissakin tutki-

muksissa on mainittu työn jälkeisestä psyykkisestä ja fyysisestä uupumuk-

sesta, joiden nähdään vaikuttavan työhyvinvointiin negatiivisesti monella 

muullakin tavalla (Kaskes 2019; Rytkönen 2018; Koskinen 2013). Perusongel-

mana on myös nähty, että työntekijän ikääntyessä ja toimintakyvyn muuttu-

essa työtehtävät eivät kuitenkaan vaatimuksiltaan muutu suuntaan tai toiseen. 

Iän myötä myös henkilön maksimisuorituskyky täyttyy nopeammin, jolloin va-

paa-ajalla palautumiseen menee entistä enemmän aikaa kuin nuoremmilla 

työntekijöillä. Näin ollen voimavarat toimintakyvyn ylläpitämisestä elintapa-

muutoksen kannalta saattavat vähentyä iän karttuessa. (Rytkönen 2013.) 

 

Kuormittavan työn on havaittu altistavan sydän- ja verisuonisairauksille sekä 

metaboliselle oireyhtymälle (Koskinen 2013; Korkiakangas 2010). Korkiakan-

kaan (2010) kirjoittamassa väitöskirjassa kerrotaan, kuinka suomalaisista 

työssäkäyvistä naisista ylipainoisia tai lihavia on 43 % ja miehistä 62 %. 

Huono fyysinen kunto taas itsessään lisää kuormittavuutta työssä (Kaskes 

2019). 

 

Hoitotyössä on myös kuormitusta lisääviä piirteitä, joihin on vaikea vaikuttaa. 

Tällainen piirre on esimerkiksi kolmivuorotyö. Suuri osa kolmivuorotyötä teke-

vistä kokee vapaa-ajan ja työn yhteensovittamisen hankalaksi (Hellstén 2014). 

Vuorotöiden, mahdollisten ylitöiden ja hoitajan pyrkimys tehdä työtehtävät hy-

vin tietyssä ajassa luo haasteen hyvinvoinnin kannalta pitkällä aikavälillä. Kun 
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palautuminen töistä on huonoa, terveysongelmat lisääntyvät ja työntekijälle voi 

muodostua stressioireita sekä työuupumusta. (Kaskes 2019.) 

 

4.2 Työn ja vapaa-ajan yhteensovittaminen 

Työn ja vapaa-ajan yhteensovittaminen voi ajoittain luoda haasteita työssä 

käyville. Työntekijän kokonaisvaltaisen jaksamisen ja työtyytyväisyyden kan-

nalta olennaista on, että työntekijän on mahdollista yhteensovittaa työ ja muu 

elämä mahdollisimman hyvin. Työterveyslaitoksen julkaisema (Toppinen-Tan-

ner ym. 2016) opas tarjoaa työpaikoille esimerkkejä ja vinkkejä siitä, miten 

työn ja vapaa-ajan saa sovitettua yhteen työhyvinvoinnin ylläpitämisen kan-

nalta. Oppaassa mainitaan siitä, ettei työtä ja muuta elämää saa pitää kilpaile-

vina elementteinä toisistaan, sillä ne yhdessä luovat kokonaisen elämän.  

 

Työntekijän työn ja vapaa-ajan yhteensovittamisessa ovat tärkeitä erilaiset 

työntekijälähtöiset työaikajärjestelyt, joissa tarvittaessa myös joustetaan. Työn 

kuormittavuutta voidaan vähentää työaikojen suunnittelulla. Työntekijän kuor-

mittumiseen sekä työn ja vapaa-ajan yhteensovittamiseen vaikuttavia tekijöitä 

ovat: työajan pituus, työajan ajoittuminen, palautuminen, sosiaalinen elämä ja 

vaikutusmahdollisuudet. (Toppinen-Tanner ym. 2016.) 

 

Hyvinvointi tarkoittaa jokaiselle yksilölle erilaisia asioita. Yleisesti ottaen hyvin-

vointia ylläpitäviä asioita ovat liikunta, hyvä ravinto, riittävä uni, lepo, ihmissuh-

teet, perhe-elämä ja harrastukset. Näiden ohella sopivasti haastetta tuova ja 

kohtuullisesti aikaa vievä työ antaa mahdollisuuden ylläpitää paremmin hyvin-

vointia. (Toppinen-Tanner ym. 2015.) 

 

Koskisen (2013) tekemän tutkimuksen mukaan vuorotyöläisten todettiin poltta-

van savukkeita enemmän verrattuna päivätyöläisiin. Tutkimuksen mukaan tu-

pakointi lisää sepelvaltimotaudin riskiä. Tupakoinnin ohella myös alkoholin 

käyttö on lisääntynyt, mikä lisää terveysvaaroja, kuten sydäninfarktin riskiä. 

Kuormittavaa vuorotyötä tekevät saattoivat myös harrastaa vapaa-ajalla liian 

vähän liikuntaa, sillä noin 1/3 tutkimukseen osallistuvista sanoi harrastavansa 

liikuntaa harvemmin kuin 2 kertaa viikossa. Työntekijän hyvinvoinnin kannalta 

näiden tekijöiden poistaminen on tärkeää (Toppinen-Tanner ym. 2015). 
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5 TUTKIMUKSEN TOTEUTUS 

Tutkimuksen tarkoituksena on selvittää, kuinka kuormittavan hoitotyön tekijä 

voi motivoitua elintapamuutokseen ja löytää erilaisia keinoja motivaation löytä-

miseen ja sen ylläpitoon. Tavoitteenamme on löytää ja tarkastella erilaisia 

elintapamuutokseen positiivisesti vaikuttavia ja motivoivia tekijöitä. Haluamme 

myös löytää keinoja, joilla esimiesasemassa työskentelevät voivat motivoida 

hoitotyöntekijöitä terveellisempiin elämäntapoihin. 

 

Lähtökohtana yksilön motivoitumiselle on, että yksilöllä on halu motivoitua. 

Esimerkiksi masennus voi aiheuttaa tilan, jossa motivaation syntyminen ei ole 

mahdollista (Huttunen 2018). Koska eri yksilöitä motivoivat erilaiset motivaa-

tiotekijät, on mahdotonta löytää yhtä tekijää, jolla olisi suurelle joukolle ihan-

teellinen vaikutus. Motivaatiotekijöitä ja niiden toimivuutta voidaan siis tarkas-

tella lähinnä yksilötasolla ja löytää mahdollisesti kokonaisuus, joka voi moti-

voida mahdollisimman montaa hoitotyön tekijää tai työyhteisöä. 

 

Tutkimuksen tavoitteena on löytää tietoa motivoivista tekijöistä, jotka edesaut-

tavat elintapamuutokseen ryhtymistä. Tutkimuskysymys on seuraava: mitkä 

tekijät motivoivat elintapamuutokseen? 

 

5.1 Kuvaileva kirjallisuuskatsaus 

Olemme toteuttaneet opinnäytetyömme kuvailevana kirjallisuuskatsauksena. 

Päätös tutkimuksen toteutustavasta lähti liikkeelle ideointivaiheessa, kun huo-

masimme, että aiheeseen liittyen oli tehty ennestään paljon yliopistotasoisia 

tutkimuksia. Koimme haasteeksi tehdä eettisesti laadukkaan tutkimuksen ky-

sely- tai haastattelumenetelmällä, sillä tutkimuksen kohderyhmän olisi täytynyt 

tällöin olla suuri kattavan aineiston saamiseksi. Liian suuri aineisto taas olisi 

tuonut haasteita resurssien suhteen. Opinnäytetyön halutun lopputuloksen 

kannalta kirjallisuuskatsaus osoittautui tästä syystä sopivimmaksi vaihtoeh-

doksi myös opinnäytetyön tilaajan tarpeita ajatellen. 
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Kirjallisuuskatsaustyypit jaetaan kuvailevaan- ja systemaattiseen kirjallisuus-

katsaukseen sekä meta-analyysiin. Näistä kuvaileva kirjallisuuskatsaus on 

yleisin. (Salminen 2011.) Kuvailevan kirjallisuuskatsauksen valitsimme siksi, 

koska sen avulla laaja kokonaisuus on helpompi kuvata ilman tarkkaa rajausta 

ja tutkimuksen kokonaiskuvasta saadaan tässä laajuudessa yhtenäinen.  

 

Kuvaileva kirjallisuuskatsaus perustuu tutkimuskysymykseen, aineiston valin-

taan, kuvailun rakentamiseen ja lopulta tuloksen tarkastelemiseen (Kangas-

niemi ym. 2013). Tutkimusta olemme vieneet eteenpäin tutkimusmenetelmä 

edellä mainituilla tavoilla huomioiden.  

 

5.2 Aineistonkeruumenetelmät 

Aineistonkeruu aloitettiin hakemalla tutkimuksen otsikolla aineistoa, minkä jäl-

keen aineiston etsimiseen oli helpompi rajata hakusanat. Hakusanojen rajaa-

misen teimme otsikkoa pilkkomalla sekä huomioiden keskeiset käsitteet ja tut-

kimuskysymys. Tutkimuksen keskeisiä käsitteitä ovat motivaatio, hoitotyönte-

kijä, kuormittava hoitotyö ja elintapamuutos, joita käytimme tutkimusaineiston 

keruuvaiheessa alussa eniten hyödyksi. Lopulta kuitenkin huomasimme, ettei 

näillä hakusanoilla tule riittävästi tutkimuksia, joten rajasimme hakusanoja mo-

tivaatioon ja elintapamuutokseen. Aineistonkeruun hakusanana on käytetty 

myös sanaa elämäntapamuutos, sillä tutkimuksen aikana elämäntapamuutos 

vaihdettiin muotoon elintapamuutos. 

 

Tiedonhakuun käytimme Mediciä, Google Scholaria ja Julkaria. Lisäksi 

olemme etsineet tietoa myös Pubmedistä, ScienceDirectistä, Melindasta ja 

Terveysportista. Emme kuitenkaan löytäneet näistä lähteistä täysin osuvia läh-

teitä, joten jätimme ne lopulta pois hausta. Tietokantoja selatessa vastaan tuli 

muutama julkaisu, jotka otimme mukaan mekaanisena hakuna. Tiedonhausta 

olemme tehneet erillisen taulukon, joka löytyy liitteestä 1. 

 

Tutkimuksen kannalta sisäänotto- ja poissulkukriteerit tulee tehdä tarkasti, 

jotta valintakriteerit pysyvät selkeinä ja voidaan ehkäistä virheet, joita voisi 

muodostua tiedonhaussa (Palomäki 2012). Seuraavassa taulukossa 2 on esi-

tetty määrittämämme sisäänotto- ja poissulkukriteerit tälle tutkimukselle. 
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Taulukko 2: Sisäänotto- ja poissulkukriteerit 

Sisäänottokriteerit - Julkaistu vuosien 2010–2021 välillä 
- Julkaisu on saatavissa verkossa tai lainatta-

vissa kirjastosta 
- Suomen- ja englanninkieliset julkaisut 
- Tieteelliset tutkimukset tai tieteellisiä tuloksia 

käsittelevät artikkelit (mm. yamk-opinnäytetyöt, 
pro gradut, väitöskirjat) 

Poissulkukriteerit - Julkaistu vuonna 2009 tai myöhemmin 
- Julkaisut, jotka ovat maksullisia ja hankalasti 

saatavissa 
- Julkaisut, jotka on tehty muulla kuin suomen 

tai englannin kielellä 
- AMK opinnäytetyöt ja kandidaatin tutkielmat 

 

Sisäänotto- ja poissulkukriteereissä on huomioitu julkaisujen tuoreus sekä tut-

kimuksien laadukkuuteen hyväksymällä tutkimukset, jotka ovat esimerkiksi tie-

teellisiä yamk-opinnäytetöitä, pro graduja tai väitöskirjoja. Lisäksi rajasimme 

julkaisukielen suomen ja englannin kieleen.  

 

5.3 Aineiston analyysi 

Laadullisessa tutkimuksessa analyysi- ja tiedonkeruuvaiheet vuorottelevat. Ai-

neiston käsittelyn vaiheet ovat litterointi, koodaus, luokittelu ja yhdistäminen 

(taulukko 3). (Kananen 2014, 99.) 

 

Taulukko 3: Aineiston käsittelyn vaiheet (Kananen 2014) 

1. Yhteismitallistaminen eli litterointi 

2. Koodaus eli tiivistäminen ja hajottaminen 

3. Luokittelu eli kategorisointi 

4. Yhdistäminen eli laajentaminen 

 

Litterointi tarkoittaa sitä, että kaikki aineistot muutetaan tekstimuotoon. Kirjalli-

suuskatsauksessa aineisto on jo valmiiksi tekstimuodossa, joten litterointia ei 

kuvailevassa kirjallisuuskatsauksessa tarvitse tehdä. (Kananen 2014, 101–

102.) 
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Koodaamisvaiheessa aineistoa tiivistetään ja siitä kerätään olennainen tieto 

tiiviiseen muotoon. Koodausvaiheessa täytyy ennakoida, mitä tietoa tulee tar-

vitsemaan, jotta teksteistä osaa tiivistää olennaisen. Koodaamiseen ei ole tiet-

tyjä säännönmukaisuuksia. Myös koodaus- ja luokitteluvaiheissa tarvitsee tie-

dostaa päämäärä, jota kohti tutkimuksessa ollaan pyrkimässä, mutta liikaa en-

nakkokäsityksiä ei saa olla. (Kananen 2014, 103–107.) 

 

Luokittelu voi olla aineisto- tai teoriapohjaista. Aineistolähtöisen tutkimuksen 

perusperiaatteena on, että aineisto luokitellaan sen perusteella, mitä aineis-

tosta löytyy. Teoreettisessa luokittelussa käytetään apuna teorian luomia kä-

sitteitä ja luokitteluja, joita käytetään apuna aineiston analyysiin. Luokitteluvai-

heessa tietoa yhdistetään ja jäsennellään, jotta saataisiin yhdisteltyä samaa 

tarkoittavia asioita tai käsitteitä ja näin saadaan tiivistettyä tietoa, jota pysty-

tään analysoimaan. Luokittelu voi vaatia mielikuvitusta, mutta päätökset ja tu-

lokset täytyy kyetä aina perustelemaan. (Kananen 2014, 108–110.) 

 

Aloitimme tutkimusvaiheen aineiston keräämisellä. Etsimme eri tietolähteiden 

kautta, asianmukaisilla hakusanoilla tutkimuskysymykseen mahdollisimman 

hyvin vastaavia tutkimuksia. Tämän jälkeen paneuduimme valitsemiimme tut-

kimuksiin ja valitsimme niistä parhaat, jotta aineistomäärä pysyi opinnäytetyö-

hön varattuun työaikaan nähden inhimillisenä. 

 

Tutkimusten valitsemisen jälkeen koodaamisvaiheessa etsimme tutkimuksista 

kohtia, jotka vastasivat suoraan tutkimuskysymykseen. Nämä kohdat lai-

toimme suorina lainauksia tutkimustaulukkoon ja tiivistimme niistä asiat yksit-

täisiksi motivoiviksi tekijöiksi. Tutkimustaulukon avulla tiivistimme erilaisia mo-

tivoivia tekijöitä, joiden avulla jaottelimme tutkimuskysymyksestä alaotsikoita 

erilaisista motivoivista tekijöistä. 

 

6 ELINTAPAMUUTOKSEEN MOTIVOIVAT TEKIJÄT 

Elintapamuutoksen kannalta tärkeimpiä onnistumisen edellytyksiä on oma toi-

minta, motivaatio ja voimavarat. Henkilöllä tulisi olla tunne siitä, että pystyy to-

teuttamaan muutoksen ja on motivoitunut tekemään muutosta. Henkilöllä tulee 

olla myös riittävät taidot ja kyvykkyys toteuttaa muutosta. (Alahuhta 2010, 54; 
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Ylimäki 2015, 52; Pitkänen 2020, 42; Heimonen & Peippo 2021, 10.) Ympäris-

tötekijöillä ja sosiaalisella tuella on myös merkitystä muutoksen toteuttamisen 

kannalta ja nämä tekijät voivat vaikuttaa muutokseen positiivisesti (Alahuhta 

2010, 34; Ylimäki 2015, 21; Pitkänen 2020, 42; Kovalainen 2020, 52). Aikai-

semmat kokemukset antavat pohjaa motivoitumiselle. Onnistumisen kokemuk-

set lisäävät sisäistä motivaatiota. (Alahuhta 2010, 35; Ylimäki 2015, 21; Kopo-

nen 2021, 19.) 

 

6.1 Ajattelutavat, tunteet ja pystyvyys  

Elintapamuutokseen sitoutuminen on ajattelun kautta tapahtuvaa toimintaa. 

Terveysvalintoihin vaikuttavat arvot, asenteet ja yksilön omat motivaatiotekijät.  

Muutoksen onnistumista varten yksilön täytyy haluta muutosta. Positiivinen 

asenne ja haasteiden tiedostaminen lisäsivät elintapamuutoksen onnistumis-

mahdollisuutta. Huoli nykyisistä elintavoista ja riskien tiedostaminen lisäsivät 

motivaatiota ja sitoutuvuutta elintapamuutokseen. (Ylimäki 2015, 34; Pitkänen 

2020, 38; Salmikivi 2019, 16–17 & 19; Uchendu ym. 2020, 7; Alahuhta 2010, 

52–54; Pitkänen 2020, 17.) 

 

Pystyvyyden tunne on tärkeä motivoiva tekijä elintapamuutoksissa. Myös rea-

listinen pystyvyys elintapamuutokseen määrittää sitä, onnistuuko yksilö muu-

toksessaan. Yksilön tulee itse kokea olevansa kykenevä muutokseen, jotta 

muutos voi alkaa ja siitä voi tulla pysyvä. Mitä vahvempi tunne yksilöllä on ky-

keneväisyyteensä, sitä vahvemmin hän työskentelee tavoitteidensa saavutta-

miseksi, mikä vahvistaa elintapamuutoksen onnistumisen mahdollisuutta. On-

nistuminen jollain muutoksen osa-alueella puolestaan lisää pystyvyyden tun-

netta, millä on positiivinen vaikutus motivaatioon. (Ylimäki 2015, 52; Salmikivi 

2019, 19; Koponen 2021, 18 & 21; Pitkänen 2020, 50.) 

 

Pystyvyyden tunteeseen vaikuttavat aikaisemmat kokemukset elämästä ja ter-

veyskasvatuksesta. Yksilön motivaatioon muuttaa toimintaansa terveyttä edis-

täväksi ja sitoutua muutokseen vaikuttavat kokemus omasta pätevyydestä ja 

kyky kokea pystyvyyttä. Pätevyyden ja kyvykkyyden tukeminen nousivat elin-

tapamuutoksessa vaikuttavissa tekijöissä suureen rooliin. Pystyvyyden tun-

teen vahvistaminen ulkopuolelta, kuten interventioiden tai sosiaalisen tuen 
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kautta, lisäsivät elintapamuutoksen onnistumisen mahdollisuutta. Pystyvyyden 

tunteen tukematta jättäminen saattoi jopa johtaa motivaation kääntymisen 

amotivoitumiseen. (Salmikivi 2019, 16–17; Koponen 2021, 21 & 38–39; Yli-

mäki 2015, 32; Pitkänen 2020, 38; Kovalainen 2020, 52.) 

 

Tunteet vaikuttavat kykyyn toimia. Tunteet vaikuttavat esimerkiksi syömistottu-

muksiin. Stressaantuneessa mielentilassa yksilö tekee todennäköisemmin 

huonompia terveysvalintoja ja esimerkiksi tunnesyöminen on todennäköisem-

pää. Tämän takia riskit täytyy tunnistaa ajoissa ja työn kuormituksen täytyy py-

syä inhimillisenä. (Salmikivi 2019, 10; Alahuhta 2010, 26 & 62.) Tällaisessa ti-

lanteessa voi tehdä esimerkiksi tietoisia valintoja valitsemalla terveellisempiä 

vaihtoehtoja herkkujen sijaan tai olla ostamatta herkkuja kotiin (Pitkänen 2020, 

70). 

 

Ajattelutapojen ja tunteiden muuttaminen ei ole helppoa. Ajattelutavat ja ajat-

telu kautta teot muuttuvat, kun henkilö saa uusia positiivisia kokemuksia ja nä-

kökulmia muutoksesta. Ajattelutapojen ja tunteiden muuttumiselle täytyy antaa 

mahdollisuus, jolloin käyttäytymisen muutos on mahdollista. (Pitkänen 2020, 

17; Ylimäki 2015, 73.) 

 

6.2 Tavoitteet, tieto ja seuranta 

Kokonaisvaltaisen elintapamuutoksen toteutumisen kannalta pienet yksittäiset 

muutokset ja niissä onnistuminen lisäävät henkilön motivaatiota jatkaa muu-

toksen tekoa. Mikäli muutos on kerralla liian iso, saattaa henkilön usko omaan 

pystyvyyteen laskea ja sitä kautta muutoksen toteutuminen horjua. Tästä 

syystä olisi hyvä edetä muutoksessa pieni askel kerrallaan ja tehdä alkuun 

sellaisia muutoksia, jotka on helpompia toteuttaa. Tällä tavoin voidaan saavut-

taa muutoksia, jotka pitkällä aikavälillä parantavat terveyttä ja hyvinvointia. 

(Pitkänen 2020, 50; Ylimäki 2015, 31 & 60.) 

 

Omaseuranta koetaan useampien tutkimusten mukaan tärkeänä tekijänä 

muutoksessa onnistumisen kannalta. Omaseurantamenetelmällä ei ole merki-

tystä, kunhan se sopii henkilölle itselleen ja motivoi jatkamaan. Elintapojen 

seuranta voi myös käynnistää motivaation ja saada henkilön sitoutumaan 
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muutokseen paremmin. (Alahuhta 2010, 59–60; Ylimäki 2015, 69; Pitkänen 

2020, 27.) Omaseurantavälineillä voi helpottaa muutoksen toteuttamista. Muu-

toksen tekijä pystyy paremmin kiinnittämään huomiota omaan muutosproses-

siin näkemällä todellisen tilanteen omaseurannan kautta. Sitoutumattomuus 

muutokseen ilmeni Alahuhdan (2010) tekemän tutkimuksen mukaan usein si-

ten, ettei omaseurantaa ollut suoritettu ja tästä syystä muun muassa liikunta 

oli jäänyt paljon vähemmälle. Elintapamuutoksessa onnistuneet käyttivät usein 

omaseurantaa ja pyrkivät etsimään keinoja omaseurannan toteuttamiseksi. 

Omaseurantavälineiden kuten vaa’an, liikuntapäiväkirjan ja askelmittarin li-

säksi konkreettisten muutosten huomaaminen, kuten vaatteiden suurenemi-

nen lisää muutoksen onnistumista ja motivaatiota. (Alahuhta 2010, 54 & 59; 

Kovalainen 2020, 47.)  

 

Tavoitteet ovat muutoksen kannalta merkittävässä osassa. Tavoitteet on hyvä 

luoda realistisesi ja niin, että niitä on helppo mitata. Tällöin tavoitteen saavut-

tamista on helpompi seurata. Tavoitteissa kannattaa olla sekä lyhyen että pit-

kän aikavälin tavoitteita. Välitavoitteet voivat edistää positiivisen muutoksen 

kehittymistä. (Alahuhta 2010, 69–70; Ylimäki 2015, 67; Pitkänen 2020, 79.) 

Omaseuranta voi helpottaa tavoitteiden laatimista. Tavoitteiden saavuttaminen 

vaatii itsekuria ja vastuuta omasta toiminnasta. Niiden tekoon on hyvä käyttää 

aikaa, jotta ne ovat itselle sopivat. (Alahuhta 2010, 69–70; Ylimäki 2015, 67.) 

Sopivat tavoitteet ovat sellaiset, että ne saa mahdutettua osaksi arkea niin 

työssä kuin vapaa-ajalla, jolloin muutoksen toteuttaminen tulee ainakin osin 

rutiiniksi. (Kovalainen 2020, 58; Salmikivi 2019, 18; Uchendu ym. 2020, 8.) 

 

Repsahdukset ovat mahdollisia, vaikka tavoitteet ja suunnitelman tavoitteiden 

toteuttamiselle tekisi hyvin. Repsahdus voi tulla missä tahansa muutoksen vai-

heessa, mutta muutoksen ylläpitovaiheessa henkilö on vähemmän altis rep-

sahduksille. Repsahduksen sattuessa siihen on hyvä suhtautua oppimiskoke-

muksena. Mitä pidemmällä muutoksessa on, sitä paremmin muutokseen pys-

tyy suhtautumaan ja jatkamaan muutosta sen jälkeen. (Salmikivi 2019, 18; Ko-

ponen 2021, 20.) Tavoitesuunnitelmassa on hyvä miettiä, mitä tekee repsah-

duksen tapahtuessa. Repsahduksiin johtavat tilanteet on hyvä opetella enna-

koimaan. (Pitkänen 2020, 81; Alahuhta 2010, 107.) 
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Terveystietoisuus vaikuttaa siihen, miten henkilö arvioi omaa terveyttään ja 

elämäntapojaan. Motivaatiota muutokseen lisäävät tieto terveysvaikutuksista 

ja kyky soveltaa opitut tiedot käytäntöön. Elintavat saattavat olla kauan aikaa 

sitten opittuja, minkä vuoksi terveellisten elämäntapojen omaksuminen voi olla 

haasteellisempaa. Esimerkiksi elintarviketuoteselosteisiin tutustuminen lisää 

yhteyttä vähentää rasvaisia, suolaisia ja makeita välipaloja, mikä taas helpot-

taa elintapamuutoksen toteuttamista. Tieto lautasmalliruokailusta, kovien ras-

vojen haitallisuudesta ja istumisen haitallisuudesta edistävät terveyttä ja oma-

ehtoista muutosta. (Ylimäki 2015, 33 & 61; Pitkänen 2020, 74 & 81; Heimonen 

& Peippo 2021, 10.)  

 

Alahuhdan (2010) tutkimuksen mukaan terveyskäyttäytymiseen liittyvät henki-

lön kokemus ja käsitykset siitä, millainen riski itsellä on sairastua tiettyihin sai-

rauksiin ja kuinka vakava sairaus voi pahimmillaan olla. Haasteena on omien 

terveysriskien vähättely, vaikka henkilö tiedostaisikin tarpeen muutokselle. On 

merkitsevää, miten hyödylliseksi henkilö näkee muutoksen sairauksia ennalta 

ehkäisevästä näkökulmasta. Huoli terveydestä ja tietoisuus sairastumisris-

keistä on monelle merkittävä motivaattori, mihin saattaa liittyä myös pelkoa 

kuolemasta tai lääkityksen aloittamisen tarpeesta. (Alahuhta 2010, 30–31 & 

52 & 54; Uchendu ym. 2020, 6; Kovalainen 2020, 21.) 

 

6.3 Sosiaalinen tuki ja ympäristö 

Sosiaalinen tuki merkitsee elintapamuutoksessa paljon. Alahuhdan (2010) te-

kemän tutkimuksen mukaan esimerkiksi painonhallinnassa epäonnistumisen 

yksi syy oli sosiaalisen tuen puute. Monissa tutkimuksissa on kuvattu sitä, 

kuinka yksi motivaattori elintapamuutoksessa on sosiaalinen tuki. (Alahuhta 

2010, 54; Ylimäki 2015, 34; Pitkänen 2020, 70; Kovalainen 2020, 13; Heimo-

nen & Peipponen 2021, 20; Salmikivi 2019, 20.) 

 

Perheenjäsenillä on tärkeä rooli muutosta tekevälle. Mikäli ruokailutottumukset 

ovat aivan erilaiset tai rytmit arjessa kuormitta elintapamuutosta tekevää hen-

kilöä, saattaa repsahdukset lisääntyä ja muutoksen onnistuminen hankaloitua. 

Perheenjäsenten lähteminen innolla mukaan toteuttamaan elintapamuutosta 
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mahdollistaa muutoksen onnistumisen, mutta samalla myös muiden perheen-

jäsenten tekemä muutos on todennäköisempää. Perheessä aikuinen saattaa 

myös ajatella muutoksen olevan tärkeää, jotta voi olla lapsille kotona esimerk-

kinä terveellisistä elintavoista. (Pitkänen 2020, 72; Kovalainen 2020, 46; Ala-

huhta 2010, 52.) 

 

Muutoksen toteutumisen ja toteuttamisen kannalta tärkeää on se, millä tavalla 

läheiset suhtautuvat muutokseen. Mikäli suhtautuminen on pääasiassa nega-

tiivista saattaa tämä laskea etenkin naisilla pystyvyyttä. Työkavereiden an-

tama positiivinen palaute auttaa jaksamaan muutoksen parissa. Parhaimmil-

laan työyhteisö voi olla tukena ja tsempata muutoksessa eteenpäin. Sosiaali-

nen paine, esimerkiksi työkavereiden tupakointi, voi vaikeuttaa elintapamuu-

tosta. Työpaikalla tärkeitä tekijöitä motivaation säilyttämiseksi elintapamuutok-

sen osalta olisi, että tauot saisi pidettyä säännöllisesti. Työyhteisössä avoin il-

mapiiri ja kyky jutella mieltä painavista asioista työpaikalla lisää voimavaroja 

muutoksen toteuttamisessa. (Alahuhta 2010, 52; Kovalainen 2020, 3 & 46; 

Salmikivi 2019, 7.) 

 

Sosiaalinen ympäristö vaikuttaa terveyskäyttäytymiseen sekä positiivisella että 

negatiivisella tavalla. Nykypäivänä sosiaalinen media tuo uutta sisältöä ihmis-

ten elämään ja vaikuttaa myös omaksuttuihin elintapoihin. Internetin ja sosiaa-

lisen median avulla on helppo löytää tietoa ja vinkkejä terveellisistä elinta-

voista, kuten terveellisiä reseptejä ja kuntoiluohjeita. (Uchendu ym. 2020, 10.) 

Sosiaalinen media muokkaa väestön terveyden edistämisen osaamista. Täten 

sosiaalista mediaa on mahdollista käyttää motivoivana tekijänä ja osallista-

vana keinona elintapamuutoksessa. (Heimonen & Peippo 2021, 15.) Sosiaali-

sen median käyttö elintapamuutoksissa tuo haasteita, sillä aktiivisimpia käyttä-

jiä ovat nuoret aikuiset, eivätkä vanhemmat ihmiset koe sosiaalisen median 

alustoja välttämättä mielekkäinä. (Unchendu ym. 2020, 10; Kovalainen 2020, 

22.) 

 

Ympäristötekijät voivat haitata muutosta hankaloittamalla esimerkiksi liikunnan 

aloittamista. Oma asuinsijainti, liikuntapaikkojen rajallisuus, perheessä olevat 

pienet lapset, ajanpuute ja kalliit kuntosalijäsenyydet saattavat myös osaltaan 
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haitata liikunnan aloittamista. (Kovalainen 2020, 8; Pitkänen 2020, 73, Salmi-

kivi 2019, 12; Unchendu ym. 2020, 8.) Toisaalta kuormittava elämäntilanne ja 

työn tuoma rasitus vaikuttaa omiin voimavaroihin ja kykyyn toteuttaa elintapa-

muutosta. Tästä syystä henkilö tarvitsee itsekuria ja sinnikkyyttä toimia tilan-

teessa tästä huolimatta. Monissa tilanteissa sitoutumista muutokseen ja moti-

vaation edistämiseen helpotti sosiaalinen tuki, ammattilaisen antama tuki ja 

tieto, omaseuranta, tieto terveysvaikutuksista ja tietojen soveltaminen käytän-

töön. (Pitkänen 2020, 73–74; Kovalainen 2020, 6 & 19.) 

 

6.4 Interventio 

Terveyden edistämisen ja ylläpitämisen näkökulmasta interventiolla on nähty 

olevan paljon hyötyjä terveyskäyttäytymiseen ja sitä myötä työhyvinvointiin. In-

tervention avulla saa lisättyä pystyvyyttä ja uskoa elintapamuutoksessa onnis-

tumiseen. Mahdollisuus on löytää myös työkaluja oman tekemisen tueksi. Pi-

demmissä interventioissa väliseurannoista ja palautteesta on yleensä hyötyä 

muutoksen tekijälle. (Kovalainen 2020, 19; Pitkänen 2020, 83.) 

 

Haastava elämäntilanne, kuormittava työ tai pitkät välimatkat voivat hankaloit-

taa osaltaan interventioihin osallistumista paikan päällä. Tästä syystä on kehi-

telty ohjausinterventioita, joihin voi osallistua esimerkiksi etänä tai myös ilta ai-

kaan. (Ylimäki 2015, 45; Kovalainen 2020, 25.) 

 

Interventiot ehkä kuvitellaan usein liittyvä fyysisten tekijöiden edistämiseen, 

mutta joissain tilanteissa henkilö saattaa hyötyä enemmän mielenterveyden 

edistämisestä. Työntekijän työhyvin kannaltakin esimerkiksi stressin hallinta-

keinojen opettelu voi tukea elintapamuutoksessa eteenpäin. On myös ha-

vaittu, että stressillä ja painoindeksin välillä on jonkinlaista yhteyttä keske-

nään. (Koponen 2021, 39; Salmikivi 2019, 40; Kovalainen 2020, 20.) 

 

Motivoiva haastattelu toimii intervention mallina elintapamuutoksessa. Moti-

voiva haastattelu on asiakaskeskeistä ammattilaisen ja asiakkaan yhteistyötä, 

joka perustuu hyvään vuorovaikutukseen. Sen tarkoituksena on vahvistaa yk-

silön motivaatiota elintapamuutokseen niin, että asiakas huomaa itse tarpeen 
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muutokselle ja löytää itsestään keinot elintapamuutoksen toteuttamiselle. Mo-

tivoivassa keskustelussa pyritään näin tukemaan eritoten asiakkaan sisäistä 

motivaatiota. Menetelmän avulla henkilölle tulee pieni ajatus muutoksesta ja 

parhaimmillaan se johtaa lopulta kokonaisvaltaiseen elintapamuutokseen. 

(Koponen 2021, 18 & 37; Pitkänen 2020, 49.) 

 

7 TULOSTEN YHTEENVETO 

Elintapamuutos voi tuntua vaikealle tai jopa mahdottomalle asialle, jossa usein 

korostuu kokemus, ettei tule onnistumaan muutoksessa. Muutos vaatii aikaa 

ja pysyvien elintapamuutosten saavuttaminen vaatii lisäksi oikeanlaisten asioi-

den omaksumista. Elintapamuutoksessa tarvitaan siis kyvykkyyttä niin psyyk-

kisellä, fyysisellä kuin sosiaalisella tasolla, jotta muutos onnistuu. (Pitkänen 

2020, 88; Ylimäki 2015, 68.)  

 

Ajattelutavat, tunteet ja pystyvyyden kokemus vahvistavat luottamusta siihen, 

että muutos tulee onnistumaan. Kun taustalla on aikaisempia onnistumisen 

kokemuksia ja usko siihen, että pystyy muutokseen, on muutokseen lähtemi-

nen helpompaa. Henkilöllä tulee siis olla positiivinen tunne siitä, että minä pys-

tyn. Muutoksen kannalta henkilön tulee myös olla sitoutunut muutokseen eli 

itsekuri ja vastuu omasta toiminnasta tulee olla läsnä. (Salmikivi 2019; Kopo-

nen 2020; Ylimäki 2015; Alahuhta 2010.) 

 

Tavoitteet luovat raamit muutokselle. Tavoitteet on hyvä luoda realistisesti ja 

niissä on hyvä olla lyhyen ajan tavoitteita. Onnistumisen kannalta on tärkeää 

tehdä myös suunnitelmaa sille, miten toimia repsahduksen sattuessa. Näin 

henkilö pystyy paremmin palaamaan takaisin alkuperäiseen suunnitelmaan 

muutoksen toteuttamisessa. Kun tavoitteista tekee sellaiset, että ne saa mah-

dutettua osaksi arkea, helpottaa se tavoitteisiin sitoutumista ja näin tukee mo-

tivaatiota. (Kovalainen 2020; Uchendu ym. 2020; Salmikivi 2019.) 

 

Usein elintapamuutokseen ohjaa pelko sairastumisesta. On hyvä tiedostaa to-

dellisuus siitä, mitä terveydelle voi pahimmillaan käydä, mikäli elintapoihin ei 

tee muutosta. Toisaalta on tärkeää tietää, millaisia muutoksien tulee olla ja mi-
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ten niitä on hyvä tehdä. Tietämys siitä mikä on terveellistä ja mikä epäterveel-

listä voivat motivoida elintapamuutokseen. (Ylimäki 2015; Pitkänen 2020; Hei-

monen & Peippo 2021.) 

 

Läheisten hyväksyntä ja kannustava asenne ovat tärkeitä motivoitumisen kan-

nalta. Työyhteisössä kannustava ilmapiiri ja tsemppaus edistävät muutosta. 

Sosiaaliset paineet voivat ajoittain haitata muutosta, mutta niihin tulee osata 

suhtautua ja keskustella avoimesti siitä, mikäli työssä ilmenee tekijöitä, jotka 

haittaavat hyvinvointia. (Alahuhta 2010; Kovalainen 2020; Salmikivi 2019.) 

 

Media luo nykypäivänä paljon paineita käyttäytymiseen. Toisaalta medialla on 

myös positiivisia vaikutuksia, sillä kunhan median sisältöä osaa tarkastella oi-

kein, voi sieltä löytää hyviä terveyttä edistäviä ideoita kuten terveellisiä resep-

tejä ja kuntoiluohjeita. (Uchendu ym. 2020; Heimonen & Peippo 2021.) 

 

Interventio tukee muutosta etenkin silloin, kun muutoksen tekijällä on tunne, 

ettei siitä selviä yksin tai tarvitsee tukea ja neuvoja muutokseen. Intervention 

hyödyt näyttävät myös korostuvan, jos muutoksen tekijällä on arjessa kuormit-

tava työ ja elintavat haittaavat jaksamista, eikä stressinhallinta keinoja juuri-

kaan ole. (Kovalainen 2020; Pitkänen 2020; Salmikivi 2019; Ylimäki 2015.) 

 

Alla olevassa taulukossa 4 käsittelemme tärkeimmät esille nousseet asiat, 

joilla on merkitystä elintapamuutokseen motivoitumisen ja motivaation ylläpi-

don kanssa, jotta motivaatiotekijöitä olisi helpompi tarkastella tiiviimmässä 

muodossa. 

 

Taulukko 4:Elintapamuutokseen motivoivat ja motivaatiota ylläpitävät tekijät 

 Elintapamuutokseen motivoivat ja 

motivaatiota ylläpitävät tekijät 

Ajattelutavat - Itsekuri ja vastuu omasta toiminnasta 

- Repsahduksiin suhtautuminen oppimiskokemuksina. Rep-

sahduksien ennakointi 

Tunteet - Pystyvyyden tunne 

- Positiivisuus 

- Aikaisemmat positiiviset kokemukset 
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Tavoitteet -Tavoitteet saavutettavissa ja realistisia 

- Mitattavat tavoitteet 

- Sekä pieniä lyhyen aikavälin, että suurempia pitkän aika-

välin tavoitteita 

- Tavoitteet, jotka voi mahduttaa osaksi arkea. 

Terveystietämys - Tieto elintapojen vaikutuksista terveyteen 

- Tietämys siitä, mikä on terveellistä ja epäterveellistä 

- Tieto riskeistä, jos jatkaa samalla tavalla 

- Sairastumisen riski ja huoli terveydestä 

Omaseuranta - Yksilölle mieluinen omaseurantamenetelmä 

- Omaseurantavälineet 

Sosiaalinen tuki -  Perheenjäsenten mukanaolo muutoksessa 

-  Positiivinen palaute lähipiiriltä 

Ympäristötekijät - Riittävät tauot työpaikalla 

- Sosiaalinen media ideapankkina ja osallistavana tekijänä 

- Sopivan monipuoliset ja saatavilla olevat liikuntamahdolli-

suudet 

Interventio - Erilaisten työkalujen löytyminen oman tekemisen tueksi 

- Ulkopuolinen seuranta ja palaute 

- Motivoiva haastattelu -> Sisäinen motivaatio 

 

Taulukosta 4 käy ilmi, että elintapamuutos ja sen onnistumisen todennäköi-

syys on monien erilaisten tekijöiden summa. Elintapamuutokseen vaikuttavat 

niin yksilön sisäiset kuin ulkoiset tekijät. Yksilö vaikuttaa elintapamuutoksensa 

onnistumiseen pitkäjänteisyydellään ja itsekurillaan, mutta myös perheen, lähi-

piirin ja intervention merkitys on olennainen. Lisäksi onnistumiseen vaikuttavat 

elinympäristö, seurantamenetelmät ja sopivat tavoitteet. 

 

8 POHDINTA 

Opinnäytetyön tarkoituksena oli löytää elintapamuutokseen motivoivia teki-

jöitä. Tutkimuksissa oli käsitelty paljon aihetta intervention näkökulmasta ja 

siitä, miten motivoida hoitajana toista henkilöä elintapamuutokseen. Saimme 

kuitenkin karsittua aineistoa niin, että löysimme motivoivia tekijöitä muutok-

selle. Tutkimusaineistoa rajoitti myös saatavilla olevat ilmaiset tutkimukset. 

Jos tutkimukseen olisi ollut saatavilla rahallista tukea, sopivia tutkimuksia olisi 

löytynyt enemmän. 
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Haasteena oli saada selville, miten hoitotyön kuormittavuus vaikuttaa elintapa-

muutokseen. Haasteena oli löytää tietoa hoitajien elintapamuutoksista, koska 

sillä tavalla rajattuja tutkimuksia ei tahtonut löytyä. Pyrimme huomioimaan tut-

kimuksia etsiessä sen, että muutoksen tekijä tekee ohessa kuormittavaa työtä 

ja hän tekee muutosta itse. Koemme, että saimme koottua hyvin yleisesti elin-

tapamuutokseen motivoivia tekijöitä, kuten myös hoitajien tietotaidon huomioi-

den motivaatiota edistäviä tekijöitä. 

 

Hoitajien elintapamuutoksen onnistumista vaikeuttavat vuorotyö, hoitotyön kii-

reellisyys ja liian vähäiset tai olemattomat tauot. Täten ylemmät tahot voisivat 

vaikuttaa hoitajien elintapoihin positiivisesti varmistamalla riittävän tauotuksen 

työlle, suunnittelemalla työlistat mahdollisimman vähän kuormittavasti ja anta-

malla työntekijöilleen mahdollisuuden interventioille esimerkiksi laajojen työter-

veyspalveluiden kautta. Myös työnantajan kannustus ja kiinnostus työntekijöi-

den terveydestä motivoivat työntekijöitä terveellisempiin elintapoihin (Kovalai-

nen 2020, 21; Uchendu ym. 2020, 12). Tällaisia kannustavia tekijöitä voisivat 

olla esimerkiksi erilaiset liikuntapalvelusetelit. 

 

Elintapamuutoksen kannalta ihminen tulisi nähdä kokonaisuutena. Psyykkis-

ten voimavarojen ja psykososiaalisen tuen tarve on elintapamuutoksen kan-

nalta yhtä tärkeitä osa-alueita kuin henkilön neuvonta ja ohjaus. (Pitkänen 

2020, 94.) Näihin asioihin tulisi jatkossa kiinnittää enemmän huomiota, sillä 

osa terveydenhuollon ammattilaisista kokee keinonsa tähän riittämättömiksi 

(Pitkänen 2020, 94; Absetz ym. 2011, 2265). 

 

8.1  Tutkimuksen eettisyys ja luotettavuus 

Tutkimuksen kannalta on tärkeää, että tutkija pystyy perustelemaan johtopää-

töksensä oikeiksi. Tutkijan tulee siis olla suunnitelmallinen ja paneutua teke-

määnsä työhön, jotta tulokset ovat laadukkaita ja luotettavia. Silloin kun tutki-

muskohteena on ihminen ja pyritään kuvaamaan käyttäytymistä, toimintaa ja 

ajattelua, tulee erityisesti olla tarkkana, sillä ihminen ei koskaan käyttäydy tie-

tyn kaavan mukaisesti. Perustelut tehdyille ratkaisuille on olennainen osa tut-

kimuksen luotettavuutta. (Kananen 2014, 145.) 
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Tutkimuksen luotettavuutta tarkasteltaessa tulee huomioida kaikki tutkimusvai-

heet, tutkimusmenetelmä, toteutus ja tulos. Millainen on tutkimusongelma ja 

tutkimusmenetelmät? Millaista aineistoa tutkimuksessa on käytetty ja miten se 

on analysoitu? Onko tutkimuksen ratkaisu luotettava? (Kananen 2014, 146.) 

 

Validiteetti kertoo, millaista tutkimusmenetelmää on käytetty, millainen tutki-

musmenetelmä on ollut käytössä ja miten tutkimuksen ilmiö tuodaan esille. 

Validiteetti huomioidaan kiinnittämällä edellä mainittuihin asioihin huomio tutki-

musta tehdessä. Sisäinen validiteetti kertoo tutkimuksen syy-seuraussuh-

teesta ja ulkoinen validiteetti liittyy tutkimuksen yleistettävyyteen. Miten tutkija 

voi perustella ratkaisunsa? Onko saatavilla riittävästi aikaisempaa tietoa, jo-

hon tutkimuksen tuloksia voi verrata? (Kananen 2014, 148.) 

 

Kuvaileva kirjallisuuskatsaus tutkimusmenetelmänä luo omat haasteet tutki-

muksen etiikalle ja luotettavuudelle. Olemme pyrkineet lukemaan huolellisesti 

tässä tutkimuksessa käytetyt tutkimukset ja artikkelit. Tiedonhakumenetelmiin 

olemme myös kiinnittäneet huomiota ja luotettavuuden lisäämiseksi olemme 

käyttäneet apuna myös informaatikon neuvoja ja ohjausta. Täten olemme 

mahdollistaneet sen, että tutkimukseen on valittu parhaita mahdollisia tutki-

muksia tutkimuskysymyksen kannalta. Tutkimusongelmaan ja sanavalintoihin 

olemme kiinnittäneet erityistä huomiota sekä oikolukeneet työtä useamman 

kerran. Tutkimustuloksien luotettavuudesta kertoo se, että samoja motivoivia 

tekijöitä löytyy useammista tutkimuksista. Luotettavuutta lisää se, että tutki-

mus on tehty parityönä. 

 

8.2 Jatkotutkimusaiheet 

Tutkimus on osoittanut sen, ettei motivaation löytäminen ole välttämättä help-

poa etenkään silloin kun arjessa taustalla on kuormittava työ. Jatkotutkimuk-

sena aiheesta voisi tehdä tarkempaa tutkimusta sille, miten hoitajan työtä voisi 

helpottaa, jotta arkeen löytyy enemmän aikaa ja voimavaroja pitää huolta it-

sestään. Työpaikkojen resurssien kannalta työn helpottamiseen löytyvien rat-

kaisujen tekeminen ei välttämättä kuitenkaan ole helppoa. Tästä syystä tutki-

muksen tulisikin perustua enemmän tekijöihin, joita on helppo muuttaa ja vah-
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vistaa. Toisaalta aiheesta voisi tehdä hyvin myös paikkaan kohdennetun tutki-

muksen, jolla voisi määrittää sitä, millä tavoin hoitajat juuri siinä yksikössä ky-

kenevät muutokseen ja millaiset tekijät auttaisivat muutosvalmiuden saavutta-

mista. 

 

Elintapamuutokseen vaikuttamisesta intervention kautta löytyi runsaasti tutki-

muksia, mutta ilman interventiota tapahtuneista elintapamuutoksista tutkimuk-

sia oli vaikea löytää. Pro gradu -, yamk- ja väitöstutkimuksia olisi hyvä olla 

tästä näkökulmasta erityisesti suomen kielellä enemmän, sillä yksilö ei välttä-

mättä voi itse vaikuttaa siihen onko hänellä mahdollisuutta interventioon. Tätä 

ajatusta tukee myös se, kuinka tärkeäksi osaksi elintapamuutosta motivaation 

ylläpito nousi tutkimuksessa. Elintapamuutosta tekevä henkilö voi hyvin etsiä 

tietoa siitä, miten pitää yllä kiinnostusta uusiin elintapoihin, jolloin tieto elinta-

paintervention ohjaamisesta ei ole se mitä yksilö tarvitsee. 

 

Aiheesta voisi tehdä esimerkiksi kehittämistyön, joka toteutettaisiin ryhmäin-

terventiona hoitajille. Tällä voitaisiin kannustaa elintapamuutokseen ryhtymistä 

ja työyhteisötaitoja, joilla työkavereita voisi tukea elintapamuutoksessa. 
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Liite 1 

Tiedonkeruutaulukko 

Tietokanta Löytyneet tutkimuk-

set/artikkelit 

Hyväksytyt tutkimuk-

set/artikkelit 

Opinnäytetyöhön va-

litut aineistot 

Medic 

Motivaatio AND elin-

tapa* (2010–2021, gra-

dut ja väitöskirjat, 

suomi ja englanti) 

 

Motivaatio AND elä-

mänta* (2010–2021, 

kaikki julkaisutyypit, 

suomi ja englanti) 
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2 

 

 

 

 

2 

 

 

 

 

2 

 

 

 

 

1 

Julkari 

Motivaatio AND elinta-

vat AND muutos AND 

terveyden edistäminen 

(2010–2021, kaikki jul-

kaisutyypit) 

 

Motivaatio AND elinta-

pamuutos (2010–2021, 

kaikki julkaisutyypit) 
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Google Scholar 

Elintapamuutos AND 

motivaatio AND 

kuormittava työ AND 

pro gradu (2010–2021) 

 

elintapamuutos 

source:lääkärilehti 
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PubMed 

Motivation AND life-

style change AND pro-

moting (2010–2021, 

systemaatinen tar-

kastelu) 

 

27 
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Mekaaninen haku 2 2 2 
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Liite 2/1 

Tutkimustaulukko 

Te-

kijä/vuosi 

Tutkimuk-

sen nimi 

Tutkimuksen tar-

koitus 

Aineiston-

keruume-

netelmä 

Keskeiset tulokset 

Alahuhta, 
Maija 2010 

Tyypin 2 diabe-
teksen riskiryh-
mään kuuluvien 
työikäisten hen-
kilöiden painon-
hallinnan ja elin-
tapamuutoksen 
tunnuspiirteitä 

Työikäisten 2 tyypin 
diabeteksen riskiryh-
mään kuuluvien hen-
kilöiden painonhallin-
nan ja elintapamuu-
toksen tunnuspiirtei-
den kuvaaminen 

Videoidut kes-
kusteluaineis-
tot ja kyselyt. 
Induktiivinen 
ja deduktiivi-
nen sisäl-
lönanalyysi. 

- Ravitsemusterapeutin ryhmänohjauk-
seen osallistuneista suurin osa edistyi 
elintapamuutosvaiheessa 

- Tutkittavista yli puolet pystyi siirtymään 
1,5 vuodessa ylläpitovaiheeseen yhden 
tai useamman elintavan kohdalla 

- Elintapamuutoksen hyöty oli terveyden 
ja toimintakyvyn koheneminen 

- Edellytyksiä onnistumiselle oli mm. oma 
toiminta, motivaatio ja voimavarat.  

- Esteenä elintapamuutokselle oli puute 
mm. omasta toiminnasta, tavoitteista, it-
sekurista tai puutteellisesta motivaati-
osta. 

Ylimäki, 
Eeva-Leena 
2015 

Ohjausinterven-
tion vaikutta-
vuus elintapoi-
hin ja elintapa-
muutokseen si-
toutumiseen 

Kuvata ja selittää sy-
dän- ja verisuonisai-
rauksien riskiryhmään 
kuuluvien lappilaisten 
elintapoja ja ohjausin-
tervention vaikutta-
vuutta elintapoihin ja 
elintapamuutokseen 
sitoutumiseen. Li-
säksi tutkimuksessa 
kuvattiin osallistujien 
itsearvio omasta ter-
veydestä ja terveys-
käyttäytymisessä, 
mitä suhteutettiin ob-
jektiivisiin ja antropo-
metrisiin mittaustulok-
siin. 

Interventiotut-
kimus, joka si-
sälsi kolme 
seuranta-
mittausta tutki-
muksen ai-
kana.  

- Intervention avulla puolen vuoden seu-
rantamittauksen jälkeen verisuoniter-
veys oli parantunut kolesterolin ja diabe-
tesriskin osalta. Vyötärönympärys oli 
kaventunut. Elintavat oli parantuneet ja 
ruokavaliossa oli lisätty kasvikunnan 
tuotteita sekä marjoja. Liikuntaa oli silti 
niukasti. 

- 12kk jälkeen verenpaine oli laskenut ja 
valtimoterveys lisääntynyt entisestään. 
Repsahduksia ravitsemuksessa todet-
tiin. Osallistujat arvioivat elintapansa pa-
remmiksi kuin mittaukset osoittivat. 

- Elintapamuutokseen sitoutumiseen vai-
kutti pystyvyys, sitoutuminen neuvoi-
hin/ohjeisiin sekä huoli terveydestä.  

- Osallistujat hyötyivät interventiosta. 

Pitkänen, 
Elina 2020 

Valmentava 
elintapaohjaus-
malli. Elintapa-
ohjauksen ke-
hittäminen 
osana diabetek-
sen ennaltaeh-
käisyä ja hoitoa. 

Kehittää tyypin 2 dia-
beetikoiden ja ylipai-
noisten sairastumisri-
kissä olevien elinta-
paohjausta ryhmän-
ohjauksen avulla yh-
teistyössä asiakkai-
den kanssa. 

Määrällinen ja 
laadullinen ai-
neistonkeruu-
menetelmä 

- Ryhmäohjauksen keskeiset asiat tutki-
muksen mukaan oli motivaatio, sosiaali-
nen tuki, sitoutuminen, ymmärrys ter-
veyteen vaikuttavista tekijöistä, voi-
maantuminen ja ammattilaisen antama 
ohjaus ja tuki. 

- Osallistujat tekivät konkreettisia muutok-
sia kohti terveellisempää elämää 

- Osallistujat raportoivat fyysisistä muu-
toksista painossa, vyötärönympäryk-
sessä ja labra-arvoissa. 

- Muutos johti energisempään olotilaan ja 
jaksamiseen. Psyykkisistä muutoksista 
vireyden tunne ja positiivinen mieliala li-
sääntyi 
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Liite 2/2 

Kovalainen, 
Ninni-Ja-
nette 2020 

”Se mua eniten 
kiinnosti, et ei 
puhuta just pel-
kästä kuntoi-
lusta, vaan elä-
mäntavasta”: 
kuljetusalan 
ammattilaisten 
työssä jaksami-
nen elämänta-
pamuutosinter-
ventiossa 

Tarkoitus kuvata am-
mattikuljettajien koke-
muksia työssä jaksa-
miselle ja siihen vai-
kuttavista tekijöistä, 
sekä merkitystä elä-
mäntapainterventioon 
osallistumisen tärkey-
destä. 

Aineiston litte-
rointi ja sisäl-
lönanalyysi 
menetelmä.  

- Kuljettajat kohtaavat työssään useita 
jaksamista estäviä ja edistäviä tekijöitä. 
Interventiolla on mahdollista tukea jak-
samista työssä, kun korostetaan pienten 
onnistumisten tärkeyttä sekä viemällä 
muutos osaksi rutiineja arjessa. 

- Elämäntapamuutosta estäviä tekijöitä oli 
työajan ja työympäristön vaikutus, sosi-
aalisen tuen puute ja aikaisemmat ne-
gatiiviset epäonnistumisen kokemukset.  

- Kuljettajat havaitsivat, että pienet muu-
tokset vaikuttavat terveyteen ja elämän-
tapamuutokseen.  

- Elämäntapamuutokset paransivat 
työssä jaksamista ja hyvinvointia. 

Salmikivi, 
Hanna 2019 

Elintapojen yh-
teys koettuun 
työkykyyn: työ-
terveyshuollon 
tuki terveyskäyt-
täytymisen 
muutoksessa 

Tarkoitus kuvata 
työntekijöiden elinta-
poja ja niiden yhteyttä 
koettuun työkykyyn. 
Tarkoitus oli myös 
löytää keinoja, miten 
tukea työntekijöiden 
terveyskäyttäyty-
mistä. 

Poikittainen 
kvantitatiivinen 
tutkimus, joka 
on toteutettu 
kyselymene-
telmällä. Tu-
losten analy-
sointi SPSS 
25-ohjelmis-
tolla.  

- Elintavoilla oli yhteys koettuun työky-
kyyn.  

- Työkykyyn vaikutti eniten kasvisten ja 
hedelmien syöminen, painoindeksi, 
unen määrä, stressi ja fyysinen kunto. 

- Työntekijät toivoivat tukea työkyvyn 
edistämiseksi, etenkin yksilöohjausta ja 
verkossa tapahtuvaa ohjausta toivottiin 
eniten. 

Koponen, 
Meri 2021 

Terveyden edis-
tämisen teori-
oita ja malleja 
työterveyden 
käytettäväksi 

Kuvata millaisia ter-
veyden edistämisen 
menetelmiä voitaisiin 
käyttää interventi-
ossa, jotta työkykyä 
ja hyvinvointia saatai-
siin parannettua sekä 
voitaisiin ennaltaeh-
käistä sairauksia.  

Kuvaileva kir-
jallisuuskat-
saus 

- Interventiot, jotka on tehty korostaen 
asenteiden ja pystyvyyden kokemusta 
muutosvaihe huomioiden on vaikutta-
vampi keino kuin interventiot, joita ei ole 
suunniteltu tarkemmin 

-  Elintapamuutos edellyttää omakohtai-
sia kokemuksia, motivoitumista, hyvää 
elämäntilannetta, psyykkistä kyvyk-
kyyttä, seurantaa, ympäristön tukea ja 
kannustusta. 

- Sairauksia ennalta ehkäisevällä toimin-
nalla saavutetaan taloudellista hyötyä.  

Heimonen, 
Ulla & 
Peippo, Ulla 
2021 

Kestävät ratkai-
sut elintapaoh-
jauksessa 

Tarkoituksena kuvata 
toimivia käytänteitä 
elintapaohjauksessa. 

Sähköinen ky-
sely. Aineiston 
analyysi te-
maattisen ana-
lyysin avulla.  

- Elintapaojauksessa tärkeimpiä teemoja 
on ravitsemus, liikunta ja uni.  

- Kestävien käytänteiden löytämiseksi ja 
kykyä käyttää niitä ohjauksessa hyö-
dyksi vaatisi tietoisuuden ja koulutuksen 
lisäämistä ammattilaisille. 

Uchendu, 
Chinenye. 
Windle, 
Richard & 
Blake, Holly 
2020 

Perceived Facil-
itators and Bar-
riers to Nigerian 
Nurses’ En-
gagement in 
Health Promot-
ing Behaviors: 
A Socio-Ecolog-
ical Model Ap-
proach 

Selvittää, mitkä tekijät 
vaikuttavat Nigeria-
laisten sairaanhoita-
jien terveyskäyttäyty-
miseen ja elintapoi-
hin. 

Äänitetyt yksi-
löhaastattelut, 
jotka litteroitiin. 
Laadullinen 
tutkimusmene-
telmä, temaat-
tinen analyysi. 

- Hyvien elintapojen noudattamiseen ja 
elintapojen muuttamiseen koettiin ole-
van monia esteitä. 

- Työn kuormittavuudella oli vaikutusta 
elintapoihin. 
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Koodaustaulukko 

Alkuperäinen lainaus Alaluokka Yläluokka Pääluokka 

”Onnistuminen yhden tottumuksen kanssa lisää pys-
tyvyyden tunnetta. Tällä taas on myönteinen vaiku-
tus motivaatioon kokeilla muiden uusien tapojen luo-
mista.” (Pitkänen, E. 2020, 50.) 

Onnistuminen yhdessä asiassa luo 
uskoa pystyvyyteen. Pystyvyys li-
sää motivaatiota jatkaa uusien ta-
pojen opettelua. 

Usko pystyvyyteen lisää motivaa-
tiota jatkaa uusien tapojen opette-
lua 

Pystyvyyden tunne 

”Tärkeää on asettaa selkeitä ja täsmällisiä tavoitteita, 
joita asiakas itse aikoo konkreettisesti toteut-
taa…Saavutettavissa oleva eli realistinen tavoite yl-
läpitää motivaatiota ja kannustaa jatkamaan.” (Pitkä-
nen, E. 2020, 50.) 

On tärkeää asettaa saavutetta-
vissa olevat, selkeät ja täsmälliset 
tavoitteet, sillä ne auttavat moti-
vaation ylläpidossa ja elintapa-
muutoksen jatkamisessa.  

Motivaatioon vaikuttaa realistiset, 
selkeät ja täsmälliset tavoitteet. 

Realistinen tavoite 

”Ohjausprosessin alussa sekä miehet että naiset nä-
kivät terveyden ja toimintakyvyn paranemisen elinta-
pamuutoksen hyötynä…Sairastumiseen liittyi pelko 
kuolemasta ja lääkityksen aloittamisesta.” (Alahuhta 
2010, 52) 

Elintapamuutoksen hyötynä näh-
tiin terveyden ja toimintakykyjen 
paraneminen. Sairastumiseen liit-
tyi pelkoja. 

Sairastumisen riski edesauttaa elin-
tapamuutoksessa. 

Sairastumisen riski 

”The knowledge of the health benefits and conse-
quences of unhealthy lifestyle behaviors seemed to 
be a further motivating influence for nurses to make 
healthy lifestyle choices. Nurses’ awareness of their 
family healthy history also exerted a positive health 
influence on their HPBs.” (Uchendu ym. 2020, 6) 

Tietoisuus omien valintojen seu-
rauksista ja perinnöllisistä riskeistä 
lisää motivaatiota. 

Syy-seuraussuhde. Perinnölliset te-
kijät. 

Sairastumisen riski.  

”Positive self-regulatory mechanisms also helped 
nurses maintain healthy habits through the use of 
self-efficacy, self-discipline, and self-motivation. 
Nurses’ intrinsic regulatory measures were greatly 
enhanced by their perceived health-related 
knowledge. Nurses also acknowledged their chal-
lenging journeys towards adopting and maintaining 
healthy eating and physical activity.” (Uchendu ym. 
2020, 7) 

Positiiviset itsesäätelymekanismit 
auttavat ylläpitämään terveitä elin-
tapoja. Sairaanhoitajat tiedostavat, 
että matka uudesta tottumuksesta 
tavaksi on haastava. 

Positiivinen asenne on edesauttava 
tekijä elintapamuutoksessa. On 
hyvä tiedostaa muutosmatkan 
haasteet. 

Positiivisuus. 
Pystyvyyden tunne. 

” At the interpersonal level, social media, and rela-
tionships nurses have within their social circle were 
found to influences their health promoting behaviors 
in both healthy and unhealthy ways. Internet and so-
cial media platforms represented useful information 
resources for healthy lifestyles … Recipes for meals 
and different types of exercises were among the life-
style resources accessed online though only a few 
nurses, mostly younger nurses, mentioned utilization 
of the internet. These nurses expressed that they de-
rive motivation for healthy behavior from online infor-
mation and interactions.” (Uchendu ym. 2020, 10) 

Sosiaalinen media ja sosiaaliset 
suhteet vaikuttavat terveyskäyttäy-
tymiseen. Sosiaalinen media voi 
antaa ideoita ja motivaatiota ter-
veyskäyttäytymisen ylläpitoon. 

Ympäristön vaikutus terveyskäyt-
täytymiseen. 

Ympäristön vaikutus. 

”Sosiaalinen media ja sen myötä nopeasti liikkuva 
tieto, muokkaavat myös väestön terveyden edistämi-
sen lukutaitoa. Sosiaalista markkinointia voisikin 
myös käyttää motivaattorina ja osallistavana keinona 
eri sektoreilla terveyden edistämiseksi. ” (Heimonen 
& Peippo 2021,15) 

Sosiaalista mediaa voidaan käyt-
tää motivoimaan yksilöitä terveelli-
sempiin elintapoihin. 

Sosiaalinen media motivaattorina. Ympäristön vaikutus. 

”Motivoivalla haastattelulla saadaan motivaatiota ja 
sitoutumista kohennettua. … Asiakkaan kannustami-
nen puhumaan omista muutoksen tarpeistaan sekä 
mahdollisuuksistaan motivoivan haastattelun poh-
jalta auttaa ohjattavaa eteenpäin. Ohjattavan omien 
testitulosten ja seurantojen käyttäminen ohjauksessa 
motivoi ja kannustaa asiakasta elintapamuutoksis-
saan. Havainnoinneista johdettujen konkreettisten 
tavoitteiden liittäminen ohjaukseen, suunnitelmien 
päivittäminen sekä tavoitteiden muokkaaminen oh-
jattavan testitulosten pohjalta lisää motivaatiota elin-
tapamuutoksiin.” (Heimonen & Peippo 2021, 19) 

Motivoiva haastattelu lisää moti-
vaatiota. Testitulosten ja seuran-
nan käyttäminen lisää motivaa-
tiota. Testitulosten mukaan asete-
tut tavoitteet lisäävät motivaatiota 
elintapamuutokseen. 

Motivoiva haastattelu; kannustami-
nen. Tulosseuranta. Konkreettiset 
tavoitteet. 

Pystyvyyden tunne. 
Realistinen tavoite. 
Interventio. 

”Muutosprosessi lähtee aina yksilön aiemmista elä-
mänkokemuksista ja terveyskasvatustilanteista, 
ovatko ne olleet myönteisiä vai kielteisiä. Yksilön 
luonteenpiirre voi myös vaikuttaa terveysneuvonnan 
toteutustapaan, positiivinen asenne auttaa elintapa-
muutosten toteuttamisessa. … Elintapamuutoksessa 
yhtenä tärkeänä tekijänä on myös yksilön pystyvyy-
den tunteen vahvistaminen.” (Salmikivi 2019, 16–17) 

Elintapamuutokseen vaikuttaa yk-
silön aiemmat elämänkokemukset, 
terveyskasvatus ja niiden myöntei-
syys tai kielteisyys. Positiivinen 
asenne auttaa elintapamuutok-
sessa. Tärkeä tekijä on myös pys-
tyvyyden tunteen vahvistaminen. 

Aiemmat kokemukset. 
Terveyskasvatus. 
Asenne. 
Pystyvyyden tunne. 

Ajattelutavat. 
Kokemukset. 
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”Muutos terveellisiin elintapoihin voi tapahtua, jos yk-
silö on itse siihen valmis ja halukas. Yksilön on itse us-
kottava pystyvänsä muutoksen, jolloin käyttäytyminen 
voi muuttua pysyvämmäksi.” (Salmikivi 2019, 19) 

Yksilön valmius ja halukkuus 
ovat edellytys elintapamuutok-
selle. Yksilön täytyy uskoa kyke-
nevänsä muutokseen. 

Yksilön tahtotila ja valmius. 
Pystyvyyden tunne. 

Ajattelutavat. 

”Motivoiva haastattelu on potilaan ja ammattilaisen vä-
liseen yhteistyöhön perustuva vuorovaikutusmene-
telmä, jonka avulla pyritään löytämään ja vahvista-
maan potilaan motivaatiota elämäntapamuutokseen. 
Menetelmän ajatuksena on, että potilas itse tunnistaa 
muutoksen tarpeen ja pohtii keinoja sen toteutta-
miseksi, jolloin muutoksen todennäköisyys kasvaa.” 
(Koponen 2021, 18) 

Motivoivassa haastattelussa po-
tilaan täytyy itse tunnistaa muu-
toksen tarve ja miettiä keinoja, 
jolloin muutoksen todennäköi-
syys kasvaa. 

Interventiossa potilas itseohjautu-
vasti miettii muutoksentarpeet ja 
keinot toteuttamiselle. 

Interventio. 

”Mitä vahvempi pystyvyysusko on, sitä motivoituneem-
min ihminen työskentelee tavoitteiden saavuttamiseksi, 
mikä vahvistaa elintapamuutoksessa onnistumista.” 
(Koponen 2021, 19) 

- Pystyvyyden tunne vahvistaa elinta-
pamuutoksessa onnistumista. 

Pystyvyyden tunne. 

”Kun ihminen tuntee olevansa pätevä ja omaavansa 
kyvyt sekä taidot vaikuttaa lopputuloksiin, hän motivoi-
tuu. Mikäli henkilön pätevyyden tunnetta ei tueta, seu-
raa siitä todennäköisesti amotivoituminen” (Koponen 
2021, 21) 

Positiivinen käsitys pätevyy-
destä, kyvykkyydestä ja taidok-
kuudesta lisää motivaatiota. Jos 
pätevyyden tunne ei saa tukea, 
seuraa epämotivaatio. 

Yksilön kokemus pätevyydestä, ky-
vykkyydestä ja taidokkuudesta. So-
siaalinen tuki. 

Ajattelutavat.  
Ympäristön vaikutus. 

”Mustajoki (2003) nostaa esille, että asiakaskeskeisen 
työskentelyn tavoitteena on herättää asiakkaan oma 
motivaatio, joka johdattaa asiakkaan itse ajattelemaan 
asiaa ja tekemään päätöksen elintapojen muuttami-
sesta. Sisäistä motivaatiota voidaan tukea tasa-arvoi-
sella keskustelulla sekä vastuun antamisella.” (Kopo-
nen 2021, 37) 

Motivaatio johtaa asiakkaan 
omaan ajatteluun ja elintapa-
muutokseen. Motivaatiota lisää 
tasa-arvoinen keskustelu ja vas-
tuun antaminen yksilölle. 

Motivaatio alkutekijänä. Keskustelu 
ja vastuu muutoksen tekijällä. 

Interventio. 

”Itsemääräämisteorian malli esittää, että yksilön moti-
vaatioon muuttua terveyttä edistäväksi vaikuttaa voi-
makkaasti autonomian, pätevyyden ja sosiaalisen kiin-
nittymisen kokemukset alullepanossa ja ylläpitämisvai-
heissa muutosprosessia.” (Koponen 2021, 38-39) 

Motivaatioon vaikuttavat autono-
mian, pätevyyden tunteet. Sosi-
aalisen kiinnittymisen kokemuk-
set vaikuttavat motivaatioon 
koko muutosprosessin ajan. 

Autonomia, kyvykkyyden tunne. So-
siaalinen tuki. 

Ympäristön vaikutus. 
Pystyvyyden tunne. 

”Läheisten suhtautuminen laihtumiseen haittasi naisia 
miehiä enemmän…Sosiaalinen tuki, sopiva elämänti-
lanne ja positiivinen mieliala olivat onnistumisen voi-
mavaroja.” (Alahuhta 2010, 52–54.) 

Läheisten suhtautumisella muu-
tokseen on merkitystä etenkin 
naisille. Sosiaalinen tuki, elä-
mäntilanne ja positiivinen mie-
liala on voimavaroja muutok-
sessa. 

Sosiaalinen tuki, hyvä elämänti-
lanne ja positiivinen mieliala edes-
auttavat muutosta. 

Ympäristön vaikutus. 
Ajattelutavat. 

”Elintapamuutokseen sitoutumiseen vaikuttavia teki-
jöitä ovat pystyvyyden kokeminen, motivaatio, sosiaali-
nen tuki sekä ammattilaisen tuki ja ohjaus.” (Ylimäki 
2015, 32.) 

Elintapamuutokseen sitoutumi-
sessa edesauttaa pystyvyys, 
motivaatio, sosiaalinen tuki ja 
ammattilaisen antama tuki. 

Pystyvyys, motivaatio, sosiaalinen 
tuki ja ammattilaisen tuki auttaa 
muutoksessa 

Pystyvyyden tunne. 
Ympäristön vaikutus. 
Interventio. 

”Motivaatiota ja sitoutumista edistävinä tekijöinä nähtiin 
asiakkaiden näkökulmasta sosiaalinen tuki ja vertais-
tuki, konkreettinen toiminta, ammattilaisen tieto, tuki ja 
seuranta.” (Pitkänen 2010, 85.) 

Motivaation ja sitoutumisen kan-
nalta sosiaalinen tuki, vertais-
tuki, konkreettinen toiminta ja 
ammattilaiset tuet nähdään tär-
keinä.  

- Ympäristön vaikutus. 
Interventio. 

”Vaaka, liikuntapäiväkirja ja askelmittari auttoivat oma-
seurantavälineinä oman käyttäytymisen tiedostami-
sessa.” (Alahuhta 2010, 54.) 

Omaseurantavälineet auttoivat 
käyttäytymisen tiedostamisessa 

- Omaseuranta. 

”Terveyttä edistävien valintojen todennäköisyyteen vai-
kuttavat myös arvot, asenteet ja motivaatiotekijät sekä 
koettu pystyvyys eli arvio omista kyvyistä suoriutua ha-
lutuista tehtävistä.” (Pitkänen 2020, 38.) 

Arvot, asenteet, motivaatiotekijät 
ja pystyvyyden tunne vaikuttavat 
siihen, minkälaisia terveyttä 
edistäviä valintoja yksilö tekee. 

Arvot, asenteet, motivaatiotekijät ja 
pystyvyyden tunne voivat olla moti-
voivia tekijöitä elintapamuutok-
sessa. 

Ajattelutavat. 
Pystyvyyden tunne. 

”Elämäntapamuutoksia kuljettajilla edistivät kokemuk-
set minäpystyvyyden tunteiden vahvistamisesta inter-
vention aikana, sosiaalisen tuen tärkeys, oman moti-
vaation kasvaminen ja apuvälineiden tuoma turva.” 
(Kovalainen 2020, 52.) 

Elämäntapamuutoksia edistää 
minäpystyvyyden tunteen vah-
vistuminen, sosiaalinen tuki, 
oman motivaation kasvaminen ja 
apuvälineiden käyttö. 

Apuvälineiden käyttö, pystyvyyden 
vahvistaminen interventiossa, moti-
vaation kasvattaminen ja sosiaali-
nen tuki. 

Pystyvyyden tunne. 
Ympäristön vaikutus. 
Omaseuranta. 

”Tavoitteena on tehdä käyttäytymisestä ja siihen vai-
kuttavista ajattelutavoista ja tunteista mahdollisimman 
tietoisia ja luoda mahdollisuus niiden muuttamiseen. 
Psykologiset muutokset taas edistävät käyttäytymisen 
muuttumista painonhallintaa tukevaan suuntaan.” (Pit-
känen 2020, 17.) 

Käyttäytymiseen vaikuttavista 
ajattelutavoista ja tunteista tulisi 
tehdä mahdollisimman tietoisia, 
jotta niitä olisi mahdollisuus 
muuttaa. Ajattelutapojen muutta-
minen edistää elintapamuutosta. 

Tietoinen ajattelutapojen ja tiedos-
taminen edistää elintapamuutosta. 

Ajattelutavat. 

”Muutosprosessiin sitoutuminen tapahtuu ajattelun 
kautta. Nykytilaa voidaan arvioida ajattelun kautta, ta-
voitteet voidaan asettaa tahdonponnistuksin ja muu-
tostoimenpiteisiin voidaan ryhtyä, mutta sitoutuminen 
muutokseen tapahtuu vasta, kun tunteet ovat ajattelun 
rinnalla päätöksenteossa mukana.” (Ylimäki 2015, 34.) 

Elintapamuutokseen sitoutumi-
nen vaatii tahdonponnistusta ja 
vaatii sitä, että tunteet ovat ajat-
telun kanssa samalla tasolla 
päätöksen teossa. 

Elintapamuutos vaatii oikeanlaista 
ajattelua ja mielentilaa. 

Ajattelutavat. 

  


