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Taman opinnaytetydn tarkoituksena oli selvittaa sité, millaisena vuorohoitolasten
hyvinvointi nayttaytyy paivakodin kasvattajien silmissa. Vuorohoidolla tarkoitetaan
normaalin paivakodin aukioloaikojen ulkopuolella eli iltaisin, disin ja viikonloppuisin
tapahtuvaa hoitoa. Subjektiivinen paivahoito-oikeus ei koske vuorohoitoa, silla sita
voivat saada vain perheet, joissa vanhemmat ovat estyneitd hoitamaan lastaan tai
lapsiaan vuorohoitoaikoina. Opinnaytetyoni tavoitteena oli tuottaa tietoa siita,
miten vuorohoito voi tukea tai lisdtd vuorohoitolasten hyvinvointia ja, ettd mita
negatiivisia seurauksia silla voi puolestaan olla.

Tutkimuksen toteutin syksylla 2014 erddssa vuorohoitoyksikdssa. Tutkimus oli
kvalitatiivinen eli laadullinen tutkimus, jonka aineiston kerasin haastattelemalla 13
alan ammattilaista. Haastateltavat koostuivat kuuden eri ammattikunnan
edustajista ja heilla oli kokemusta vuorohoidosta 2-15 vuotta. Haastattelut olivat
teemahaastatteluita, joissa oli kysymyksia kaikista kolmesta valitsemastani
teemasta. Naitd teemoja olivat hoitoajat, uni ja rytmit seka sosiaaliset suhteet.
Aineiston analysoinnin toteutin teemoittelemalla.

Haastatteluaineistosta kavi ilmi, ettd lasten vuorohoidossa esiintyy tiettyja
epakohtia. Epakohtia |oytyi jokaisesta teemasta, mutta erityistd huolta
kasvattajahenkilostossa herattivat lasten pitkat hoitopaivat seka hoitopaivien
maara. Pitkat hoitorupeamat herattivat ajatuksia etenkin pienten lasten kohdalla.
Hyvana vuorohoidossa koettiin se, etta lapset oppivat sopeutumaan erilaiseen
rytmiin. Positiivista oli myds se, etté lapsilla on paljon kavereita vuorohoidossa ja
kaikki opitaan ottamaan mukaan leikkiin, mikdli oma paras kaveri ei ole samaan
aikaan hoidossa.

Jatkotutkimusaiheita voisivat olla vanhempien tai perheiden nékemys lapsen
vuorohoidosta, lapsen kokemukset vuorohoidosta sekd vanhempien ja
vuoropaivakodin vélinen yhteistyd sekd kasvatuskumppanuus vuoropaivakodin ja
vanhempien valilla hyvinvoinnin nédkdkulmasta.
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The purpose of this study is to find out how kindergarten educators consider the
welfare of children in a 24-hour kindergarten to be. A 24-hour kindergarten pro-
vides care outside of opening hours of a normal day-care kindergarten or care
happening in the evenings, nights and weekends. The subjective right to day care
does not apply to 24-hour kindergarten because it is only available to families
where parents are unable to care for a child or children beyond office hours. The
aim of this study is to provide information on how 24-hour kindergartens could
support or increase children's well-being and the negative consequences it may
cause.

The study was carried out in the autumn of 2014 in a 24-hour kindergarten. The
thesis is a qualitative study in which data was collected by interviewing 13 profes-
sionals. The interviewees were representatives of six different professions and
they had experience in a 24-hour kindergarten from 2 to 15 years. The interviews
were theme interviews, which included questions on all three themes chosen.
These themes were hours spent in day-care, sleep and rhythms and social rela-
tions. The analysis of the data was done according to the themes.

The interview data revealed that there are certain drawbacks in children's welfare,
which were visible in each theme. Particularly long day-care hours and the number
of days spent monthly in kindergarten concerned the educators. These things
aroused thoughts especially concerning small children. A positive thing listed was
that children learn to adjust to a different rhythm. Educators were also happy with
the fact that children have a lot of friends and they will learn to play with everyone
if their best friend is not in the kindergarten at the same time.

Further research topics could include parents' or families' point of view on chil-
dren's 24-hour kindergarten, children's experiences of a 24-hour kindergarten and
co-operation between parents and the kindergarten, as well as interactive educa-
tional partnership between the educators and the parents concerning child's wel-
fare.

Keywords: welfare, 24-hour kindergarten, child, educator, day care centre
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Kuva-, kuvio- ja taulukkoluettelo

Kuvio 1. Hyvinvoinnin UlOttUVUUAET ..........cooeeiiiieee e

Kuvio 2. Kaytetyt teemat



1 JOHDANTO

Suomi on muuttumassa kiihtyvassa vauhdissa 24/7 -yhteiskunnaksi, jossa kello ja
kalenteri menettavat merkityksensd. Tama tarkoittaa kaytannossa sita, ettd yha
useampien palveluiden tarve olla ympari vuorokauden seitsemana paivana
vilkossa auki lisaantyy, mika johtaa aikuisten vuorotyon tekemisen radikaaliin
lisddntymiseen. Tilastokeskuksen mukaan vuonna 2010 vuoroty6ta teki noin joka
neljas naispalkansaaja ja miehistd joka viides. Niissa perheissa, joissa on alle
kouluikaisid (hoidon tarpeessa olevia) lapsia, vaikuttaa vanhempien vuorotyo
merkittavasti myds lasten elamanrytmiin. Naiden perheiden osuus kasvaa
jatkuvasti. Aula (2010) kirjoittaakin iltaisin ja 0Oisin hoidossa olevia ts.
vuorohoitolapsia olevan Suomessa paljon, noin kahdeksan prosenttia kaikista

paivahoidossa olevista.

Vuorohoidolla tarkoitetaan paivahoitoa, jota tarjotaan myds iltaisin, 6isin ja
viikonloppuisin (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2015). Hoito
vuorohoitopaivakodissa on tarkoitettu vain vanhempien vuorotydsta johtuviin
tarpeisiin. Kaytannossa tama tarkoittaa sita, etté lapsella on oikeus vuorohoitoon
vain, jos molemmat vanhemmat ovat tyon tai opiskelun takia esteellisia hoitamaan
lasta tai lapsia iltaisin ja/tai 6isin. (Vuorohoito: Ohjeistus vuorohoidossa olevien
lasten vanhemmille.) Subjektiivinen paivahoito-oikeus ei siis koske iltaisin, 6isin ja

viikonloppuisin tapahtuvaa paivéahoitoa.

Opinnaytetydssani perehdyin siihen, millaisena vanhempien ja perheiden
vuorotyon tekeminen nayttaytyy lasten elamassa ja hyvinvoinnissa, kun lapset
ovat vanhempien tyon vuoksi hoidossa kahdeksasta neljaan -rytmin sijaan myos
iltaisin, ©6isin ja viikonloppuisin. Tahan aiheeseen tutustun nimenomaan
vuoropaivakodin  tyontekijoiden nakokulmasta, haastatellen heitd heidén

nakemyksistaan asiaan liittyen.

Sosionomin (AMK) on tarked& huomata tydssdén varhaiskasvatuksen piirissa
monet lapsen hyvinvointiin vaikuttavat seikat, kuten esimerkiksi lapsen unen
maara, laatu ja rytmit seké sosiaalisten suhteiden mééara ja laatu. Nama teemat
ovatkin niita, jotka olen tutkimuksessani ottanut lahemp&éan tarkasteluun. Teemat

valikoituivat tutkimukseeni siitd syysta, ettd ne ovat lapsen perustarpeita, joiden



tyydyttamisesta me aikuisena huolehdimme. Uni on lapselle erityisen tarkeaa siksi,
ettd se mahdollistaa uuden oppimisen ja opitun muistiin painumisen (Lapsen ja
nuoren uni). Jo varhaislapsuudessa luodaan ensimmaiset ystavyyssuhteet ja
opetellaan ryhman pelisaantdja. Hoitoajat valitsin siksi, etta lapsi viettda suuren
osan ajastaan hoidossa ja olen kiinnostunut siitd miten pitkat hoitopaivéat voivat

vaikuttaa lapsen arkeen ja hyvinvointiin.

Tutkimukseni teoriapohjana kaytin Erik Allardtin  (1976) kuuluisaa jaottelua
hyvinvoinnin ulottuvuuksista. Teoriaosuudessa selvitéan aluksi tutkimuksen taustaa.
Taustatiedoissa olen selittanyt sellaisia asioita kuin, ettd mika johti siihen, etta
valitsin aiheekseni vuorohoidon ja lasten hyvinvoinnin: entd mitd vuorohoito
oikeastaan tarkoittaa ja kenella sitd on mahdollisuus saada. Seuraavaksi kerron
tarkemmin, mitd vuorohoito on ja miten se toimii osana suomalaista
varhaiskasvatuksen palvelutarjontaa. Siita siirryn erittelemdan hyvinvoinnin
ulottuvuudet, joihin olen koonnut tarkeimpid asioita lasten hyvinvoinnin
nakokulmasta tarkasteltuna. Naita ulottuvuuksia ovat fyysinen, psyykkinen ja
sosioemotionaalinen hyvinvointi. Teorian jalkeen kerron tutkimusprosessista,
aineiston keruusta sekd analyysin tekemisesta. Aineiston keruussa kaytin
yksiloitya teemahaastattelua ja analyysissa kaytin teemoittelua.
Prosessikuvauksen jalkeen siirryn tutkimustuloksiin, jotka olen eritellyt kolmeen
ylateemaan ja kahteen alateemaan kuuluviksi. Teemoja ovat hoitoajat (maara ja
pituus), sosiaaliset suhteet (vertaisiin ja henkilokuntaan) sekd uni ja rytmit.
Tulosten jalkeen esitan viela omia johtopdatoksiani opinnaytetyon tekemisestéa

prosessina, teorian kerddmisesta seka empirian tuottamisesta.



2 LASTEN HYVINVOINTIA TYOELAMAN EHDOILLA

Suomi on Euroopan karkimaita tehtyjen tyotuntien maarassa, silla suomalainen
tekee keskimaarin jopa 300 tuntia enemman tditd vuodessa kuin esimerkiksi
hollantilainen (Niemi 2010). Perheellisilla ihmisilla tama vaikuttaa helposti suoraan
my0s lasten hoitopdivien pituuteen, mikali lapsille ei ole muuta hoitopaikkaa kuin
paivakoti ja, jos molemmat vanhemmista kayvéat kokopaivatydssa. Vuorotyd ei
kuitenkaan ole ilmiéna uusi, silla jo kauan esimerkiksi hoitoalan tyontekijat, poliisit
ja tehdastyoblaiset ovat tehneet vuorotyotd (Statham & Mooney 2003, 2).
Vuorotyon lisaantyessa perheellisilla my6s lasten vuorohoito lisaantyy. Lasten
pitkista hoitopaivistd seuraa se, etta yhad pienemmat lapset viettavat yha
suuremman osan ajastaan jossakin muualla kuin omassa kodissaan ja omien
huoltajiensa kanssa (Mikkola & Nivalainen 2009, 15). My6s se, mihin aikaan
kotona ollaan, on muuttunut sitd mukaa, kun vuorotyd on lisdantynyt: lapset ovat

kasvavassa maarin hoidossa iltaisin, oisin ja viikonloppuisin.

Opinnaytetyoni tarkoituksena oli selvittda ja tutkia sita, millaista lasten fyysinen,
psyykkinen ja sosioemotionaalinen hyvinvointi on vuorohoitoyksikésséa kasvattajien
nakemyksen mukaan. Naistd kolmesta hyvinvoinnin ulottuvuudesta johdin kolme
paateemaa haastatteluille sen mukaan, mitkd nain lapsen hyvinvoinnissa
tarkeimmiksi asioiksi. Naita teemoja olivat hoitoajat, uni ja rytmit seka sosiaaliset
suhteet. Kasvattaja on henkild, joka huolehtii lapsen perustarpeista tai
hyvinvoinnista. Lahikasvattajina voivat toimia lapsen omien huoltajien lisaksi myos
muut ihmiset, ja esimerkiksi paivahoitopaikat ja koulut toimivatkin tehokkaina
kasvatus- ja opetusyhteisdina. (Jarvinen ym. 2009, 18-19.) Tassa tutkimuksessa
kasvattajalla tarkoitan nimenomaan tutkimani yksikon hoitohenkilostoa el
lastentarhanopettajia ~ ja  lastenhoitajia, jotka  toimivat  paivittaisessa
vuorovaikutuksessa opetuksellisessa, kasvatuksellisessa ja hoidollisessa

merkityksessa lasten kanssa.

Tutkimassani vuoropaivakodissa suuri osa lapsista oli yksinhuoltajaperheiden
lapsia. Yksinhuoltajaperheella tarkoitetaan yleensa perhettd, jossa on vain yksi
huoltaja sekd yksi tai useampia lapsia (Karling ym. 2008, 24).

Yksinhuoltajaperheella voidaan tarkoittaa kuitenkin my6s perhettd, jossa



vanhemmat ovat eronneet ja lapsi asuu paaasiallisesti toisen vanhemman luona.
Tallaisessa tilanteessa on kuitenkin todennakoéista, etta toinen vanhempi maksaa
elatusmaksuja ja tapaa lasta erikseen sovitulla tavalla. Tutkimassani yksikdssa
lapsia oli naistda molemmista perhetyypeista seka ydinperheista. Jaljempana
puhuessani "yksinhuoltajasta” tai "yksinhuoltajaperheistd" tarkoitan seka
pelkastddan yhden vanhemman luona asuvia lapsia ettd perheita, joissa
vanhemmat ovat eronneet, mutta yhteishuoltajuudessa. En halunnut l&hted
erottelemaan lasten perhetaustoja liikaa, silla tutkimuksessani on kyse lasten
hyvinvoinnista eik& perheiden hyvinvoinnista. Koen kuitenkin valttaméattomaksi
esitella hieman yksinhuoltajuutta, jotta tutkimustuloksia voidaan paremmin
ymmartaa. Tama sen vuoksi, ettd jossakin kontekstissa perhetausta voi vaikuttaa

lapsen hyvinvointiin, kuten tulen tuloksissa esittamaan.

Yksinhuoltajaperheiden arki voi olla monella tavalla hyvin erilaista kuin kahden
huoltajan perheen arki. Taloudellinen tilanne on yhden huoltajan perheissa usein
tiukka. Yksinhuoltajaperheiden koyhyys onkin kasvanut viimeisen 10 vuoden
aikana huomattavasti ja vuonna 2012 jo joka neljas yksinhuoltajaperhe on saanut
toimeentulotukea (Yhden vanhemman perheet tilastoina). Huonoon taloudelliseen
tilanteeseen voidaan etsia ratkaisua esimerkiksi vuorotydon tekemisestda, jossa
ansiot ovat paremmat kuin tavallisessa paivatyossa. Hakovirta (2008, 96)
huomauttaa kuitenkin, etta tyonteko ei ole perheellisille vain taloudellisen
toimeentulon turvaamisen valttdAmattomyys, vaan se myods edistaa yksinhuoltajan
omaa hyvinvointia. Tydssddn han saa toteuttaa itseaan ja yllapitdd sosiaalisia
suhteitaan, mikad auttaa huoltajaa jaksamaan omassa arjessaan lapsen kanssa
paremmin. Talla tavoin yksinhuoltajan tydnteko onkin perusteltu ja toivottava tekija

my0s lapsen hyvinvointia ajatellen.

Vaihtelevien tyOaikojen lisdksi tydvuorot vuorotydssad ovat usein pitkid, silla
esimerkiksi sairaalan henkildkunta saattaa tehda kahta vuoroa perékkain.
Sairaalan jaksotydssa tydvuoro voi olla enintddn 10 tuntia ja yovuoro sovittaessa
14 tuntia (Terveyspalvelualan Liitto Ry. 2014, 6). Lisaksi vuorotyfssa tulee ottaa
huomioon ydvuoron péaalle tuleva nukkumapaivd, mikd tarkoittaa tyontekijan
oikeutta nukkua kahdeksan tuntia tyévuoron jalkeen (Louhiranta 2014). Talla on

suora vaikutus myos lasten hoitopaivien pituuteen, mikali lapselle ei ole muuta
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hoitopaikkaa kuin paivakoti. Pulkkinen (2002, 161) kirjoittaa, ettd pienten lasten
isoaideistd noin puolet on vield tydelamassa, joten lapsia voi senkin vuoksi olla
haasteellista saada hoitoon muualle kuin paivakotiin. Kroger (2006, 90) muistuttaa
my0s siita, etta "vaikka hoivajarjestelyt yksinhuoltajan tytaikana ja tavallisessa
arjessa olisivat kunnossa, erikoistilanteet, kuten lapsen tai yksinhuoltajan
sairastuminen tai lapsen erityistilanteet, voivat aiheuttaa hoidon jarjestamiselle

suuria vaikeuksia."

Tutkimuksessani olin kiinnostunut siitd, miten huoltajien tavanomaista pidemmét
tai vaihtelevat tyGajat vaikuttavat lasten arkielamaan ja erityisesti hyvinvointiin, kun
lapset viettdvat merkittdvan osan arjestaan kodin sijaan péaivakodissa. Nailla

perusteilla muodostin tutkimuskysymyksikseni:
1) Millaisena vuorolasten hyvinvointi nayttaytyy kasvattajien silmissa?

2) Mika kasvattajia huolestuttaa lasten hyvinvoinnissa ja miten huolestuneisuuteen

reagoidaan?
3) Miten lasten vuorohoito lisaa tai tukee lasten hyvinvointia?

Vuorohoito on ilmién& suhteellisen uusi, silla esimerkiksi vield toistaiseksi
voimassa oleva péaivahoitolaki ei vuorohoidon kasitetta tunne. Uudessa
varhaiskasvatuslaissa vuorohoito tulee kuitenkin saamaan enemmaé&n osuutta,
mista kerron lisdd mydhemmassa luvussa. Vuorohoitoa on tutkittu verrattain
vahan. Aiheesta on kuitenkin tehty melko monia pro gradu- ja opinnaytetoita eri
nakokulmista, joita  tulenkin  hyddyntdmdan omien  tutkimustulosteni
analysoinnissa. Vuorohoidon voidaan kuitenkin ajatella olevan merkki jostain
suuremmasta kokonaisuudesta, mika tassa tapauksessa on yhteiskunnan

palveluiden vaateiden muuttuminen ymparivuorokautisiksi.
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3 VUOROHOITO VARHAISKASVATUSPALVELUNA

Varhaiskasvatus maaritellaan pienten lasten eri elamanpiireissa tapahtuvaksi
kasvatukselliseksi vuorovaikutukseksi, jonka tavoitteena on edistaé lasten
tasapainoista kasvua, kehitysta ja oppimista (Varhaiskasvatussuunnitelman
perusteet 2006, 11). Paivahoidon on siis otettava huomioon ja edistettava lapsen
fyysistd, sosiaalista ja tunne-elaman kehitysta seka tuettava lapsen esteettista,

alyllista, eettista seka uskonnollista kasvatusta (Jarvinen ym. 2009, 89).

Varhaiskasvatuspalvelut ovat osa lapsi- ja perhepalveluita ja lapsiperheiden
tukijarjestelmaa. Kunnat on laissa velvoitettu huolehtimaan lasten paivahoidon
jarjestamisesta. (Jarvinen ym. 2009, 97-98.) Suomessa on voimassa
subjektiivinen paivahoito-oikeus, mika tarkoittaa jokaisen lapsen yhdenvertaista
oikeutta varhaiskasvatukseen. Laki lasten péaivahoidosta (1973/36 2 §) asettaa
paivahoidon jarjestamiselle seuraavanlaiset tavoitteet:

Paivahoidon tavoitteena on tukea paivahoidossa olevien lasten koteja
naiden kasvatustehtavassa ja yhdessa kotien kanssa edistda lapsen
persoonallisuuden tasapainoista kehitysta. Paivahoidon tulee omalta
osaltaan tarjota lapselle jatkuvat, turvalliset ja lampimat ihmissuhteet,
lapsen kehitystd monipuolisesti tukevaa toimintaa sek& lapsen
lahtékohdat huomioon ottaen suotuisa kasvuymparisto.

Kunnallisella puolella lapsia voidaan hoitaa paivakodissa, perhepaivahoidossa tai
ryhmé&perhepaivéhoidossa. Paivéhoito voi olla kokopdivaistd, jolloin hoidossa
ollaan enintdan 10 tuntia vuorokaudessa, tai osapaivaistd, jolloin hoito kestéda
enintdan viisi tuntia vuorokaudessa. Ymparivuorokautisessa hoidossa ei
kuitenkaan voida soveltaa ndaita rajoja sellaisenaan ja joidenkin lasten kohdalla
saattaa hoidossaolotunteja kertya merkittavasti enemman kuin olisi naiden rajojen
mukaan sallittavaa (Vuorohoidon tyéryhma 1999, 17). Yksityiset palveluntuottajat,
seurakunnat ja jarjesttt voivat tarjota vaihtoehtoisia paivahoitopalveluja perheille.
(Paivahoito on osa varhaiskasvatusta.) Vuorohoitoa ei ole ollut mahdollista saada
muissa palveluissa kuin paivakodeissa, mutta uuteen varhaiskasvatuslakiin tullaan
kirjaamaan vuorohoidon olevan jarjestettdvissd myos perhepaivahoidossa.
Nykyinen paivahoitolaki sellaisenaan onkin melko lailla vanhentunut, eika se ota

vuorohoitoa tarvittavalla tasolla huomioon sen lisaantyneeseen kysyntddn nahden.
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Uudessa varhaiskasvatuslaissa vuorohoitoa ja sen jarjestamista tullaankin
selkiyttamaan, ja wvuorohoidon harkinnanvaraisuutta tullaan korostamaan;
"pykaldan Kkirjattaisiin vakiintunut tulkinta vuorohoidon tarveharkintaisuudesta.
Vuorohoitoa olisi jarjestettdva ainoastaan lapselle, joka tarvitsee sitd lapsen
vanhemman tai muun huoltajan tydssakaynnin tai opiskelun vuoksi." (Hallituksen

esitys eduskunnalle varhaiskasvatuslaiksi 2015, 70.)

Vuorohoito on kuitenkin osa varhaiskasvatusta, joten sitd koskevat samat lait,
asetukset ja saadokset kuin muutakin varhaiskasvatusta. Vuorohoidon
jarjestaminen saattaa valilla vaatia nykyisen lain soveltamista, mitd tulee
esimerkiksi hoitoaikoihin. Paivahoitoa koskevat useat lait ja asetukset, jotka
saantelevat esimerkiksi salassapitoa, Kiinnipitamistda, paivahoitohenkildstén
maaraa, lastensuojeluilmoitusta ja vastuuta lapsesta (Mahkonen 2012, 10).
Keskeisimpia varhaiskasvatuksen laatua ohjaavia seka sen toteuttamista ja
jarjestamista saatelevia lakeja Suomessa ovat péaivahoitolaki- ja asetus,
lastensuojelulaki ja -asetus seka sosiaalihuoltolaki- ja asetus (Jarvinen ym. 2009,
201). Nama kaikki lait tulee huomioida myds vuorohoidossa tarkasti.
Vuorohoidossa onkin hyvd noudattaa erityista herkkyytta mita tulee lapsen
hyvinvointiin, silla esimerkiksi lastensuojeluilmoituksiin liittyen vuorohoidossa voi

tulla esiin sellaisia asioita, joita ei tavallisessa paiva-paivakodissa valttamatta tulisi.

Vuorohoito on viime vuosina lisdantynyt merkittavasti, kun erityisesti nuorten ja
naisten tyéelama on muuttumassa tavanomaista poikkeavampaan suuntaan ja
vanhempien poikkeavat (satunnaiset, lyhytaikaiset ja osa-aikaiset) tyOajat
lisdantyvat (Vuorohoidon tydryhma 1999, 4). Palveluiden saatavuus niin sanottuna
virka-aikana alkaa enenevissa maarin olla riittAméatonta ja joustoa tarvitaankin
suuntaan ja toiseen. Naisvaltaisilla aloilla lisdantyva kolmivuorotyd asettaa omat
vaatimuksensa myo6s péaivakotien aukioloajoille. (Kauppi 2001, 27.) Aulan (2010)
mukaan sesonkityon, keikkatyon, yotyon, iltatyon ja viikonlopputyon lisd&ntyminen
johtuu osaltaan siitd, ettd talouden kasvua on haettu uudentyyppisista
tyOjarjestelyistd ja joustavuudesta. Han karjistdd, ettd elinkeinoelaman
vaatimukset ovat ratkaisseet, eikd asioita ole pohdittu lasten nakékulmasta. On

selvaa, etta tydelamé&n muutokset vaikuttavat lasten vuorohoidon kysyntaan.
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Vaikka vuorohoidon kysyntd kasvaa sitd mukaa kun vuorotydn tekeminen
lisaantyy, ei kaikille rajallisten resurssien vuoksi voida luvata hoitopaikkaa.
Erityisen tarkkoja vuorohoitoyksikéissa ollaankin siita, kenelle vuorohoitoa voidaan
tarjota ja milla perusteella. Vuorohoitoa voidaan siis tarjota vain sellaisille perheille,
joissa molemmat vanhemmat ovat estyneitd hoitamaan lapsia iltaisin, 6isin ja
viikonloppuisin tyon tai opiskelun takia. Vaarinkaytosten syntymisté vuorohoidossa
pyritddn ennaltaehkdisemaan pitkalti antamalla informaatiota vanhemmille ja
keskustelemalla heidan kanssaan. Vuorohoitoyksikéilla on myds oikeus pyytaa
tyovuorolistoja tyOnantajalta, mikali vaarinkayttdd on syytad epailld. (Louhiranta
2014.)
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4 HYVINVOINNIN MONET ULOTTUVUUDET

Varhaiskasvatuksen ensisijaisena tavoitteena on edistaa lapsen kokonaisvaltaista
hyvinvointia. Tarkedd on, ettd lapsi kokee tulevansa kuulluksi, nahdyksi seka
arvostetuksi ja hyvaksytyksi omana itsenaan. Talla tavoin lapsi saa vahvistusta
terveelle itsetunnolle. (Varhaiskasvatussuunnitelman perusteet 2006, 15.)
Hyvinvoinnin maarittely ei ole kovinkaan yksiselitteista ja varsinkin lasten kohdalla
tallaisen abstraktin kasitteen maarittely voi olla hyvin haastavaa. Edella hyvinvointi
yhdistettiin kuulluksi ja n&hdyksi sekd arvostetuksi ja hyvaksytyksi tulemiseen,
mutta jossakin muussa kontekstissa hyvinvoinnin voidaan nahda olevan aivan
jotain muuta. Voisikin sanoa, ettd hyvinvoinnille kasitteenda on yhtd montaa
maadritelmaa kuin on maarittelijaa. Siind missa joku kasittda hyvinvoinnin
onnellisuuden tunteeksi tai hyvaksi oloksi voi joku toinen pitdd hyvinvointia paljon
laajempana kasitteend, joka pitaa sisallaan kaikki elamén osa-alueet.

Hyvinvoinnin  kasite onkin  mahdollisesti yksi haastavampia maaritelmia
arkikielessa selitettdvaksi. Ehka tunnetuimpia hyvinvoinnin maaritelmid ovat
Maailman Terveysjarjesto WHO:n sekd suomalaisen sosiologi Erik Allardtin
maaritelmat. Hyvinvoinnin kasite arkikielessa yhdistetddn helposti terveyteen ja
elamanlaatuun. Hyvinvointi onkin tiivissa yhteydessad elamanlaatuun, jonka

Maailman terveysjarjestdo WHO on maaritellyt seuraavasti:

Yksilon  kasitys omasta asemastaan siind  kulttuurin - ja
arvojarjestelmien kontekstissa, jossa hé&n eldd suhteessa omiin
tavoitteisiinsa, odotuksiinsa, normeihin ja huolenaiheisiinsa; se on
laaja-alainen kasite, johon vaikuttaa monitahoisesti yksilon fyysinen
terveys, psykologinen tila, henkilokohtaiset uskomukset, sosiaaliset
suhteet sekad niiden suhde keskeisiin asioihin yksilon ymparistdssa.
(Introducing the WHOQOL instruments.)

Erik Allardt (1976, 9) on vallankumouksellisesti ottanut hyvinvoinnin k&sitteen
uudelleen tarkasteltavaksi huomatessaan, ettd se usein ajateltiin aineellisista
resursseista koostuvaksi, vaikka hyvinvointi on tosiasiassa merkittavasti
monisaikeisempi ilmié. Hanen uudelleenmaarittelynsa tuotti sen ajatuksen, mika
viela nykyaankin lienee yksi tunnetuimpia hyvinvointia kuvaavia kasityksid. Tama

jako hyvinvoinnin ulottuvuuksiin  on Having (elintasoa kuvaava), Loving
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(yhteissyyssuhteita kuvaava) sekd Being eli vieraantumisen vastakohta. Tata
ajatusta hyddynnan myos omassa tyossani, kun maéarittelen hyvinvointia. Tyo
kuitenkin perustuu lasten hyvinvointiin, joten olen kasitellyt naitd hyvinvoinnin
ulottuvuuksia lasten nakdkulmasta silla tavalla, ettéd Having tarkoittaa tassa tyossa
fyysista hyvinvointia, Loving sosioemotionaalista hyvinvointia ja Being psyykkista
hyvinvointia. Na&itd ulottuvuuksia olen yrittAnyt pohtia mahdollisimman
monimuotoisina ilmiéina ottaen huomioon kaikki asiat, joiden koen itse olevan

nakyvimpia ja tarkeimpia nimenomaan lapsen hyvinvoinnin tuottamisessa.

Hyvinvointia maaritellessa on vaikea erotella siihen liittyvid ulottuvuuksia, silla ne
linkittyvat tiukasti toisiinsa. lhmisen voidaankin sanoa olevan psyko-fyysis-
sosiaalinen kokonaisuus, jonka toimintaan vaikuttavat kaikki psyykkiset, fyysiset,
sosiaaliset ja kulttuuriset tekijat (Eronen ym. 2005, 35). Kun kaikki nama em.
ulottuvuudet ovat tasapainossa, voidaan puhua  kokonaisvaltaisesta
hyvinvoinnista. Alla olevassa kuviossa olen havainnollistanut hyvinvoinnin

ulottuvuudet Erik Allardtin maaritelmaa mukaillen.

Having

HYVINVOINTI

Loving Being

Kuvio 1. Hyvinvoinnin ulottuvuudet
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On yleista, ettd lapsen kohdalla hyvinvoinnin sijaan puhutaan yleisesti hyvasta
lapsuudesta, onnellisuudesta tai myonteisistd kasvuedellytyksistd. Tassa on
vaarana, etta sitd, mika kehittyy hyvin ja myonteisesti, ei tuoda ilmi. Tavallisesti
hyvinvointi  kasitetdankin  ulkoisina puitteina, perheen toimeentulona ja
ajankayttona, terveytena seka viihtyisana ja turvallisena elinympéaristona.
(Lapsuuden ja nuoruuden etiikka sosiaali- ja terveysalalla 2013, 8.) Hyvinvoinnin
maadrittely ja etenkin sen jakaminen tiettyihin luokkiin on hankalaa, eika aina
valttamatta vastaa todellisuutta. Haluan seuraavissa alaluvuissa hieman kuitenkin

eritella sita, mitd ndma ulottuvuudet voisivat lapsen hyvinvoinnissa merkita.

4.1 Fyysinen hyvinvointi

Fyysisella hyvinvoinnilla tarkoitan Allardtin maaritelman Having -osuutta, jossa han
littdd elintason fyysiseen hyvinvointiin. Fyysisen hyvinvoinnin voisikin ajatella
koostuvan padasiassa ihmisen fysiologisten tarpeiden, kuten nalé&n, janon,
lAmmon, ilman seké& perusturvallisuuden tayttamisesta. Lapsilla, etenkin pienilla,
tama voikin hyvin kattaa lapsen fyysisen hyvinvoinnin tunteen. Naiden liséaksi on
kuitenkin otettava huomioon vield monia muita asioita, kuten terveys, virkistys ja
vapaa-aika seka vaatetus (Allardt 1976, 40). Lapsilla n&dmé& nousevatkin
paivakodin arjessa nopeasti esiin. Esimerkiksi paivan ulkoiluja varten taytyy
lapsella aina olla asianmukaiset vaatteet mukana, paivan aikana jarjestetaan
ohjelmaa, joka kay Allardtin maaritelman virkistyksesta, taudit paivakodissa
levidvat nopeasti, mika vaikuttaa myos lapsen terveyteen. Leikkiaikaakin taytyy
paivan aikana jarjestaa runsaasti, jotta lapsi saa toteuttaa itseddn seka tehda
tyotaan. Kaikki ndméa siis nakyvat lapsen arjessa ja ovat valttamattomyyksia

lapsen fyysisen hyvinvoinnin kannalta.

Maslow'n tarvehierarkian mukaan ihmisen onnellisuus ja hyvinvointi koostuu
kuudesta kohdasta: perustarpeista, turvallisuudesta, liittymisestd, arvostuksesta,
itsensé toteuttamisesta seka tietamisesta (Ojanen 2009, 18-19). Naiden kaikkien
voidaan nahda olevan perusedellytyksia lapsen hyvinvoinnissa. Pieni lapsi on
tyydytetty, kunhan h&n saa ravintoa, lAampo64a, sylid ja turvallisen lahiympariston.

Isommilla lapsilla naiden rinnalle tarkeind asioina nousevat ystavyyssuhteet,
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kuuluminen ryhm&én ja itsensa tarkeaksi tunteminen, leikki sek& tietoisuus siita,
ettd paivat kuluvat samalla tavalla ja, ettd aikuiset ovat vastuussa arjen
sujumisesta. Rutiinit, rakkaus ja rajat ovat niitd, mitka tuottavat lapselle jo
fyysistakin  hyvinvointia, mutta ne tuottavat mittavassa maarin myos
sosioemotionaalista ja psyykkista hyvinvointia. Erés tarkeimmista fyysista
hyvinvointia tuottavista asioista on uni. Unen laatu ja riittavyys ovat suorassa
yhteydessa lapsen kognitiivisiin toimintoihin, ja jo pienikin univaje heikentédéa
oppimista ja keskittymistd seka aiheuttaa vasymysta (Siren-Tiusanen 1996, 53).
Juuri unen tarkeyden vuoksi halusin nostaa sen yhdessa rytmien kanssa yhdeksi
paateemoistani haastatteluissa.

4.2 Sosioemotionaalinen hyvinvointi

Sosioemotionaalisella hyvinvoinnilla tassa tarkoitan Allardtin maaritelman Loving -
osuutta. Sanasta "loving" tulee mieleen rakkaus ja laheisyys seka ihmissuhteet ja
itsensa tunteminen tarkeaksi. Nimenomaan néiden asioiden voidaankin
arkikielessa ajatella tuottavan sosioemotionaalista hyvinvointia, jossa sosio viittaa
sosiaalisuuteen ja ihmissuhteisiin seka emotionaalinen tunne-elamaan ja -
ajatteluun. Sosiaalisuus ja sosiaaliset suhteet ovatkin tarke&a osa paivakoti-ikaisen
lapsen elamaa, silla kyseisessa iassa sosiaalisuuden muodostuminen ja
ystavyyssuhteiden solmiminen on kovin vilkasta. Sosiaalisuuden kehittyminen on
lapsen tulevaisuuden ihmissuhteiden kannalta tarkeaa, silla ryhmassa lapsi oppii
muokkaamaan omia tavoitteitaan ryhman tavoitteisiin sopiviksi. Han myos tutustuu
ryhmé&n normeihin mita tulee tydnjakoon, toimintatapoihin ja sovittuihin s&antoihin.
Liséksi jo ryhmaan kuuluminen itsessdén vahvistaa lapsen perusturvallisuutta.
(Pulkkinen 2002, 112.)

Lapselle voi olla vaikeaa jddda hoitoon ja monet vanhemmat joutuvatkin jattdmaan
itkevid lapsia taakseen la&htiessdan tdihin. Onkin kiistaméton fakta, etta pienet
lapset ikavoivat toisinaan toissa olevia vanhempiaan ja kaipaisivat enemman
vanhempiensa lasndoloa (Ronka ym. 2005, 172). Sosiaali- ja terveysministerion
julkaisun mukaan nykyinen yhteiskunnallinen tilanne tekee sen, etta vanhemmat

kuormittuvat helposti, eika aikaa ja aitoa lasnéoloa |6ydy lapsille riittavasti
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(Lapsuuden ja nuoruuden etiikka sosiaali- ja terveysalalla 2013, 18).
Mielenkiintoista onkin se, etta lapset, jotka maarittelevat perheensa koyhaksi, eivat
koe saavansa riittavasti aikaa ja huomiota vanhemmiltaan (Pelastakaa lapset
2015, 4). Voidaanko siis ajatella, ettd yksinhuoltajien perheissa, joissa
taloudellinen tilanne voi olla huomattavasti tiukempi, lapset eivat koe saavansa

tarpeeksi huomiota vanhemmiltaan?

Huomion saamisen vahyys omilta vanhemmilta ja pitkat paivat hoidossa voivat
etenkin pienilla lapsilla johtaa nopeaan kiintymiseen oman ryhman
kasvattajahenkilostoon. Paivakodissa kuitenkin on yleisesti ottaen melko suuret
ryhmat eikd kasvattajilla valttamatta riita paivassa tarpeeksi aikaa jakaa kaikille
lapsille sita yksilollisesti siind mittakaavassa, jossa haluaisivat. Tallaisessa
tilanteessa lapsille nousevat kaverit suureksi tueksi ja turvaksi, jonka avulla paivat
kuluvat péaivakodissa mukavasti. Paivakotiaika onkin lapsille tarkeda
ystavyyssuhteiden muodostamiseen tarvittavien taitojen kehittymisessad seka
ensimmaisten ystavyyden kokemusten saamisessa. Riskind ystavyyssuhteiden
luomisessa on kuitenkin, etta joku jaa ulkopuolelle ja syrjaytyy. (Koivula 2013, 34.)
Syrjaytyminen tarkoittaa ryhmien ulkopuolelle jddmista sek& itsensa tuntemista
hyodyttomaksi ja merkityksettomaksi (Pulkkinen 2002, 113). Naiden perusteluiden
vuoksi halusin perehtya enemman kaytanndn sosioemotionaaliseen hyvinvointiin,

minka vuoksi valitsin sosiaaliset suhteet yhdeksi paateemoistani haastatteluissa.

4.3 Psyykkinen hyvinvointi

Psyykkisen hyvinvoinnin tassa liitdn Allardtin Being -k&sitteeseen eli itsensa
toteuttamisen muotoihin. Lapselle onkin tarkedd saada tunne siita, ettd han on
hyva jossakin ja, ettd myos vaikeudet ovat ylitettavissa (Karling ym. 2008, 22).
Positiivisesta nakokulmasta itsenséa toteuttaminen on henkilokohtaista kehitysta,
negatiivisesta nakokulmasta tarkasteltuna se Vviittaa syrjaytymiseen tai
vieraantumiseen  yhteisostd. Itsensa  toteuttamisen  osatekijoitd  ovat
korvaamattomuus, status, mahdollisuudet harrastuksiin ja vapaa-aikaan seka

mahdollisuudet poliittiseen osallistumiseen. (Konu 2002, 20.)
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Kaikkia naita osatekijoita ei taysin voi yhdistdd lapsen arkeen, silla esimerkiksi
poliittinen osallistuminen on lapselle melkoisen hankalaa. Tosin, myos lapset
nykyaikana haluavat aantaan entistda enemman kuuluviin, ja joku voi olla hyvinkin
kiinnostunut etenkin itseaan koskeviin paatoksiin vaikuttamisesta. Lapselle tulee
antaa mahdollisuus toteuttaa itsedén harrastusten kautta, missa aikuinen voi
varmasti parhaiten tukea lasta viemalla h&ntad harrastuksiin ja tukemalla siina
rahallisesti. On kuitenkin muistettava myos se, etta lapsikin tarvitsee myos vapaa-
aikaa, eikda arjen ole hyva koostua hoitopaivista ja harrastuksista: myos
kotonaoloaikaa tulee vaalia ja arvostaa. Lapsen statuksesta puhuttaessa tarkeinta
on muistaa se, etta ihminen tarvitsee ymparilleen ihmisia ja ryhmi&, mihin kuulua.
Tama nousee esiin my6s lapsen hyvinvoinnista puhuttaessa, silla lapselle on
tarkeaa loytdda oma paikkansa ryhméassa ja saada hyvaksyntaa ja arvostusta
osakseen. Usein juuri ryhmé&ssad lapsi saakin itsensa korvaamattomaksi
tuntemisen tunteen, mika vaikuttaa lapsen psyykkiseen hyvinvointiin merkittavissa

maarin.

Lapsen psyykkisen hyvinvoinnin kannalta on oleellisen tarkeaa pitaa kiinni lapselle
tarkedksi muodostuneista rutiineista. Matilainen (2008, 23) huomauttaa rutiinien
rakentavan lapsen perusturvallisuutta, silla ne "jasentadvat lapsen paivaa ja
auttavat lasta rakentamaan sen tapahtumista mielekkdén kokonaisuuden." Rutiinit
tuovat lapselle turvallisuutta ja luottamusta aikuisiin, jotka huolehtivat lapsen arjen
sujumisesta. llman rutiineja lapsen arki saattaa nayttdd pelottavalta ja
turvattomalta, ja lapsen perustarpeita on vaikea tyydyttad, mikali rutiinit arjesta ja
tekemisista puuttuvat tai ovat muuten tyydyttymattomat. Hansson & Oscarsson
(2005, 13) tuovat lasten rutiineihin vanhempien nakokulman: "...pitaydymme
Kiinteisiin rutiineihin, lahinna ruoka- ja unikysymyksissd. Teemme niin seka
itsemme vuoksi ettd siksi, etta lapsista tulee rauhallisempia, kun he huomaavat,
ettd arjessa on tietty rakenne." Rutiinit eivat siis paranna vain lapsen

elamanlaatua, vaan se helpottaa koko perheen arkea.

Lapsen hyvinvoinnissa tulee siis ottaa monia asioita huomioon, ja hyvinvointi on
monien tekijoiden ja ulottuvuuksiensa summa. Mikali yksi osa-alue elamassa ei ole
kunnossa, voi hyvinvointi kokonaisuutena horjua. Lapselle on tarke&da antaa tilaa,

lampoda, rakkautta, aktiiviteetteja ja rauhaa hyvassa suhteessa. Kuuntelemalla
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lasta ja toimimalla kuulemansa perusteella voi lapselle antaa paljon hyvaa oloa ja
helpottaa arjen sujumista.
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5 TEEMAHAASTATTELUJA JA TEEMOITTELUA

Tutkimukseni on tyypiltddn kvalitatiivinen eli laadullinen tutkimus, jonka
lahtbkohtana toimii todellisen elaman kuvaaminen ja, jonka pyrkimys on l0ytaa tai
paljastaa tosiasioita sen sijaan, ettd todentaisi jo olemassa olevia vaittamia

(Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2009, 161).

Laadullisessa tutkimuksessa kaytetyimpia aineistonkeruumenetelmida ovat
haastattelu, kysely, havainnointi seka erilaisiin dokumentteihin perustuva tieto. Itse
paadyin kayttamaan tutkimukseni aineistonkeruumenetelméana haastattelua siita
yksinkertaisesta syystd, ettd ihmisen ajatuksia ja toimintatapoja tutkittaessa on
jarkevaa kysya asiasta hanelta itseltaan. (Tuomi & Sarajarvi 2009, 71-72.)
Haasteellista tassa menetelmdssad on se, etta haastateltavan taipumus antaa
sosiaalisesti suotavia vastauksia saattaa heikentd& haastattelun luotettavuutta
(Hirsjarvi ym. 2009, 206). En kuitenkaan uskonut tdssa tutkimuksessa olevan sita
vaaraa, silla nimetttmana vastaaminen ja yhteisella asialla lasten hyvinvoinnin

puolesta oleminen varmasti edesauttoivat rehellisten vastausten antamista.

Valitsemani haastattelutapa oli puolistrukturoitu haastattelu eli teemahaastattelu.
Kolme valitsemaani ylateemaa, joista olin erityisen kiinnostunut, olivat 1) Hoitoajat,
2) Uni ja rytmit seka 3) Sosiaaliset suhteet. (Ks. liite 2.) Kaksi ylateemaa pilkoin
viela kahteen alateemaan, jotta analyysin tekeminen ja teemojen erittely olisi
analyysivaiheessa helpompaa ja selkedmpaa eritella johdonmukaisesti. Naméa
alateemat olivat 1) Hoitoajat -teemassa hoitopdivien a) pituus seka b) maara ja 3)
Sosiaaliset suhteet -teemassa lasten a) vertaissuhteet ja b) suhteet

henkilbkuntaan.

Teemahaastattelusta puuttuu strukturoidulle lomakehaastattelulle
luonteenomainen tarkka muoto ja jarjestys, mutta se ei ole taysin vapaa niin kuin
syvahaastattelu (Hirsjarvi & Hurme 2001, 48). Taman koin erityisen hyvaksi siksi,
ettd tiedossani oli jo teemat ja aihe-alueet mista ja miten kysyin. Olin myds tehnyt
itselleni listan jo valmiiksi rakennettuja kysymyksia, jotta en unohtaisi kysya mitaan
tutkimukseni intresseihin liittyvaa erityisen tarkeaa asiaa. En kuitenkaan ollut
taysin sidottu kysymysten asetteluun ja jarjestykseen, vaan pystyin vastausten

mukaan muuttamaan esimerkiksi sitd, missa jarjestyksessa kysymykset kysyin.
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Talla tavalla sain haastattelutilanteesta luonnollisemman ja

keskustelunomaisemman.

Aineiston tutkimukseeni kerdsin melko tiiviissa tahdissa, silla haastattelut toteutin
kahden viikon aikana. Kohderyhmani koostui 13 henkilésta, jotka edustivat kuuden
eri koulutuksen saaneita ammattilaisia yhdessé paivakodissa. Sitd, montako
haastateltavaa tutkimukseeni tarvitsen, mietin kauan. lItselleni ei ollut niinkaan
tarkedd se, ettd saisin mahdollisimman monta haastattelua, vaan se, mita
laadullisessa tutkimuksessa voidaan yleisestikin pitad tarkedna. Panostin siis
siihen, ettd henkildt, joilta tietoa ker&atddn, tietavat tutkittavasta ilmiosta
mahdollisimman paljon tai, ettd heilla on kokemusta asiasta (Tuomi & Sarajarvi
2009, 85).

Erityisen tyytyvainen tutkimuksessani olin sen saavuttamaan saturaatioon.
Saturaatiolla tarkoitetaan tilannetta, jossa aineisto alkaa toistaa itseaan ja
tiedonantajat eivat tuota tutkimusongelman kannalta endd mitdédn uutta tietoa
(Tuomi & Sarajarvi 2009, 87). Tutkimukseni aineistossa haastateltavien tuottama
tieto oli hyvin yhtenevaista, silla usean teeman ja kysymyksen kohdalla sain

haastateltavilta hyvin samankaltaiset vastaukset.

Haastateltavat olivat koulutukseltaan lastentarhanopettajia, paivahoitajia seka
lahihoitajia. Naiden lisaksi haastateltavista 10ytyi yksi paivakotiapulainen,
psykiatrian sairaanhoitaja seké sosiaalikasvattaja. Ajallisesti haastattelut kestivat
10-45 minuuttia ja tyokokemusta vuorohoidosta haastateltavilla oli 2-15 vuotta.
Tarkeana tutkimuksen tulosten kannalta pidin laajaa koulutus- ja kokemustaustaa,
mika toteutuikin mielestani tyydyttavalla tasolla. Haastatteluiden keston laaja
skaala tuli itselleni yllatyksend, silla osa haastateltavista oli hyvin puheliaita, osa
hyvin vahasanaisia. Taméan vuoksi koin, ettd olisi ollut hyva tehda joitakin
koehaastatteluja ennen varsinaisia haastatteluja (Hirsjarvi ym. 2009, 211). Talla
tavalla olisin ehka osannut keksia enemman tarkentavia kysymyksia ja saanut

lyhyimpiin haastatteluihin lisapituutta ja -sisalt6a.

Haastattelut aanitin nauhalle, silla koin parhaaksi, ettd en tee muistiinpanoja
haastattelun aikana. Tama sen takia, jotta haastateltava tai oma keskittymiseni ei

hairiintyisi. Talla tavoin varmistin myo6s sen, ettéa voisin keskittyd taysin siihen, mita
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haastateltava minulle kertoo ja sen my0td voisin esittdd myos tarkentavia
kysymyksia. Haastatteluiden jalkeen litteroin eli Kkirjoitin aineiston puhtaaksi
sanasta sanaan. Vaikka toteutin haastattelut teemojen mukaan, niin koin
parhaaksi litteroida koko kerédtyn aineiston, jotta mitdan olennaista
aineistomateriaalia ei jaisi puuttumaan. (Hirsjarvi ym. 2009, 222.) Litteroituna
aineistoa kertyikin 51 tekstisivua, joten materiaalia oli kattavasti.

Aineiston analyysiin kaytin teemoittelua, jolla saadaan jarjestettya keratty aineisto
johtopaatosten tekemista varten ja etsittyd tekstin merkityksia. Aineiston
siséllobnanalyysimenetelmista parhaaksi koin teemoittelun siksi, ettd kun aineiston
keruu on tapahtunut teemahaastattelulla, helpottuu aineiston jasentely, kun
aineistossa on jo olemassa tietyt teemat. (Tuomi & Sarajarvi 2009, 93; 103-104.)
Analyysini lahtokohtina kaytin siis kolmea jo aikaisemmin mainittua paateemaa

seka neljaéa alateemaa, joiden perusteella olin rakentanut haastattelurungon.

Kertynytta aineistoa on luettava kokonaisuutena ja sita on luettava useaan
kertaan. Aineiston lukemiseen kannattaakin varata aikaa niin paljon, etta sitd voi
lukea useaan otteeseen. (Hirsjarvi & Hurme 2001, 143.) Omassa tutkimuksessani
varasin kertyneen aineiston tutustumiseen aikaa useita viikkoja, jolloin sain
mahdollisuuden ottaa valilla etaisyyttéa aineistoon ja valilla lukea sita tiiviimmin.
Tama oli mielestani hyva lahestymistapa, silla aina palatessani aineistoon sain sen

tutkimiseen uutta perspektiivia.

Aineistoa tutkin haastatteluiden tekojarjestyksen mukaan, haastateltavien
koulutustaustan mukaan seka haastateltavien tyokokemuksen mukaan. Naista
etsin eroavaisuuksia ja yhtenevaisyyksia - nakivatkd esimerkiksi kaikki
lahihoitajakoulutuksen saaneet lasten hyvinvoinnin samalla tavalla tai vaikuttiko
tyokokemus haastateltavien nakemyksiin. Tastd en kuitenkaan suuria yhteyksia
loytanyt, vaan vastaukset olivat hyvin samantyylisid ikaan, koulutustaustaan ja

tyokokemukseen katsomatta.

Aineiston analysoinnissa kaytin varikoodausta, eli kavin haastattelut [&pi yksi
kerrallaan ja merkitsin jo aikaisemmin mé&ariteltyihin teemoihin liittyvat vastaukset
omilla vareillaan. Jokaisen yla- ja alateeman koodasin omilla vareillaan ja lopuksi

kaytin leikkaa-limaa -menetelmé&d, jolla kokosin kaikki saman teeman alaiset
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vastaukset aina yhdelle paperille. Talla tavoin minun oli helppo I6ytaa jokaiseen

teemaan kuuluvat vastaukset ja koota ne omaan tulososioonsa.

Tutkimuseettisen neuvottelukunnan laatimien eettisten periaatteiden mukaan
tutkimukseen osallistumisen tulee olla vapaaehtoista seka perustua riittavaan
tietoon. Tutkittavan tulee antaa suostumuksensa suullisesti tai kirjallisesti, mutta
myds kaytoksesta tulkittavissa oleva suostumus on sitova, jos tutkittava on
esimerkiksi ~ vastannut  kohteliaaseen  haastattelupyyntéén  myodntyvasti.
(Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2009, 4.) Oman tutkimukseni tekemista varten
otin ensimmaisen kerran kevaalla 2014 yhteytta tutkimaani yksikkéon, jolloin sain
suostumuksen ja kiinnostuksen osoituksen yksikon johtajalta. Tuolloin tulkitsin
johtajan sahkopostista, etta yksikké kokonaisuudessaan sitoutuu tutkimukseen,
joten  yksittaisia kirjallisia  suostumuksia en haastateltavilta kerannyt.
lImoittautumiset ja halukkuuden tutkimukseen osallistumisesta sai ilmoittaa
suoraan johtajalle toimittamaani listaan nimensa Kkirjoittamalla; osallistuminen oli
taten taysin vapaaehtoista. Taustatiedon tutkimuksesta haastateltavat saivat
lahettamastani saatekirjeestda, jossa kerroin tutkimuksen aiheen, taustan,
haastatteluaikataulut ja tutkimuksen valmistumisajankohdan. Saatekirjeessé oli
my0s ilmoitettu se, etté tutkimani yksikko tulee saamaan kopion valmiista tyosta

omaan kayttéonsa.

Tutkimuslupahakemuksen lahetin kesan 2014 alussa ja parin viikon sisdén siita
sain tutkimusluvan. Tutkimukseni missaan vaiheessa en ole maininnut
yhteistybkumppaninani toimineen paivakodin nimea enkad kuntaa, jossa kyseinen
paivakoti sijaitsee. Tutkimukseen osallistuneet henkilot eivat ole tuloksista
tunnistettavissa. Pitamalla tutkittavien identiteetin salassa valtin vahingot, joita
vaaralla tai huolimattomalla sailyttamisella tai raportoinnilla olisi saattanut tulla. Jo
saatekirjeessa tein selvaksi sen, ettd tutkittavien itsemaaraamisoikeus toteutuu
tutkimuksen osalta silla tavalla, ettd heilla on oikeus ja velvollisuus ilmoittaa, mikali
jotakin heidan sanomaansa ei saa suoraan tutkimuksessa lainata tai muuten
kayttda. Kaiken tutkimuksen aineiston sailytin tutkimuksen valmistumiseen asti
asianmukaisesti siten, etta aineistoon ei ole ollut ulkopuolisilla p&é&sya. Kaiken
aineiston havitin silppuamalla tutkimuksen valmistumisen ja siitd saamani

arvioinnin jalkeen. Talla tavoin varmistin yksityisyyden ja tietosuojan sailymisen.
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6 TUTKIMUSTULOKSET

Haastattelurunkoon (ks. lite 2) muodostin kolme selkeaa ylateemaa, joihin liittyen
kokosin listan avoimia kysymyksia. Kysymykset olivat |ahinnd muistilistana
itselleni, enka halunnut noudattaa niiden jarjestystd tai muotoilua liilan tiukasti.
Haastatteluissa siirryinkin teemasta toiseen ja muutin kysymysten jarjestysta sen

mukaan miten haastateltavat vastasivat.

Kayttamiani ylateemoja olivat 1) Hoitoajat, 2) Uni ja rytmit seka 3) Sosiaaliset
suhteet. Ensimmainen ylateema eli hoitoajat jakaantui hyvin selke&sti kahteen
alateemaan, joita olivat a) Hoitopaivien pituus ja b) Hoitopaivien méaara. Kolmas
ylateema jakaantui niin ikddn kahteen alateemaan: a) Lasten vertaissuhteet seka
b) Lasten ja henkilokunnan véliset suhteet. Uni ja rytmit oli sen sijaan sellainen
ylateema, jota en halunnut liikaa l&hted erittelemé&éan ja jaottelemaan alaluokkiin.
Tama siksi, ettd vuorolasten kohdalla namé& kaksi asiaa voivat linkittya tiiviisti
yhteen ja uni onkin useilla (etenkin pienilld) lapsilla se rytmeja ja rutiineja
maarittava tekija. Seuraavassa kuviossa olen viela havainnollistanut kayttamani

teemat luokittain.

¢ Hoitopdivien maara
e Hoitopaivien pituus

Hoitoajat

Sosiaaliset e Vertaissuhteet
suhteet e Suhteet hoitajiin

Kuvio 2. Kaytetyt teemat
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Ennen tulosten esittdmistd teemoittain halusin vield selventda tutkimuksen
lahtbkohtia. Edelld olen puhunut paljon siita, etta tutkimani yksikon lapsista suuri
osa on yksinhuoltajaperheiden lapsia. Tassa kohtaa tulee kuitenkin huomata, etta
kaikki tutkimani yksikon lapset eivat suinkaan tule yksinhuoltajaperheistd, vaan
hoidossa on myos tavallisen ydinperheen lapsia. Kahden huoltajan perheesta
tulevat lapset  kuitenkin  tarvitsevat  harvemmin  vuorohoitoa  kuin
yksinhuoltajaperheiden lapset, ja siksi olen tydsséani korostanut yksinhuoltajien
lasten vuorohoidon tarvetta. Tama nousi myds monissa haastatteluissa esiin, ja
monet haastateltavista korostivatkin vuorohoitolasten perhetaustan olevan usein

yksinhuoltajaperhe.

Olen toteuttanut tutkimukseni kasvattajien nakokulmasta, joten tutkimustulokset
olen esittanyt sen mukaan, millaisia vastauksia olen kasvattajilta saanut.
Tutkimuksessa oli mukana koko paivakodin henkil6kuntaa, eli vastaajia on ollut
seka paivaryhmista ettd vuorohoitoryhmasta. Haastattelukysymyksia en rajannut
koskemaan mitenkaan tiettyyn aikaan (esimerkiksi vain 6isin) hoidossa olevia
lapsia, vaan esitin kysymykset siind muodossa, ettd ne koskevat koko paivakodin
lapsia, jotka vuorohoitoa tarvitsevat. Teoriassa esittelemani hyvinvoinnin
ulottuvuudet fyysinen, psyykkinen ja sosioemotionaalinen olivat hankalia liittaa
keradmaani aineistoon sellaisenaan, silla esimerkiksi kysymys "millainen on
vuorohoitolapsen fyysinen hyvinvointi" olisi saattanut olla vaikea vastattava. Siksi
olen jo kysymyksen tekovaiheessa kayttanyt muotoa "onko olemassa jotain
erityisyyksia vuorohoitolasten hyvinvoinnissa, esimerkiksi fyysisessa tai
sosioemotionaalisessa hyvinvoinnissa." Tahan kysymykseen sain erdana
esimerkkina alla olevan vastauksen, joka toistui lahes jokaisessa haastattelussa.
Tama osaltaan selittdd esiin tuomieni teemojen valintaa seka hyvinvoinnin

ulottuvuuksien erittelyn haastavuutta.

...niin, jos aattelee vuorolasta, niin jotku fyysiset jutut niin ihan
epasaannollisyys, sehén tekee ihan molempiin, ettd fyysisesti, jos
sulla on lyhyitd yo6unia. Meet illalla mydh&an kotiin ja aamulla
aikaiseen aamuun, niin se vaikuttaa kylla ihan molempiin (fyysiseen ja
sosioemotionaaliseen hyvinvointiin). Haastateltava 3
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6.1 Hoitoajat

Kuten aikaisemmin olen todennut, kokopaivahoidolla tarkoitetaan korkeintaan 10
tuntia kestavaa hoitoa ja osapaivahoidolla tarkoitetaan hoitoa, joka kestda
korkeintaan viisi tuntia vuorokaudessa. Fakta on kuitenkin se, etta
vuorohoitolapsilla etenkin kokopaivahoidon lain maarittelema raja on hailyva.
Esimerkiksi Hallituksen esityksessa eduskunnalle varhaiskasvatuslaiksi (2015, 66)

vuorohoidon jarjestamisesta sanotaan seuraavaa:

Lapsen etu ei ole viettdd toimintayksikossa liian pitkia paivia, ja
yleisimmin lapsen vanhempien tai muiden huoltajien tyo -tai
opiskelupaivat matkoineen eivéat edellytd kymmenté tuntia pitempaan
varhaiskasvatukseen osallistumista. Toisaalta esimerkiksi vuorotydn
tybajat taikka yksinhuoltajuus voi johtaa tilanteisiin, ettd kymmenen
tunnin hoitoaika joudutaan ylittdmaan. Taméan vuoksi sddnnosta ei
edelleenkaan kirjoitettaisi ehdottomana.

Lasten hoitopéivien pituus nousi vahvasti esiin myo6s tutkimuksessani, kun
jokainen haastateltava osoitti huolta lasten pitkista hoitopaivista ja niiden suuresta
maarasta. Moni haastateltava nosti esiin myds oman huolensa ja ajatuksensa
siitd, miten lasten pitk&t hoitopaivét ja hoitopéaivien suuri méara vaikuttaa lapsen ja
hanen vanhempansa keskindiseen suhteeseen, kun yhteinen aika saattaa olla
valilla tiukilla: "...on niin kun sellanen ajatus, ettd millon lapset ja vanhemmat sitte
sitd niinku omaa suhdettaan niinku luo ja hoitaa..." (Haastateltava 12.) Huolta tama
heratti erityisesti pienten lasten kohdalla, jotka vasta muodostavat
kiintymyssuhdetta l&hiaikuisiinsa.

...ettd jotenki tietysti miettii sit4, ku on yon yli ero aidista, sillon kun on
yhdeksan kuun... ndin omas paas ajatellen tuntuu, etta... etta se ei voi
olla kauheen hyvaksi. Haastateltava 11

...Sitte, jos on ihan yksvuotiaita lapsia, jotka saattaa olla 12-14 tuntia
hoidossa niin... sitd tietysti miettii. Etta... ettd jotenki... ettd muistaako
se lapsi edes milleka se aiti nayttaa. Haastateltava 12

Kasvattajat olivat selkeasti miettineet ratkaisuja jalkimmaisessa lainauksessa
kuvattuun ongelmaan, silla erads kasvattaja totesi siihen olevan keinona

esimerkiksi vanhempien kuvien katselemisen hoitopdivdn aikana. Palviainen
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(2007, 71) on myo6s loytanyt hyvan keinon helpottaa lasten ikdvaa hoitopaivan
aikana kokien hyvaksi "sen, ettd pitkien hoitovuorojen aikana lapsilla on

mahdollisuus olla yhteydessa vanhempiin.”

Taytyy kuitenkin muistaa, ettd hoitoa tarvitsevien alle yksivuotiaiden osuus on
pieni, ollen vuonna 2010 586 lasta eli 1 prosentti sen ikaisista (Séakkinen &
Kuoppala 2010, 3). Kasvattajia toinen kovasti huolestuttava asia olivat pitkat
hoitopaivat, jotka niin ikdan herattivat huolta etenkin hyvin pienten lasten kohdalla.
Moni nostikin esiin nimenomaan pienten lasten pitkien hoitopaivien olevan
huolestuttava ilmid. Pienten lasten pitkissa hoitopaivissa ajatuksia heréttaa se, etta
Keltikangas-Jarvisen (2012, 86) mukaan "alle 3-vuotias lapsi kestd& sopivan
kokoisessa ryhmassa ilman stressia kuuden tunnin pituisen hoitopaivan.” Tama
saa miettimaan sita, etta mitd jos alle 3-vuotias on tuplasti pidemméan paivan
hoidossa, kuin tutkimusten valossa olisi suotavaa? Alle 3-vuotiaan hoitopéivan
ollessa jatkuvasti 10 tuntia tai jopa yli, ei kortisolitaso ehdi illan ja yon aikana
normalisoitua, vaan on jo heratessa tavanomaista korkeammalla eikd enda
paivankaan aikana laske. Kortisolilla tarkoitetaan stressihormonia, joka estaa
biokemiallisten tapahtumien muodostumista. Se myds vaikuttaa keskittymiskykyyn
heikentavasti sekd negatiivisesti mielialaan. (Laine & Poutilainen 2014, 12.) Taméa
herattda huolta erityisesti sen vuoksi, etta "aivojen kortisolitaso on yhteydessa
lahes kaikkeen pienen lapsen kehitykseen" niin oppimisessa, muistamisessa,
tunteiden hallinnassa kuin kaytoksen kontrollissakin. (Keltikangas-Jarvinen 2012,
86-87.)

Se, mika nousi esiin positiivisena puolena hoidon varhaisessa aloittamisessa oli,
ettd "esimerkiksi, jos tulee aikasin aamulla, mitd pienempi lapsi on, niin sita
nopeemmin se tottuu siihen rytmiin" (Haastateltava 5). Pieni lapsi on kuitenkin
sopeutuvainen, ja se, ettd lapsi paasee jo aikaisin aloittamaan hoidon siind
rytmissd, missé tulee ehka vuosia eteenpain eldméén, voi olla hyvakin asia.
Vuorohoito sai myos kiitosta siita, etta se mahdollistaa aidon lasnéolon, rutiinit ja

turvallisuuden tunteen lapselle hoidon ollessa kodinomaisempaa:

...ettd aikunen on lasna siind lapsen kanssa ja... ja varmaan tuola
meidan puolella (vuoropuolella) on se, etta kaikilla on sama tapa
tehda toitd ja lapset, jotka on sieléd pitempaan ollu, niin ne on tavallaan
oppinu sen aikataulun mita milloinki tehdan, koska mennaan
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nukkumaan... samalla tyylilla menn&an eri hoitajien kans nukkumaan
ja... varmaan se on se turvallisuus ja semmonen lasnaolo siina.
Haastateltava 6

Ma luulisin, ettd ku meilld varsinki siitd (vuorohoidosta) pyritaan
tekemaéan sellasta kodinomaista niin... niin niin, se on vaha niinku
kodin jatke. Haastateltava 6

Sen lisaksi, ettd pienten lasten pitk&t hoitopaivat aiheuttavat lapselle stressitason
kohoamista, on myos todettu, ettd varhaisessa idssa hoitoon kodin ulkopuolelle
siirtyminen aiheuttaa lapselle mythemmassa vaiheessa aggressiivisuutta,
levottomuutta sek@a huonoa sosiaalista sopeutumiskykya. (Keltikangas-Jéarvinen
2012, 108.) My0s Karlsson (2012) esittaa, etta alle 2-vuotiaana paivakotiryhméssa
aloittaneilla oli lievia kaytoshairioitd 3-vuotiaana ja edelleen 5-vuotiaana. Samassa
tutkimuksessa kuitenkin todettiin, etta lapsilla, jotka olivat aloittaneet paivahoidon
alle 3-vuotiaana, oli parempi alyllinen kehitys kuin myéhemmin aloittavilla. He
olivat myos sosiaalisempia. Tamé siis osaltaan puoltaa kodin ulkopuoliseen
hoitoon siirtymistd nuoremmalla ialla. Bianchi (2000, 402) on tutkinut lasten
aikaista kodin ulkopuoliseen hoitoon siirtymista aitien ty6elamé&an lahtemisen
pakottamana. Artikkelissaan han tekee hyvan huomion siitd, miten "useimmat
teoreettiset perinteet vaittavat, etta aidin lastensa kanssa viettdméan ajan tulisi olla
syy-seuraussuhteessa lasten menestymiseen ja, ettd toiminta, joka hairitsee
aidillista panostusta lapsiin, on ongelmallista." Vaikka tutkimus on tehty
Yhdysvalloissa, niin se patee myds suomalaiseen ajattelutapaan. Jainkin
miettimaan sita, ettd miksi meilld on valloillaan ajatus siitd, etta aidin lahteminen
téihin varhaislapsuuden aikana "pilaa” lapsen menestymismahdollisuudet ja vain

kotiaitiys antaa lapselle avaimet menestykseen?

Hoitopaivien maara huolestutti lahes kaikkia vastaajista. Pari haastateltavaa nosti
esiin sen, etté jos lapsella on yli kymmenen tunnin hoitopdaiva, niin se lasketaan
kahdeksi lasnaolopaivaksi. Erés haastateltavista totesikin tdhan, etta joillakin
lapsilla tulee jopa 28 lasnaolopaivaa kuukaudessa. Tallaisissa tilanteissa
kasvatuskumppanuuden rooli korostuu, ja haastateltavat korostivatkin sita, etta
vanhempien kanssa keskustellaan ja muistutellaan siita, etta lapsilla taytyy olla

riittdvasti vapaapaivia ja lomia.
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...joskus tuntuu, etta lapsilla on niin paljo hoitopaivia, etta ne melkein
asuu taala. Haastateltava 5

...tulee valilla pitkid hoitoputkia, ja pitda niinku muistuttaa, etta viis
paivaa viikkos ja kaks vapaapaivdd, mutta sehan ei aina niinku
toteudu... laheskaan. Ja sit miettii, ettd ne pienet ihmiset on enemman
taala meidan kans, ku ne on kotona... Haastateltava 9

Osa haastateltavista esitti huolensa siita, etta joillakin lapsilla ei ole lainkaan
kesalomaa, jolloin lapset ovat syksylla hyvin vasyneita. Kesaloman puute johtunee
monissa perheissa siitd, etta yksinhuoltajilla ja patkatoitd tekevilla ei ole
kesalomaa, vaan heidan taytyy tehda ympari vuoden toitd, jos sellaisia on tarjolla.
Huolestuttavan ilmiosta tekee se, ettd vanhemman tai vanhempien ollessa tbissa
ei lapsen lahipiirista 16ydy sukulaista tai tuttua, joka esimerkiksi kesalla voisi ottaa
lapsen hoitoon joksikin aikaa. Osa haastateltavista pohtikin sita, etta eikod perheilla
ole sosiaalisia verkostoja, joista olisi apua lapsen hoidossa. Tama heréattaa
osaltaan huolta vanhempien jaksamisesta ja siita, miten se mahdollisesti vaikuttaa

vanhemmuuteen.

Vuorohoitoon liittyvissa hoitoajoissa on kuitenkin muistettava se, etta vuorotyota
tekevilla vanhemmilla on arkivapaita viikonlopputdiden ja ydvuorojen
vastapainoksi, jolloin vanhemmilla on aikaa olla lasten kanssa. Perheissa, joissa
vanhemmat ovat yhdessa ja esimerkiksi vain toinen vanhemmista tekee

vuoroty6ta, voi hoidon tarve olla hyvinkin pieni.

6.2 Unijarytmit

Uni on valttamatonta ihmisen elamalle, silla ilman riittdvdaa unta ihmisen
suorituskyky ja keskittyminen ovat kovalla koetuksella. Lapsilla unen tarve helposti
vield korostuu, silla vasyneena lapsi osoittaa tyytymattomyytensa hyvin nopeasti.
Nama ovat niitd syitd, miksi itse halusin ottaa unen ja rytmit isoksi osaksi
tutkimustani. Saarenpaa-Heikkila (2001, 1086) kirjoittaa vasyneen lapsen olevan
alttimpi onnettomuuksille ja vasymyksella olevan vaikutusta myo6s fyysiseen
terveydentilaan. Han toteaa asian koskevan kaikenikaisid, mutta kasvuikaisten

olevan monin tavoin muita haavoittuvampia. Tammisto (2007, 35-36) kirjoittaa
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omissa tutkimustuloksissaan tulleen esille sen, ettd padasiassa vuorolasten
nukkuminen ja nukahtaminen koettiin helpoksi, eikd esimerkiksi unihairioita
esiintynyt juurikaan. Omassa tutkimuksessani huoli herasi paaasiassa lasten unen
katkonaisuudesta: monet tulivat pohtineeksi sitd, miten kesken ydunien
herddminen ja niiden jatkaminen toisessa paikassa vaikuttaa esimerkiksi lapsen

aivotoimintaan.

...Isommat lapset, niin ne kuitenki kotona pukee ja kavelee
zombimaisesti sinne sankyyn ja nukahtaa sitte viela hetkeks, mutta ei
semmonen katkonainen uni voi olla hyvéaksi.. Haastateltava 11

...vaikka monet jatkaa taala untaan, mutta se unen kayra, aivotoiminta
ja kaikki mika liittyy siihen, se katkeaa ja se... se lepo ei oo sama.
Haastateltava 2

Vuorohoidossa olevien lasten unen laatu ja maara saivat paljon pohdintaa
osakseen. Hyvana vuorohoidossa lapsen unen kannalta nahtiin se, etta etenkin
pienten lasten kohdalla vanhempia pyydetdan jattamaan lapsia yoksi hoitoon,
mikali lapsella olisi hoitovuorot niin, ettd mydhdaisen illan peraan olisi aikainen
aamu. Talla tavoin turvataan lapselle riittdva unen saanti ja uni ilman
valiheraamisid. Haastateltava 11 totesikin taman vaikuttavan positiivisesti siihen,
ettd "nukutaan paremmin ku ollaan yota taala ku kotona monta kertaa." Kyllidgisen
(2014, 25) havainto erddn lapsen aamusta paivakodissa tukee vahvasti myo6s
omassa aineistossani esiintynyttd kasitystd lapsen katkonaisen unen
haitallisuudesta ja siitd, miten aikaiseen aamuun tulevan lapsen heraaminen

kerran kotona ja uudestaan paivakodissa nakyy kayttaytymisessa:

Pieni lapsi laahustaa pitkin kaytavaa unilelu kainalossa. Hoitaja
toivottaa hyvdd huomenta, pieni leuka vapattaa ja kyyneleet valuvat
silmista. "Naitkd pahaa unta", kysyy hoitaja. Vastausta ei tule. Lapsi
kapertyy hoitajan syliin herdilemaan. Kay ilmi, etta lapsi on herénnyt
hammentyneend, eikd muistanut missa on. Lapsi oli aamulla jo kerran
herannyt kotoa l&htiessdan aikaisin aamulla paivakotiin. Kaytannén
mukaan lapsi oli viela mennyt nukkumaan tultuaan paivakotiin.

Merildisen (2014, 30) mukaan lapset kokevat yohoidon eli nukkumisen
paivakodissa joko mukavana asiana, johon on helppo tulla hyvalla mielelld tai

surullisena ja mielta alentavana asiana. Erityisen  mielenkiintoista
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tutkimustuloksissa oli se, ettd erds lapsi kertoi nakevansa aina pdaivakodissa
pahoja unia ja olevansa peloissaan. Paivakoti koettin myo6s liian kuumana
paikkana nukkua, ja kaipuuta omaan sankyyn esiintyi. Merildisen tutkimus on toki
toteutettu eri paivakodissa kuin oma tutkimukseni, joten paivakodin liian kuuma
lampdotila ei ole missaan tapauksessa yleistettavissad eika yhdistettavissa omiin
tutkimustuloksiini. Lapsen kaipuu omaan sankyyn ja pahat unet ovat kuitenkin
sellaisia asioita, joita voi esiintya missa tahansa paivakodissa. Tassad kohtaa
voinenkin kyseenalaistaa lapsen unen laadun, mikali lapsi on paivakodissa
menossa peloissaan nukkumaan tai herailee pitkin y6ta pahojen unien takia. En
kuitenkaan halua korostaa liiaksi paivakodin merkitysta tassa, silla lapset
luultavasti nakevat pahoja unia myds kotona. Enemmankin tdssa kohtaa jain
miettimaan sita, ettd kuka lasta voi parhaiten lohduttaa ja, ettd mika on paras

keino tukea lasta tallaisessa tilanteessa.

Lapsen elaman rytmeihin littyen monet haastateltavat pohtivat lapsen elaman
epasaanndllisyytta ja rutiinien roolia lapsen elaméassa. Monet pohtivat sitd, miten
pienilla lapsilla kodin ja paivakodin ristiriidassa olevat rytmit voivat sekoittaa lapsen
unen tarvetta ja uniaikoja. Kasvattajat ovat myos nahneet, miten tarkeita rutiinit ja
rytmit ovat lapselle, mitd olen itsekin aikaisemmin luvussa 4 korostanut. Ne ovat
perusedellytyksida lapsen hyvinvoinnille, ja niiden sekaisin meneminen voi
aiheuttaa lapselle pelkoja ja turvattomuuden tunteita. Positiivista on kuitenkin se,
etta paivakodissa rytmit ja rutiinit ovat kaikille lapsille samat, ja niista pidetdan
kiinni vaikka lapsen rytmi kotona saattaa olla erilainen paivakodin rytmiin nédhden.

...Sitte, jos se on kovin epasaanndllista se elama niin kylla se sitte
huolettaa, jos tuota.. niin paikkari-ikdnen, mutta ne jad ne paikkarit
sitte paivalla valista kun nukkuuki aamulla myéhaan ja sitte se on niin
epasaanndllista se unirytmi ja se saattaa sitte ilmentya jopa
uniongelminaki. Haastateltava 7

.Jvalilla tuntuu, ettéa tama talo on ihan kuin rautatieasema, ettd aina
joku tulee, aina joku menee. Mutta kun meilld on tietyt rutiinit. Ne
rutiinit sitoo ne lapset siihen turvaan, ei pelkdstddn vaan aikuiset.
Haastateltava 2
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6.3 Sosiaaliset suhteet

Kuten todettu, suuri osa tutkimani yksikon lapsista tulee yhden huoltajan
perheestd. Sen lisaksi, ettd lasten sosiaaliset suhteet paivakodin sisalla
mietityttivat kasvattajia, myos lasten perhesuhteet saivat paljon mietintda ja huolta
osakseen. Kasvattajat pohtivat lasten perhesuhteiden osalta esimerkiksi sita,
miten suuressa osassa eroperheitd vanhempien vélit ovat huonot tai erittain
huonot, mikd osaltaan vaikuttaa voimakkaasti lapsen hyvinvointiin. Tatd asiaa
pohdittiin etenkin siksi, etta eroperheissa valit voivat olla niin huonot, etta lapsen
asiat eivat tule puhutuksi yhdess&a, mika voi vaikuttaa esimerkiksi lapsen
hoitoaikoihin:

Vanhempien pitéis olla hirveen hyvis véleis vaikka ne on eronnuki,
ettd ne pystyy niinku kattomaan, ettd mulla on nyt viikko nain ja taa
viikko néin, ettd kuinka me pidetdan lapsen vapaapaivat - etta jos on
viikko ja viikko, viikko isalla ja viikko &itilla, ja kumpiki tekee vuorotdita,
niin ne vapaapaivat saattaa osua just niin, etta lapselle tulee tosi pitka
putki... Haastateltava 8

Lahes jokainen haastateltava koki suurimpana haasteena lasten valisissa
suhteissa sen, etta lasten on hankala muodostaa tiiviitd ystavyyssuhteita eli ns.
paras kaveri -suhteita, silla lasten hoito- ja vapaapéaivat osuvat harvoin samoihin
kohtiin ystavan kanssa. Hannuniemen (2011, 72) mukaan ystavyyssuhteiden
muodostamisen ja yllapidon hankaluus nékyi my6s hanen tutkimuksessaan.
Huomionarvoisena asiana jan esitti sen, ettd jo valmiiksi ystavystyneet lapset
kysyivat pitkdn erossaolon jalkeen toisiltaan tuttavallisesti "ollaanks kavereita?"
kun oudommilta kavereilta kysyttiin vahan varovaisemmin kayttdAmatta sanaa
"kaveri." Omassa aineistossani lasten erossaolosta |6ydettiin my6s hyvia puolia.
Parhaiden kavereiden puuttuminen oli positiivista esimerkiksi siind mielessa, etta
lapset oppivat siihen, ettei voi aina leikkia saman kaverin kanssa. Ehk& tama voi
ehkaista myds joidenkin lasten leikeista ulkopuolelle jaamista, kun kaikki osataan
ottaa leikkiin mukaan.

Ne tottuu sosiaalisesti, ettd ei voi olla sitd parasta kaveria.. Etta
kaverit vaihtuu, vaihtuu illassa, vaihtuu yossa, vaihtuu aamulla,
vaihtuu viikonloppuna.. Elikka ku vuoroja on vanhempien mukaan niin
ystavat vaihtuu. Etta toki niillaki on niita tiettyja bestiksia tai tietaa, etta
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tan kaa hyvin leikit sujuu, mutta joutuu myds sopeutumaan siihen, etta
se ei 00 valttamatta hoidossa. Haastateltava 4

MyOs Taipaluksen ja Norolan (2012, 46) tekemé& tutkimus tukee tatd ajatusta
lasten sopeutumiskyvysta: parhaan kaverin puuttumista kuvattiin esimerkiksi
tylsaksi tai surulliseksi asiaksi, mutta heti peraan todettiin, etta sitten leikitd&n
muiden kanssa ja "osa kertoi voivansa olla yksinkin valilla." TAmé& nousi esiin my6s
omassa tutkimuksessani. Kysyessani siitd, miten toimitaan, jos lapsi uhkaa jaada
ulkopuoliseksi, monet sanoivat asiaan puututtavan ja autettavan lasta padsemaan
mukaan leikkeihin. Kuitenkin samaan hengenvetoon he totesivat, etta lapselle

tulee antaa mahdollisuus olla yksinkin.

Lasten valisissa suhteissa vuoropaivakodissa hyvana koettin se, etta lapset
oppivat nopeasti sopeutumaan siihen, etté hoitoaikojen vaihtelun vuoksi ei ole aina
lapsen toivomat kaverit paikalla, jolloin lapsi hyvaksyy helpommin esimerkiksi
pienemmat lapset leikkikaverikseen. Hyvana tama koettiin  lapsen
sopeutumiskyvyn kehittymisen lisdksi siksi, ettd lapsi oppii myds ottamaan
vastuuta leikkiessaan pienempien kanssa ja hyvaksymaan erilaiset ihmiset
lahelleen. Taméa myds lisda itsessaan lapsen sosioemotionaalista hyvinvointia,
silla Allardtin (1976, 43) sanoin ihmisella on tarve "saada osakseen rakkautta, olla
pidetty ja huolenpidon kohteena etta puolestaan rakastaa, pitdd muista ja osoittaa
muita kohtaan huolenpitoa.” Lapsellakin tamé& luonnollinen tarve nakyy, ja siksi
usein esimerkiksi isosisaruksilla on jo lapsuudessa tarve huolehtia pienemmista
sisaruksistaan. Koska vuorohoidossa aarivuorot (ilta, yo ja viikonloppu) ja niiden
mahdollisesti paivaryhmaa pienemmat lapsimaarat tuovat hoitoon kodinomaisuutta
ja rauhallista yhdesséoloa, alkavat myos téllaiset perhemaiset suhtautumistavat
nakya paivakodissakin.

...ettd se on hyva, ettd nda... naa niin kun lapset, jotka tulee eri
osastoilta niin... niin ne isommat tavallaan sitten osaa ottaa ne
pienetki mukaan sinne. Et, jos sield on vauvoja niin varsinki tytot
tykkaa leikkia hirveesti sitd, ettd ne on tateja ja aiteja, jotka sitte vaha
kuljettaa niitd pienempid mukanansa ja ottaa niitd leikkiin mukaan..
Haastateltava 5

Osa haastateltavista koki, ettd vuorolapset ovat sosiaalisilta taidoiltaan

kehittyneempid, kun lapset ja aikuiset ymparilla vaihtuvat niin tiuhaan tahtiin.
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Lapsia Kiiteltin heiddn sosiaalisuudestaan ja reippaasta tavasta ottaa uudet,
oudotkin ihmiset vastaan. Asiasta on vaikea sanoa varmuudella mitd&an ilman
tutkimuspohjaista faktatietoa, mutta voisi ajatella, ettd ehka tama piirre voi
tulevaisuudessakin auttaa lapsia tutustumaan uusiin ihmisiin ja muodostamaan
helposti ihmissuhteita. Toisaalta, sosiaalisuus ja sosiaaliset taidot eivat tarkoita
samaa, joten ehka lapset osaavat olosuhteiden pakosta kehittaa hyvét sosiaaliset

taidot - vaikka eivat olisikaan perusluonteeltaan niin sosiaalisia.

...vuorolapset on mun mielestd niinku sosiaalisempia kun ei-
vuorolapset. Ne ottaa uudet aikuset aina hienosti vastaan. Jos ne
huomaa, ettd on joku uus, niin ne kysyy, ettd kuka sd oot ja missa
ryhmas sa oot -- ettd ne niinku ottaa kontaktia tosi helposti.
Haastateltava 11

Haastateltavat itse kokivat valinsa lapsiin hyviksi ja moni kuvasi véleja
"lampoiseksi®. Osa koki, ettd vuorohoitajat saavat lapsiin viela syvemmaéan
yhteyden, koska hoito tapahtuu iltaisin, 6isin ja viikonloppuisin, jolloin hoito on
kodinomaisempaa ja vapaampaa. lltaisin ja oisin lapsia saattaa olla my6s usein
vahemman kuin paivaaikoina, jolloin hoitajan on helpompi olla lapsen kanssa

kahdenkeskisessa ja kiireettdmassa vuorovaikutuksessa.

...ma veikkaisin kuitenki, ettd meillda on syvemmat suhteet néaihin
lapsiin ku paivayksikds, ettd se on kuitenki niin paljo intimimpaa se
vuoro. Se nukkuminen, iltapesut, kaikki se laheisyys siina ja silittelyt
sinne sankyyn ja se turva sield ydssa, ettd ma luulen, etta meilla on
varmaan tiivimmat suhteet. Haastateltava 11

Vaikka henkilokunnan ja lasten valisia suhteita kuvattiin pddasiassa hyviksi, niin
puutekohtiakin l6ydettiin. Vuoropaivakodissa henkilokuntaa taytyy pelkéastaan
tydvuorojen jarjestelyjen takia olla paljon. Heidan lisakseen tulevien aikuisten,
kuten sijaisten ja opiskelijoiden maara on suuri, mika koettiin huonoksi esimerkiksi
sen kannalta, ettd omahoitajuuskaytantd ei toimi eika lapsilla tule samanlaista

kiintymista aikuisiin, mita tavallisessa paiva-paivakodissa yleensa tulee.

...5e hoitaja, jonka kans parhaiten synkkaa, niin sitd nakee aika
harvoin. Haastateltava 11

No siis tda henkilokunnan vaihtuvuus. Suuri lapsimé&ara... sosiaalisten
suhteiden maarahdn on tosi kova taala.. ettd semmosta
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kiintymyssuhdetta ei ehka synny mita syntyy sitte normaalis
paivakodis, missa on aina samat aikuset ja lapset. Haastateltava 8

Myds Keltikangas-Jarvinen (2012, 138) on puuttunut tédhan seikkaan. Hanen
mukaansa lapsi, joka on alle 3-vuotias, pystyy muodostamaan luottavaisen
suhteen 3-4 aikuiseen. Ottaen huomioon sen, etta tastd maarasta taytyy ottaa
viela lahiomaiset pois, jaa paivakodin henkiléston osuus hyvin pieneksi. Mikali
lapsella on esimerkiksi molemmat vanhemmat kotona, joihin han rakentaa tiiviit
suhteet, ja& paivakodissa vain yhdelle tai kahdelle aikuiselle tilaa lapsen
luottamuksessa. Normaalissa paivakodissa lapsi kuitenkin kohtaa vahintadén kolme
kasvattajaa omassa ryhmassaan, minka lisaksi taytyy ottaa huomioon Kkeittajat,
siistijat, harjoittelijat, sijaiset ym. Vuoropaivakodissa myds aikuisten maara on
kuitenkin vield tatakin suurempi. Olisikin tarkedd muistaa, ettd suurten ryhmien
vaikutus aikuisten maaraan ei aina ole suinkaan positiivinen asia, vaan se voi itse
asiassa olla jopa haitaksi lapselle hanen joutuessa kasitteleméén useiden
luottamussuhteiden solmimista ja niiden katkeamista (Keltikangas-Jarvinen 2012,
139).

Huonona koettiin myds sama seikka, mika tuli esiin jo lasten vertaissuhteiden
kohdalla eli se, ettd suuren henkilostomaaran ja vaihtelevien tydaikojen takia
samat hoitajat ovat harvoin samojen lasten kanssa. Tama on huolestuttavaa sen
vuoksi, ettd lapsi ei helposti pAdse muodostamaan tiivistd luottamussuhdetta tai
pienempien lasten tapauksessa kiintymyssuhdetta hoitajaansa, kun vaihtuvuus on
niin suuri. Keltikangas-Jarvinen (2012, 139) toteaa eraassa tutkimuksessa
huomattaneen jopa, ettd mitd enemman lapsen hoitoon osallistui hoitajia, sita
aggressiivisempi lapsi oli. Itse kuitenkin kritisoisin tata vaitetta voimakkaasti
tekemani tutkimuksen perusteella, silla omasta aineistostani kavi selvaksi, etta
lapset ovat sopeutuvaisia ja osaavat ottaa uudetkin ihmiset omakseen. Mietin
myos sita, ettd voiko tallaista yleistysta tehda, kun jokainen lapsi kuitenkin on oma

yksilonsa ja jokaisella on omat temperamenttipiirteensa.

Erés vastaajista, joka itse toimi hoitajana vuoropuolella koki, ettéd lapset valittavat
aikuisista ja my0s nayttavat sen. Hanen tavoin myds moni muu vastaaja koki, etta

lapset ovat hyvin sopeutuneet siihen, etta aikuisia ja lapsia on paljon.
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...tervehdyksia tulee, halauksia tulee ja on semmonen olo niinku oot
tarkee. Haastateltava 4

...kylla lapset on niinku sopeutunu siihen, etta tdala on paljo aikusia ja
lapsia. Haastateltava 8

Sitd mita oletin, ettd haastatteluissa voisi nousta esiin, ei ndissad haastatteluissa
kuitenkaan noussut. Oletin, etta kasvattajia saattaisi huolestuttaa kova melutaso ja
rauhan puute, kun lapsia todellakin on paljon. Taipalus ja Norola (2012, 49)
nostavat tutkimuksessaan esille nimenomaan lapsista l&htbisin olevan
toivomuksen siitd, etté lapsia olisi rynmassa vahemman: "talléin ei olisi niin kova
melu, saisi leikki& rauhassa eika olisi niin suurta "ruuhkaa". Toisaalta moni
haastateltavistani totesi, ettd paivapuolella saattaa olla usein normaalia
ryhmakokoa vahemman lapsia, jos lapsia tulee enemmankin ilta- ja ydhoitoon.
Vuoropuolella hyddynnetaan koko talon tiloja ja jaetaan lapsia pienempiin
leikkiryhmiin, milla saadaan rauhoitettua lapset kodinomaisempaan ja
hiljaisempaan ymparistéon. Jainkin miettimaan, ettd onko tdma jarjestelykysymys,
miten lapset paivakotiymparistonsa kokevat, vai tuleeko lapsille vaikutelma
"ruuhkaisuudesta” jo siita, ettd ymparilla on muutama muu lapsi heidan itsenséa

lisaksi.

Suuri  osa haastateltavista halusi nostaa esiin lasten uskomattoman
sopeutumiskyvyn. Tiivistelmana kaikista tutkimuksen tuloksista voisikin pitaa sita,
ettd lapset sopeutuvat siihen, mitd heilla on tarjolla. Miksi eivat sopeutuisi - eihan
heilla ole tietoa tai kokemusta muusta. Vuorohoito on loppujen lopuksi néiden
lasten arkea, eivatka he osaa luokitella tai maaritella itsedén "vuorohoitolapsiksi."
Aikuiset tekevat ndméa maarittelyt ja huolehtivat lasten hyvinvoinnista. Nain sen
kuuluukin olla; lasten kun ei ole tarkoituskaan murehtia omia hoitoaikojaan tai

sosiaalisten suhteidensa maaraa - tarkeinta on antaa lapsen olla lapsi.
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7 JOHTOPAATOKSET JA POHDINTA

Teorian muodostaminen, rajaaminen ja Kkirjoittaminen tuntui aluksi haastavalta,
silla olin kerannyt ja analysoinut empiriaosuuttani ennen teoriaa. Saadessani idean
Allardtin maaritelman hyddyntamisesta teoriassani, alkoi kaikki selvitd. Huomasin,
ettd aineistosta l0ytyy paljon asioita, jotka ovat liitettavissa fyysiseen, psyykkiseen
ja sosioemotionaaliseen hyvinvointiin. Osittain erittely kuitenkin tuntui vaikealta,
silla hyvinvointi on niin tiivis kokonaisuus ja kasittdd ihmisen elaman monet osa-
alueet. Haastattelukysymyksia kootessani fyysinen hyvinvointi tuntui jokseenkin
lian vaikealta asialta liittdd nimenomaan lasten hyvinvointiin, mutta aineistoa jo
saatuani alkoi se tuntua helpoimmalta. Fyysiseen hyvinvointiin olikin suhteellisen
helppo liittdd konkreettisia asioita, jotka siihen liittyvat kuten esimerkiksi juuri uni ja
rytmit. Sosioemotionaalinen hyvinvointi oli itselleni alusta asti selvaa, silla lapselle
paivakodissa tarkeimpid asioita ovat kaverit ja hoitotadit. Myos psyykkinen
hyvinvointi tuntui alkuun lilan abstraktilta, mutta loppujen lopuksi hoitoaikojen
littAminen siihen tuntui loogiselta: miltéd lapsesta tuntuu olla pitka paiva ilman aitia,
entda millaista yohoito on lapselle? Lopuksi siis sainkin haastatteluaineistosta
melko kattavan materiaalin, mik& toi paljon uutta ja hyddyllistd tietoa

vuorohoitolasten hyvinvoinnista.

Tutkimusta aloittaessani oli itselleni hyvin epaselvaa, mitka lopulliset
tutkimuskysymykseni tulisivat olemaan. Tutkimuskysymykset muotoutuivatkin
lopulliseen muotoonsa vasta prosessin aikana. Aluksi suhtautumiseni aiheeseeni
oli hyvin naiivia, mustavalkoista, ennakkoluuloista ja olettavaa. Mietinkin alkuun,
ettd olenko mahtanut valita sellaisen aiheen, joka herattda liikaa tunteita ja jopa
kuohuntaa itsessani. Tama oli valilla eettisesti arveluttavaa ja |ahtokohdiltaan
riskialtis ty6 alkaa tehda, silla tutkijana taytyy osata suhtautua aiheeseen
neutraalisti ja ammatillisesti. Aihe oli kuitenkin sellainen, joka kiinnosti itse&ni niin
valtavan paljon, ettd olisin katunut kauan, jos en olisi tatd aihetta valinnut. Nyt
jalkikateen mietittyna olenkin &arimmaisen onnellinen, ettd jatkoin aiheen parissa.
Ei pelkastdédn se, ettd opin aiheesta paljon uutta ja sain erilaista perspektiiviia
asiaan, vaan kasvoin valtavasti ihmisenda ja ammattilaisena tadman prosessin

aikana.
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Tutkimuskysymyksia muodostin lopulta kolme: 1) Millaisena vuorolasten
hyvinvointi nayttaytyy kasvattajien silmissa, 2) Mika kasvattajia huolestuttaa lasten
hyvinvoinnissa ja miten huolestuneisuuteen reagoidaan seka 3) Miten lasten
vuorohoito lisaa tai tukee lasten hyvinvointia? Naitd kysymyksia mukaillen pohdin
tdsséd osiossa tutkimukseni tarkeimpid tuloksia seka sita, miten tutkimukseni

saavutti asettamani tavoitteet.

Paallimmaisena asiana mieleeni jai kasvattajien nakemys siitd, etta lapset ovat
sopeutuvaisia eivatka osaa pyytaa tai odottaa muuta kuin mita heille on tarjolla.
Padasiassa kasvattajat ajattelivat, ettd lapsilla on hyva olla vuoropaivékodissa ja
vuoropaivakodin kodinomaisuus nahtiin houkuttelevana piirteend. Nama asiat siis
olisivat niita asioita, jotka kasvattajat nakevat lasten hyvinvointia lisaavina ja
tukevina. Naihin lukeutuu myos se, etta lapsilla on paljon kavereita ja he oppivat
olemaan erilaisten ihmisten kanssa. Ensimmainen tutkimuskysymys minulla oli se,
etta millaisena vuorolasten hyvinvointi nayttaytyy kasvattajien silmissa. Sanoisin,
ettd kasvattajatkaan eivat ajattele hoitolapsiaan "vuorolapsina”, vaan he ovat
heidéan hoidokkejaan, joista he pitavat parasta mahdollista huolta. En usko, etta
kasvattajat ajattelevat aina lapsen vasymyskiukun johtuvan siita, etta han on
vuorolapsi, vaan se on luonnollinen reaktio lapsen ollessa vasynyt ja siihen
reagoidaan tilanteen vaatimalla tavalla. On myds muistettava se, etta jokainen
lapsi on oma yksilonsa ja persoonansa. Taten ei voida yleistaa, etta vuorolapsi on
aina sellainen tai tallainen tai, etté kaikki ongelmat, joita lapsilla saattaa esiintya,
johtuisivat vuorohoidosta.

Mieleeni jai kasvattajien huoli siité, etta perheillda tuntuu olevan yha vahemman
yhteista aikaa ja, etta lapset kaipaisivat enemman vanhempiensa huomiota. Tasta
jain  kuitenkin miettimaan sitd, ettd onko perheiden yhteisen ajan puute
vuoropdaivakodin piirre, vai onko se itse asiassa nykymaailman synnyttdma yleinen
trendi? Ihmisiltd odotetaan tyossékayntia, saavuttamista ja menestymista
elamassa. Voiko olla, ettd ne ovat itse asiassa yhteiskunnan odotukset, jotka
vievat aikaa perheen sisdiselta kanssakaymiseltd ja yhdesséololta tyopaikkaan ja
tybaikoihin katsomatta? Totuus on myds se, ettd nykyisessa taloudellisessa
tilanteessa toita on tehtdva silloin, kun t6itd on. Toiden saaminen kun ei

todellakaan ole tdna paivana mikaan itsestaanselvyys.
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Sen, ettda perheiden yhteinen aika on kortilla, ei voida ndhd& olevan suoraan
yhteydesséa lasten hyvinvointiin. Voihan olla, etta jossakin perheesséa vietetdan
suhteellisen vahan aikaa yhdessa, mutta se, mita vietetddn voi olla lapsen
hyvinvointia lisdavaa ja tukevaa laatuaikaa. Sen sijaan se, mika tutkimuksessani
nousi paljon esiin ja minka voi sanoa vaikuttavan suoraan lapsen hyvinvointiin, on
lapsen uni ja rytmit. Katkonainen uni ei ole hyvaksi aikuisellekaan, ja huonosti
nukutun yon jalkeen aikuinenkin on usein vasynyt eika valttamatta pysty keskittya
taysin tekemaansd. Sama on havaittavissa lapsista, mikali uni ei ole ollut
laadultaan tyydyttavaa tai unta on tullut liian vahan. Nama& olivat niitd yksittaisia
asioita, jotka huolettivat kasvattajia, ja jotka nousivat esiin ldhes jokaisessa
haastattelussa. Tutkimuskysymykseni toinen osa oli kuitenkin se, ettd miten
huolestuneisuuteen reagoidaan. Tahankin sain nopeasti vastauksen useassa
haastattelussa: vanhempien kanssa keskustellaan, ja paivéakoti tarjoaa
mahdollisuuden jattdd lapsi suosiolla yoksi hoitoon, mikali lapsella olisi muuten
ollut myohainen haku tai aikainen tulo. Talla tavoin varmistetaan osaltaan se, etta

lapsi saa riittavat younet ilman ylimaaraisia heraamisia valilla.

Yksi asia, mihin paivakoti pyrkii myos parhaansa mukaan vaikuttamaan, on lasten
hoitoajat. Vuorohoidossa lapsenkin paivat voivat usein venya vanhempien
tydaikojen takia ja joillakin lapsilla hoitopaivia tulee paljon. Tama oli myos sellainen
asia, mikd Kkasvattajia huolestuttaa ja mistd mahdollisuuksien mukaan
keskustellaan vanhempien kanssa ja pyritddn loytdmé&an parempia ratkaisuja.
Tekemani taustatyon perusteella en kuitenkaan uskaltaisi menna vaittamaan, etta
esimerkiksi silla, jos lapsi on yhdeksan tunnin sijaan 12 tuntia hoidossa, olisi
kauaskantoisia vaikutuksia. Lapsi toki saattaa altistua pidemman hoitopaivan
aikana kovemmalle rasitukselle mitd tulee esimerkiksi meluun ja se varmasti
vaikuttaa siina hetkessa lapsen hyvinvointiin. Sitd, miten pitkat hoitopaivat
vaikuttaisivat lapsen hyvinvointin  myéhemmalla ialla tai aikuisuudessa on
kuitenkin mahdotonta mennd sanomaan ilman pitkittaistutkimuksesta saatavaa

tietoa.

Olisikin &arimmaisen mielenkiintoista saada tasta asiasta faktatietoa. Yksi hyva
jatkotutkimusaihe olisikin esimerkiksi vuorohoidossa vietetyn varhaislapsuuden

vaikutukset koulumenestykseen tai sosiaalisten suhteiden muodostumiseen
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aikuisuudessa; onko silla oikeasti olemassa kauaskantoisia vaikutuksia? Enta mita
lapsi itse ajattelee hoitopaiviensd maarasta tai niiden pituudesta nykyhetkena,
entd myohemmalla ialla? Mielenkiintoinen jatkotutkimus tulisi varmasti myés siita,
miten vuorohoito vaikuttaa lapsen kotonaoloon. Jos lapsi on esimerkiksi paljon dita
hoidossa, niin vaikuttaako se jotenkin siihen, miten lapsi sitten esimerkiksi nukkuu
kotona? Tahan voisi liittAd myos nakokulman vanhempien ja vuoropéaivakodin
tekemasta yhteistydstd, miten paljon sitd tehddan ja miten sitd voisi viela
parantaa? Itsedni jai kovasti kiinnostamaan se, mita jotkut kasvattajat nostivat
esiin: ovatko vuorolapset oikeasti sosiaalisempia tai sosiaalisilta taidoiltaan
kehittyneempia? Tamakin olisi yksi valtavan mielenkiintoinen jatkotutkimusaihe.
Onko asiassa oikeasti peraa, vai onko tadma vain vuoropaivakodin luoman

ympariston ja ilmapiirin synnyttama illuusio?

Prosessina opinnaytetyon tekeminen oli pitkéllinen ja haastava. Hankalinta ty6n
tekemisessad oli ehkd hyvinvoinnin  maéaritelmén etsiminen ja |0ytdminen
teoriaosuuteen. Useassa lahteessa hyvinvointi liitettin suoraan onnellisuuteen,
mihin en itse ollut ollenkaan tyytyvainen. Mielestani se, ettd ihmisen perustarpeet
on tyydytetty, ihmisella on olemassa sosiaalinen verkosto ja kokemus siita, etta
han saa toteuttaa itsedan, ei valttamatta tarkoita sitd, etta ihminen on onnellinen.
Olin tyytyvainen, ettd vuorohoidosta I6ytyi niin paljon hyvidkin asioita, vaikka
taustaoletukseni oli se, ettd vuorohoito olisi padasiassa lapselle huono asia.
Jaksan kuitenkin taman tutkimuksen perusteella uskoa, ettd lapset oppivat

vuorohoidossa paljon seké saavat hyvat valmiudet elamaan.
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LIITE 1 Tutkimuslupa

Asia Tutkimuslupa / Saarijarvi Marjaana

Marjaana Saarijarvi opiskelee sosionomiksi Seindjoen ammattikorkeakoulussa ja
anoo tutkimuslupaa opinnaytetydtaan varten. Aiheekseen opiskelija on valinnut
vuorohoitolasten hyvinvointi varhaiskasvattajien nakékulmasta.

Tarkoituksena olisi selvittaa, mita hyvaa ja mita kehitettavaa kasvattajat nakevéat
esimerkiksi vuorohoidon vaikutuksissa lapsen kehitykseen, sosiaalisiin suhteisiin
jne. Pyrkimyksena olisi haastatella [ psivakodin henkilokuntaan
kuuluvaa vahintaan 10 henkil6a yksilohaastatteluina. Haastattelun kysymykset
lahetettaisiin etukéateen haastateltaville. Haastattelut toteutettaisiin kesan tai
alkusyksyn 2014 aikana. Tutkimus julkaistaisiin Theseuksessa.

Tutkimuksen valmistumisaika syksy 2014.

Paatos Myonnan tutkimusluvan edellyttden, etta tutkija noudattaa vaitiolovelvollisuutta
tutkimuksessa saamiensa tietojen suhteen ja etta yksi kappale tutkimuksesta
luovutetaan sen valmistuttua sivistyskeskukselle. Tutkimusluvan ehtona on myas,
ettei tutkimukseen osallistuvia voida indentifioida.

Tutkimus tullaan julkaisemaan séhkoisessd muodossa Seindjoen kaupungin

kotisivuilla.

Allekirjoitus
Aija-Marita Nasanen, varhaiskasvatusjohtaja, p. 06 416 2151, aija-
marita.nasanen@seinajoki.fi

Oikaisu- Paatokseen tyytymatdn voi tehdé kirjallisen oikaisuvaatimuksen osoitteella:

vaatimusohje | Varhaiskasvatus- ja koulutuslautakunta, Kirkkokatu 6, PL 215, 60101 Seinajoki, neljantoista
(14) péaivan kuluessa paatoksen tiedoksisaannista. Oikaisuvaatimuksesta on kaytava ilmi vaatimus
perusteluineen ja se on tekijan allekirjoitettava.

Julkisesti Sivistyskeskus 10.6.2014

néhtavana
Tiedoksianto | Kenelle Paivamaara
Marjaana Saarijarvi, , 9.6.2014
Miten
[ ] L&hetetty postitse [ ] Lahetetty postitse [ ] L&hetetty sisdisessa
saantitodistusta vastaan tavallisena kirjeen&a postissa

[ ] Luovutettu

Vastaanottajan allekirjoitus

[ x ] L&hetetty sahkopostissa

Tarja Siik, toimistosihteeri
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LIITE 2 Haastattelurunko

Koulutustausta:

Tybkokemus (tyosséoloaika) vuorohoitopaivakodissa:

1. Mita vuorohoidolla tarkoitetaan?
YLEISESTI HYVINVOINNISTA
2. Mista tietaa, etta lapsi voi hyvin?
3. Millaista vuorohoito on lapsen kannalta tyontekijan kokemuksen kautta
katsottuna?
4. Mitka ovat paivakodin mahdollisuudet vaikuttaa lapsen hyvinvointiin?
5. Onko joitain tekijoita, jotka sinua tyéntekijana huolestuttavat lapsen
vuorohoidossa? Jos, niin mitd nama tekijat ovat?
6. Onko olemassa jotain erityisyyksia vuorohoitolasten hyvinvoinnissa? Jos, niin
mita?
SOSIAALISET SUHTEET
7. Mitké asiat vuorohoitolasten valisissa sosiaalisissa suhteissa koet
haastavina?

- mika puolestaan on hyvaa?
8. Seurataanko lasten sosiaalisten suhteiden maaraa ja laatua
paivakodissanne? Jos, niin miten?
9. Autetaanko lapsia luomaan toverisuhteita paivakodissanne? Jos, niin miten?
10. Pyritteko auttamaan lapsia yllapitdméaan toverisuhteitaan paivakodissanne?
Jos, niin miten?
11. Miten toimitte, jos lapsella ei ole paivakodissa tovereita ts. lapsi jaa
sosiaalisten suhteiden ulkopuolelle?
12. Millaiset ovat lasten suhteet henkilokuntaan?
HOITOAJAT
13. Mitd asioita tyontekijdna ndet vuorohoidossa, jotka vaikuttavat lapsen arjen
aikatauluihin ja tekemisiin?
14. Esiintyykd lasten hoitoajoissa asioita, jotka herattavat huolta?

15. Mita viela haluaisit nostaa esiin vuorohoitolasten hyvinvointiin liittyen?



